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Introducere

Avand 1n vedere efectele pe multiple planuri ale pandemiei generate de virusul SARS-CoV-2
si urmdrind, totodata, promovarea unei abordari bazate pe drepturile omului, Institutul Roman
pentru Drepturile Omului (IRDO) subliniaza necesitatea mentinerii unui climat de echilibru social
si de solidaritate care s permita cetatenilor sa se bucure de drepturile si libertatile fundamentale
in mod proportional cu restrictiile impuse de actele normative prin care s-a instituit de starea de
urgentd in Romaénia. In acelasi timp, in acord cu standardele internationale si europene adoptate in
materia drepturilor omului, IRDO, subliniaza necesitatea ca, in procesul transpunerii in practica a
masurilor adoptate de institutiile responsabile, sa fie acordatd o atentie speciald unor aspecte
esentiale cum sunt respectarea competentelor specifice, precum si alegerea, In consonantd cu
principiile fundamentale constitutionale, a documentelor de implementare.

Criza generatd de pandemia COVID-19 are o serie de implicatii semnificative asupra
drepturilor omului. Autoritatile trebuie sd se concentreze nu numai asupra gestionarii crizei din
punct de vedere strategic si economic, ci si asupra asigurdrii i protejdrii drepturilor fiecarei
persoane in parte.

In randul drepturilor a caror protejare se impune, cel mai important este dreptul la sanatate,
reglementat in mai multe documente internationale, cum este Pactul International cu privire la
Drepturile Economice, Sociale si Culturale, adoptat de Adunarea Generald a ONU, care, la art. 12,
prevede ca ,,Statele parti la prezentul Pact recunosc dreptul pe care il are orice persoana de a se
bucura de cea mai bund sdnatate fizicd si mintala pe care o poate atinge”. De asemenea, se
stipuleazd cd statele trebuie sa ia toate masurile necesare pentru a asigura ,,profilaxia si tratamentul
maladiilor epidemice, endemice, profesionale si a altora, precum si lupta impotriva acestor
maladii”.

In vederea asigurarii dreptului la sanatate, pot fi restrictionate anumite drepturi pe perioada
pandemiei, insd astfel de masuri trebuie s fie temporare, legale si proportionale pentru a asigura
un echilibru intre interventia autoritatilor si efectul acesteia asupra sanatatii populatiei.

Prin instituirea starii de urgenta, anumite drepturi pot fi de asemenea restrictionate si ne referim
aici la dreptul la libertatea de intrunire, dreptul la informare, libertatea circulatiei, dreptul la viata
intimd, familiald si privatd, dreptul de proprietate privata, libertatea religioasa, dreptul la
nediscriminare.

Totodata, anumite categorii de populatie pot fi vulnerabile, In mod special copiii, femeile,
varstnicii, persoanele cu dizabilitati sau persoanele fara addpost.


http://www.cdep.ro/pls/legis/legis_pck.htp_act_text?idt=63815
http://www.cdep.ro/pls/legis/legis_pck.htp_act_text?idt=63815

I. Starea de urgenta si limitarea unor drepturi

Standardele internationale si legislatia nationald privind drepturile omului ofera cadrul
normativ pentru situatii de urgentd. Unele drepturi au caracter absolut ceea ce semnifica faptul ca
nu pot fi afectate in nicio imprejurare (dreptul la viata, dreptul de a nu fi supus torturii si relelor
tratamente) in timp ce alte drepturi sunt relative si pot fi restrictionate (dreptul la respectarea vietii
private si de familie, de exemplu, atunci cand este necesar sd protejam sandtatea ca valoare
sociald). Pentru drepturile civile si politice, cum ar fi libertatea de miscare si de Intrunire, a fost
elaborat un set de principii in functie de care se stabileste posibilitatea de aplicare de limitari in
timpul unei situatii de urgenta. In conformitate cu Principiile de la Siracusa', limitirile trebuie sa
fie stabilite de drept, sd raspunda la o necesitate publicad sau sociald presanta si sd urmareasca un
scop legitim.

Starea de urgenta reprezintd ansamblul de masuri exceptionale de naturd politica, economica
si de ordine publica aplicabile pe intreg teritoriul tarii sau in unele unitati administrativ-teritoriale
care se instituie in urmatoarele situatii: a) existenta unor pericole grave actuale sau iminente
privind securitatea nationald ori functionarea democratiei constitutionale; b) iminenta producerii
ori producerea unor calamitati care fac necesara prevenirea, limitarea sau inlaturarea, dupa caz, a
urmadrilor unor dezastre.

Potrivit art. 93 din Constitutia Roméaniei, masurile exceptionale instituite de Presedintele
Romaniei in temeiul legii sunt starea de asediu si starea de urgenta. Textul constitutional indica
posibilitatea stabilirii masurilor exceptionale de cétre puterea executiva (Presedintele Roméaniei),
acestea fiind supuse ulterior incuviintarii Parlamentului care trebuie exprimata in termen de 5 zile
de la adoptare.

In sistemul actelor normative adoptate la nivel national, misurile exceptionale ale stirii de
asediu si de urgentd au ca sediu al materiei Ordonanta de Urgentd nr. 1/19992 - act juridic ce
opereaza in temeiul delegarii legislative. Ordonanta de Urgenta nr. 1/1999 expliciteaza, in art. 1,
ratiunea sociald care determind adoptarea masurilor exceptionale la nivel national precum (...)
aparitia unor pericole grave la adresa apararii tarii si securitdtii nationale, a democratiei
constitutionale ori pentru prevenirea, limitarea sau inlaturarea urmarilor unor dezastre.

Conform art. 2 din Ordonanta de Urgenta nr. 1/1999 starea de asediu se impune a fi inteleasa
ca ansamblul de masuri exceptionale de natura politica, militard, economica, sociala si de alta
natura aplicabile pe intreg teritoriul tarii ori in unele unitati administrativ-teritoriale, instituite
pentru adaptarea capacitatii de aparare a tarii la pericole grave, actuale sau iminente, care
ameninta suveranitatea, independenta, unitatea ori integritatea teritoriala a statului.

Prin comparatie, starea de urgenta este reglementatd de art. 3 din Ordonanta de Urgenta nr.
1/1999 1n temeiul caruia aceasta reprezintd ansamblul de masuri exceptionale de natura politica,
economica si de ordine publica aplicabile pe intreg teritoriul tarii sau in unele unitati
administrativ-teritoriale care se instituie in urmdatoarele situatii: (a) existenta unor pericole grave
actuale sau iminente privind securitatea nationala ori functionarea democratiei constitutionale,

! Principiile de la Siracusa din anul 1984 privind limitarea si derogarea de la dispozitiile din Pactul international
privind drepturile civile si politice (E/CN.4/1985/4)
2 Publicatd in Monitorul Oficial nr. 22 din 21 ianuarie 1999.



(b) iminenta producerii ori producerea unor calamitdti care fac necesara prevenirea, limitarea
sau inlaturarea, dupa caz, a urmarilor unor dezastre.

Prin analiza prevederilor constitutionale observam ca declararea masurilor exceptionale (starea
de urgentd/starea de asediu) se realizeaza cu aplicarea principiului separatiei puterilor in stat dat
fiind faptul cd aceasta implicd interventia puterii executive cat si a puterii legislative, fiind
preponderent rolul celei din urma. Referindu-se la contextul legislativ propriu instituirii masurilor
exceptionale, doctrina® a subliniat importanta supravegherii parlamentare a acestui proces
precizand ca interventia Parlamentului este o masurd care constituie atat o garantie impotriva
oricaror excese sau abuzuri provenite din partea executivului cat si o garantie in privinta respectarii
rolului constitutional atribuit Parlamentului potrivit art. 61, alin. 1 din Constitutie in temeiul caruia
Parlamentul este organul reprezentativ suprem al poporului romdn si unica autoritate legiuitoare
a tarii.

In acord cu art. 93 din Constitutie, interventia Parlamentului in procesul de instituire a
masurilor exceptionale este observabila pe 2 coordonate: (1) declararea starii de urgenta sau a starii
de asediu se realizeaza urmare a incuviintarii acestora de catre Parlament in termen de maximum
5 zile de la adoptarea lor; (2) daca Parlamentul nu se afla in sesiune, el se convoaca de drept in cel
mult 48 de ore de la instituirea stdrii de asediu sau a starii de urgenta si functioneaza pe toatd durata
acestora.

Coroborand dispozitiile art. 93 din Constitutie cu prevederile Ordonantei de Urgentd a
Guvernului nr. 1/1999, rezulta aplicarea inconsecventa a principiului separatiei puterilor in stat. in
spetd, prima teza a art. 93 din Constitutie stabileste ca Presedintele Romaniei instituie, potrivit
legii, starea de asediu sau starea de urgenta; ori, din interpretarea sistematicd a prevederilor
constitutionale se desprinde ideea conform careia Parlamentul este legiuitorul primar iar legea
reprezintd, in mod originar, emanatia Parlamentului. Actele legislative adoptate de Guvern
(ordonantele simple sau ordonantele de urgentd) sunt expresia delegarii legislative si reprezinta
acte normative a caror fortad legala este derivata si se exercitd sub controlul autoritatii legiuitoare.
Adoptarea de acte circumscrise delegarii legislative nu este, per se, o denaturare a principiului
separatiei puterilor in stat insa, in contextul in care, delegarea legislativa se efectueaza cu privire
la masuri exceptionale, determinate de situatii extraordinare, de naturd sa pericliteze sanatatea
publicd (ne referim la pandemia COVID-19) se poate reglementa prin delegare legislativa
domeniul restrictionarii unor drepturi si libertati fundamentale, ori, acest din urma aspect poate
opera doar prin lege ca produs al Parlamentului si in acord cu prevederile art. 53 din Constitutie.
Cu alte cuvinte, nu exercitarea delegarii legislative pune in discutie corectitudinea aplicarii
principiului separatiei puterilor in stat ci domeniul de aplicare al delegarii legislative.

In literatura de specialitate principiul separatiei puterilor in stat este inteles in mod cuprinzator,
implicand, in mod cumulativ, doua aspecte majore: atribuirea de competente precise fiecarei puteri
si stabilirea unei relatii de cooperare si sprijin reciproc intre acestea. Normele constitutionale dau
expresie unei separatii suple a puterilor in stat, cele trei puteri colaborand si controlandu-se
reciproc.* Aceeasi concluzie transpare si din prevederile art. 1, alin. (4) din Constitutie : Statul se

3 Jon Muraru, Elena Simina Tanasescu, Constitutia Romdniei. Comentariu pe articole, Editura C.H. Beck, Bucuresti,
2008, p. 861.

4 Marieta Safta, Drept constitutional si institutii politice Vol. I. Teoria generald a dreptului constitutional. Drepturi si
libertati, Editia a 4-a, revizuitd, Editura Hamangiu, Bucuresti, 2018, p. 22.



organizeaza potrivit principiului separatiei si echilibrului puterilor — legislativa, executiva §i
Jjudecatoreasca — in cadrul democratiei constitutionale.

Odata cu recunoasterea oficiald, de ciatre OMS, a pandemiei COVID-19 statele natiune au
adoptat masuri specifice pentru prevenirea infectarilor si combaterea pandemiei. La nivel national,
prin Decretele prezidentiale nr. 195/2020 si nr. 240/2020 a fost instituitd, respectiv prelungitd
starea de urgentd. Ambele documente stabileau restrictionarea exercitiului urmatoarelor drepturi
si libertati fundamentale: a) libera circulatie; b) dreptul la viata intima, familiala si privata, c)
inviolabilitatea domiciliului; d) dreptul la invatatura; e) libertatea intrunirilor, f) dreptul de
proprietate privata; g) dreptul la greva, h) libertatea economica. Avand in vedere sistemul
executivului dualist instaurat prin Constitutia Roméaniei conform caruia functia executiva este
partajatd intre presedintele Romaniei — ca organ unipersonal s1 Guvernul Romdniei — ca organ
colegial, actele presedintelui sunt emanatii ale puterii executive iar restrictionarea drepturilor si
libertatilor prevazute in Constitutie prin cele doud Decrete reprezintd o atingere adusa regulii
cuprinsa in art. 53 din Constitutie.

In temeiul prevederilor acestuia din urma, restrangerea drepturilor si libertatilor previzute in
Constitutie are caracter conditionat si exceptional si se aplicd doar in ipoteza indeplinirii
cumulative a urmatoarelor cerinte: (1) restrangerea sd se infaptuiasca doar prin lege; (2)
restrictionarea va opera doar dacd se impune, avand in vedere anumite situatii specifice precum
apararea securitatii nationale, a ordinii, a sanatdtii ori a moralei publice, a drepturilor si a
libertatilor cetatenilor; desfasurarea instructiei penale; prevenirea consecintelor unei calamitati
naturale, ale unui dezastru ori ale unui sinistru deosebit de grav; (3) restrangerea trebuie sa fie
proportionald cu situatia determinanta si sa opereze in mod nediscriminatoriu; (4) restrangerea
priveste doar exercitarea drepturilor si libertatilor, nu si existenta sau continutul dreptului in sine;
(5) restrangerea prevazuta de art. 53 din Constitutie poartd doar asupra drepturilor si libertatilor
fundamentale, fara a se extinde, de plano, asupra tuturor drepturilor subiective.

Restrictionarea drepturilor si libertatilor fundamentale prin acte ale puterii executive infrange
principiul securitatii juridice. La nivel teoretic, securitatea juridica implica protectia cetatenilor
in raporturile cu autoritatile publice competente cu elaborarea si aplicarea legii. Astfel,
securitatea juridica priveste ocrotirea cetatenilor fatd de arbitrariul normelor legale.

Intre componentele principale ale principiului securitatii juridice enumerdm: accesibilitatea,
previzibilitatea, stabilitatea si coerenta legii, respectarea asteptarilor legitime, asigurarea unei
interpretdri unitare a legii, respectarea autoritatii de lucru judecat. °

Fara a avea consacrare expresa in Constitutie, principiul securitatii juridice a fost dezvoltat de
Curtea Constitutionald a Romaniei pe cale jurisprudentiala. De asemenea, jurisprudenta Curtii
Constitutionale a fost elaborata in stransad conexiune cu jurisprudenta Curtii Europene a Drepturilor
Omului.

Cu titlu de exemplu, stabilirea semnificatiei notiunii de lege a reprezentat o problematica
supusa scrutdrii Curtii Europene. Pe cale jurisprudentiald, Curtea a statuat cd notiunea de /ege
inglobeaza elemente de natura legislativa si de sorginte jurisprudentiala precum si unele elemente
calitative precum accesibilitatea si previzibilitatea. In aceeasi ordine de idei, sintagma previzutd

5 Raportul asupra statului de drept elaborat de Comisia de la Venetia in cea de-a 106-a sesiune plenard, Venetia,
11-12 martie 2016, text accesibil la adresa www.venice.coe.int. http://www.
venice.coe.int/images/SITE%20IMAGES/Publications/Rule of Law Check List.pdf, p. 25-29.



de lege presupune ca masura reglementata sa aiba o baza in dreptul intern, dar totodata, sa aiba
legatura cu calitatea legii respective: ea impune ca aceasta sa fie accesibila persoanelor in cauza
si sa aiba o formulare destul de exacta pentru a permite reclamantilor, care apeleaza, la nevoie,
la consilieri, sa prevada, intr-o masura rezonabila in circumstantele cauzei, consecintele ce ar
putea rezulta dintr-un anumit act.®

Unele observatii constitutionale pot fi formulate inclusiv cu privire la actele normative adoptate
in scopul reglementarii starii de alerta. Potrivit Legii nr. 55/2020 privind unele masuri pentru
prevenirea si combaterea efectelor pandemiei COVID-197 scopul reglementirii consti in
protejarea drepturilor si libertdtilor fundamentale ale cetatenilor printre care sunt precizate expresis
verbis dreptul la viata, la integritate fizica, la sanatate. Art. 1, alin. 1, ultima teza din Legea nr.
55/2020 precizeaza ca mijloc de protectie a drepturilor si libertatilor fundamentale restrangerea
exercitiului unora dintre acestea. Totodata, definitia legald a starii de alerta face trimitere la
masurile necesare pentru protectia drepturilor si libertatilor fundamentale, 1n acest sens art. 2 din
Legea nr. 55/2020 stipuleaza: Starea de alerta reprezinta raspunsul la o situatie de urgenta de
amploare si intensitate deosebite, determinata de unul sau mai multe tipuri de risc, constand intr-
un ansamblu de masuri cu caracter temporar, proportionale cu nivelul de gravitate manifestat sau
prognozat al acesteia §i necesare pentru prevenirea §i inlaturarea amenintarilor iminente la
adresa vietii, sanatatii persoanelor, mediului inconjurator, valorilor materiale §i culturale
importante ori a proprietatii.

Prevederile art. 4, alin. 1 din Legea nr. 55/2020 stabileste mijlocul juridic de instituire a starii
de alerta, aducand, pe aceasta cale, in discutie aplicarea principiului separatiei puterilor in stat si
al securitatii juridice. Conform art. 4, alin. 1 din Legea nr. 55/2020, starea de alerta se instituie de
Guvern prin hotardre, la propunerea ministrului afacerilor interne, si nu poate depasi 30 de zile.
Starea de alertda poate fi prelungita, pentru motive temeinice, pentru cel mult 30 de zile, prin
hotardare a Guvernului, la propunerea ministrului afacerilor interne.

In contextul dat, apare urmitoarea inadvertenta: legiuitorul primar adopta un act normativ sub
forma Legii nr. 55/2020 al carui obiect consta in organizarea masurilor adecvate starii de alerta
insa, prin dispozitiile legii acest aspect este delegat puterii executive pentru a actiona in scopul
instituirii si prelungirii starii de alertd, 1dsand fard obiect de reglementare actul normativ adoptat
de Parlament. Legea nr. 55/2020 a fost adoptata pentru a pune in aplicare masuri specifice
gestiondrii starii de alertd la nivel national ori, in ipoteza in care, potrivit prevederilor legale,
executivul este abilitat sd actioneze Intr-un domeniu al puterii legiuitoare, se impune un examen
acestuia. Totodata, reglementdrile subsecvente art. 4, alin. 1 din Legea nr. 55/2020 care atesta
posibilitatea de interventie a Parlamentului demonstreazd imixtiunea nejustificatd a puterii
legiuitoare in sfera de activitate a puterii executive: daca legiuitorul a adoptat un act normativ prin
care stabileste masurile aplicabile stdrii de alertd, permitdndu-i Guvernului sd actioneze prin
hotarare in vederea stabilirii detaliate a organizarii sociale n aceastd perioada, devine excesiva
obligativitatea incuviintarii din partea Parlamentului.

Potrivit alin. (3) si (4) ale art. 4 din Legea nr. 55/2020 cdnd starea de alerta se instituie pe cel
putin jumadatate din unitdtile administrativ-teritoriale de pe teritoriul tarii, masura se supune
incuviintarii Parlamentului. Parlamentul se pronunta in sedinta comuna a Camerei Deputatilor

¢ Hotdrarea din 8 iunie 2006, pronuntati in cauza Lupsa impotriva Romdniei, parag. 32.
7 Publicatd in Monitorul Oficial nr. 396 din data de 15 mai 2020.



si Senatului, in termen de 5 zile de la data solicitarii de incuviintare. Daca Parlamentul respinge
solicitarea de incuviintare, starea de alerta inceteaza de indata. Parlamentul poate incuviinta
masura adoptata de Guvern integral sau cu modificari.

In consecinti, Parlamentul poate interveni in actele delegate Guvernului (in spetd hotirarea
adoptata de executiv prin care se instituie starea de alertd) — aspect care determind atingeri grave
aduse principiilor separatiei puterilor In stat si securitatii juridice. Daca, potrivit prevederilor
constitutionale, Parlamentul este autoritatea legiuitoare care creeaza legea stricto sensu iar
Guvernul este autoritatea constitutionala care are atributii de organizare a executdrii si de executare
in concret a legii, imixtiunea Parlamentului in actele delegate ale Guvernului prezinta o aplicare
ultra vires a prerogativelor sale.

In alte state europene, abordarea constitutionala a situatiilor exceptionale a fost diferita, in
functie de amploarea reglementdrilor constitutionale. In unele state nu existd un cadru
constitutional clar articulat care si reglementeze situatiile de urgentd, exemplul Italiei® sau al

8 Italia nu are un cadru constitutional clar articulat care sd reglementeze situatiile de urgentd. Sunt mentionate in mod
expres doar starile de necesitate si urgenta, fara a fi explicitate sau exemplificate. Art. 77 din Constitutie stabileste ca
Guvernul nu poate, fara un act de abilitare din partea Camerelor, si emitd un decret cu putere de lege. In cazul in care
Guvernul, 1n situatii de necesitate si urgentd, adoptd sub propria responsabilitate 0 masura temporara, acesta va fi
introdusa in atentia Parlamentului pentru transpunerea in lege. in timpul dizolvarii, Parlamentul este convocat in
termen de cinci zile de la aceastd introducere. O astfel de masurd isi pierde efectul de la inceput dacd Parlamentul
transpune 1n lege aceasta masura in saizeci de zile de la publicarea sa. Parlamentul poate reglementa relatiile juridice
generate de masura respinsa. Conform art. 78 din Constitutie Parlamentul are autoritatea de a declara starea de razboi
si de a atribui Guvernului puterile necesare.



Bulgariei’, iar in alte state Constitutia reglementeazi situatiile exceptionale in categorii distincte,
exemplul Frantei'® si al Spaniei'!.

9 In sistemul constitutional al Bulgariei sunt oferite putine informatii referitoare la starea de urgent si conditiile de
manifestare ale acesteia. Art. 84 alin. 12 din Constitutie prevede ca Parlamentul poate declara legea martiald sau un
alt tip de stare de urgenti, la propunerea Consiliului de Ministri sau a Presedintelui. In temeiul art. 57 alin. (3), exista
posibilitatea legislativa a adoptarii unei legi care sa limiteze drepturile cetatenilor in cazurile de razboi, legea martiala
sau un alt tip de stare de urgentd, dar aceasta nu poate compromite dreptul la viatd, dreptul de a nu fi supus
torturii/tratamentelor degradante, dreptul la un proces echitabil, dreptul la viata privatd si dreptul la libertatea de
gandire.

0 fn Franta, Constitutia reglementeazi situatiile exceptionale in 3 categorii distincte ,,puteri exceptionale
prezidentiale”, ,,starea de asediu”, ,,starea de urgentd”. Cele 3 categorii impartasesc elemente comune, si anume nevoia
de a reglementa un eveniment exceptional, existenta unei amenintiri sau a unui pericol potential pentru natiunea
franceza si o derogare in consecintd de la legea aplicabild in circumstante normale. in cazul unei amenintari grave si
imprevizibile la adresa independentei si integritatii natiunii franceze care riscd sd intrerupa exercitarea normala a
prerogativelor puterii publice constitutionale, art. 16 din Constitutie permite presedintelui sd ia masurile necesare,
folosind puteri exceptionale. Dupa 30 de zile, Consiliul Constitutional poate examina daca sunt indeplinite conditiile
de urgenta pentru utilizarea puterilor exceptionale; daca nu opereaza in termenul de 30 de zile, aceastd examinare se
impune automat dupa 60 de zile.

Art. 36 din Constitutie si art. L. 2121-1 din Codul Apararii se refera la starea de asediu, proclamata printr-un decret al
Consiliului de Ministri si care dureazd maximum 12 zile, cu exceptia cazului in care este prelungita de Parlament.
Decretul trebuie sa specifice teritoriul pe care se aplica. Starea de asediu implica transferul anumitor puteri de la
autoritatea civila la autoritatea militara, inclusiv responsabilitatea pentru ordinea publica si puterile politienesti sporite.
Conform art. L3131-12 din Codul de Sanatate Publica, o urgenta de sanatate publica necesita existenta unei ,,catastrofe
sanitare care s pund in pericol, prin natura si gravitatea sa sanatatea populatiei”. Starea de urgenta sanitarad este
declarata printr-un decret al Consiliului de Ministri; urgenta de sdnatate publica difera de starea generala de urgenta,
care, in conformitate cu Legea 55-385, nu necesita nicio justificare specifica. O urgentd de sanatate publica poate fi
declarata timp de o luna si apoi prelungita prin act al Parlamentului, dupa consultarea comitetului stiintific (art. L3131-
19 din Codul de Sanatate Publicd). Cu toate acestea, in cazul in care urgenta de sanatate publicd inceteaza sa existe,
starea de urgentd bazatd pe un motiv de sanatate publica poate inceta prin Decretul Consiliului de Ministri inainte de
expirarea perioadei pentru care fusese decretatd initial. In cazul actual, avand in vedere natura urgenti si amploarea
crizei de sanatate publica si prin derogare la dispozitiile art. L3131-13,9 din Codul de Sanatate Publica, situatia de
urgentd in domeniul sanatatii publice a fost declarata prin Legea nr. 290/2020 pentru o perioadd de doua luni.
Prorogarea acesteia poate fi decisd doar printr-o lege a Parlamentului. Numarul de masuri care pot fi luate sub starea
de urgenta a sanatatii publice sunt strict limitate la 10 (art. L3131-15 al Codului Séanatatii Publice) si includ, de
exemplu, posibilitatea de a restrictiona sau de a interzice circulatia de persoane si vehicule; introducerea carantinei
si/sau izolarea persoanelor afectate de virus; inchiderea temporarda a uneia sau mai multor categorii de unitati si
controlarea preturilor anumitor produse. Masurile trebuie sa fie proportionale cu riscurile pentru sanatate si aplicarea
lor poate inceta in orice moment in care nu mai sunt indeplinite conditiile specifice.( Informatiile sunt disponibile la
adresa https://www.europarl.europa.eu/RegData/etudes/BRIE/2020/649408/EPRS BRI1(2020)649408 EN.pdf).

I Art. 116 din Constitutia Spaniei si Legea organicd nr. 4/1981, previd posibilitatea declararii unei stiri exceptionale
sub 3 forme distincte: starea de alarma, starea de urgentd si starea de asediu. Starea de alarma poate fi declarata pe o
perioadd de maximum 15 zile de catre Guvern care, la randul sau, are obligatia de a informa imediat Congresul
Deputatilor (camera inferioard a Parlamentului). Extinderea temporara a starii de alarma este supusa autorizarii
Congresului Deputatilor. Art. 4 din Legea organica nr. 4/1981 permite Guvernului sd declare starea de alarma in
circumstante specifice precum: dezastre naturale, crize de sanatate sau in situatii in care serviciile esentiale publice
sunt disfunctionale si sunt indeplinite anumite cerinte sau cand existd deficiente de bunuri de prima necesitate. Cu
toate acestea, starea de alarma poate fi declaratd numai atunci cand autoritétile competente nu pot asigura revenirea la
normalitate utilizdnd prerogativele lor obisnuite. Starea de urgentd poate fi declaratd de Guvern cu autorizarea
prealabild a Congresului Deputatilor pentru o perioada de maximum 30 de zile, care poate fi prelungitd cu inca 30 de
zile urménd aceeasi procedura. Aceasta se impune in cazuri de tulburari publice grave sau orice alte evenimente care
afecteaza grav exercitarea liberd de catre cetiteni a drepturilor lor fundamentale, sau functionarea normala a
institutiilor democratice sau a serviciilor esentiale publice. Starea de asediu se impune a fi declarata de majoritatea
absoluta a membrilor Congresului Deputatilor urmare a propunerii prezentate de Guvern si poate fi declansata doar in
cazul unei revolte violente sau a unui alt act de fortd care pune in pericol suveranitatea sau independenta statului
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Starea de alerta permite instituirea unor restrictii ale drepturilor si libertatilor fundamentale ale
omului insa doar prin adoptarea de legi. Pe timpul starii de alerta se pot dispune, cu respectarea
prevederilor art. 53 din Constitutia Romaniei, republicatd, masuri pentru restrangerea unor drepturi
sau libertati fundamentale referitoare, dupa caz, la libera circulatie, inviolabilitatea domiciliului,
interzicerea muncii fortate, dreptul de proprietate privata ori la protectia sociala a muncii, aflate in
stransa relatie de cauzalitate cu situatia produsa si cu modalitatile specifice de gestionare a acesteia.

Pe parcursul starii de alertd va inceta aplicabilitatea ordonantelor militare si a masurilor
adoptate pe parcursul stdrii de urgentd; pentru ca anumite restrictiondri ale drepturilor si libertatilor
fundamentale ale omului sd se mentina pe parcursul starii de alerta, este necesar sd se adopte legi.

Respectarea drepturilor si libertatilor fundamentale trebuie avutd in vedere indiferent de
masurile care sunt luate de autoritati, fie cd analizdm starea de urgenta sau starea de alerta.

Totodata trebuie sd ludm in considerare nu doar responsabilitatea statului prin adoptarea
masurilor care se impun dar si a cetatenilor, prin respectarea acestor masuri. Problematica
responsabilitatii si a responsabilizarii trebuie sa fie mereu un subiect de actualitate.
Responsabilitatea nu se rezuma la respectarea legilor si normelor sociale, ci Tnseamna si implicare
civica, sociala si politica.

Art. 15 din Conventia Europeana pentru Apararea Drepturilor Omului si a Libertatilor
Fundamentale

Statele se pot confrunta cu razboaie, dezastre naturale sau alte evenimente de criza care sunt
considerate ,,pericole exceptionale”, care amenintd securitatea, siguranta si bundstarea generala a
popoarelor lor!?, astfel de situatii pot determina statele si instituie starea de urgentd. Dispozitiile
care reglementeaza situatiile de urgenta, pot fi gasite in majoritatea constitutiilor nationale si in
legislatia interna.

Pactul International cu privire la Drepturile Civile si Politice (ICCPR), a prevazut o clauza de
derogare la art. 4 din dispozitiile sale, care ofera statului posibilitatea de a deroga, Intr-o anumita
masurd, de la obligatii asumate, in timpul circumstantelor de urgenta: in acest sens, statul poate
lua masuri care interfereaza cu exercitarea unora dintre drepturi protejate de ICCPR.

In mod similar, Conventia Europeana pentru Apirarea Drepturilor Omului si a Libertatilor
Fundamentale reglementeaza in art. 15 posibilitatea statelor de a deroga - 1n situatii exceptionale,
expres mentionate (rdzboi sau alt pericol public ce ameninta viata natiunii) si pe perioade de timp

spaniol, integritatea teritoriald a Spaniei sau ordinea constitutionala spaniold. Atat starea de urgentd, cat si starea de
asediu permit suspendarea mai multor drepturi fundamentale consacrate de Constitutie in timp ce starea de alarma
permite limitarea acestor drepturi fundamentale in temeiul art. 11 din Legea nr. 4/1981. Decretul de declarare a starii
de alarma — adoptat in contextul pandemiei COVID-19- a plasat toate fortele de securitate (inclusiv fortele regionale
si locale) si intregul personal al sistemului national de sanatate sub autoritatea guvernului national; de asemenea, s-a
interzis cetatenilor sa circule liber 1n locuri publice, cu exceptia unor scopuri specifice (achizitionarea de bunuri
esentiale, frecventarea locului de munca etc.). La nivel educational, au fost suspendate cursurile; s-a impus inchiderea
tuturor activitatilor comerciale, cu exceptia celor considerate esentiale; s-au interzis toate sarbatorile publice, etc. De
asemenea, starea de alarma a permis autoritatilor nationale sa rechizitioneze bunurile necesare si sa impuna servicii
personale obligatorii, daca acestea sunt necesare pentru a aborda efectele pandemiei. (Informatiile sunt disponibile la
adresa https://www.europarl.europa.eu/RegData/etudes/BRIE/2020/649408/EPRS_BRI(2020)649408 EN.pdf).

12 Jaime Orra, Human Rights in States of Emergency in International Law, 221, 1992.
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determinate -de la garantiile stabilite in continutul sdu. Coordonatele care trebuie sd fie luate in
considerare in vederea derogarii se refera la: proportionalitatea cu situatia generatoare a starii
exceptionale; respectarea obligatiilor statelor care decurg din dreptul international; mentinerea in
aplicare a unor drepturi apreciate a fi non-derogabile (dreptul la viata; interzicerea torturii, a
tratamentelor si pedepselor, inumane sau degradante; interzicerea sclaviei si a muncii fortate;
legalitatea pedepselor).

Derogarea de la standardele si garantiile prevazute de Conventie nu implica, in mod automat,
nerespectarea drepturilor si libertatilor continute in sistemul conventional de drept. Pentru o
intelegere clara si coerentd, derogarea, in temeiul art. 15 din Conventie nu echivaleaza cu unele
concesii acordate statelor in relatie cu garantarea drepturilor si libertatilor prevazute de Conventie.
In practica, s-a stabilit ca, statul care introduce o solicitare de derogare trebuie si declare ci
masurile pe care le va adopta pot conduce la derogarea de la Conventie si in ce grad se va realiza
acest fapt. Daca, in perioada de timp pentru care a fost activat art. 15 din Conventie, Curtea este
sesizata cu cereri impotriva statului care a activat art. 15 prin care se invoca, Impotriva acestuia,
incdlcarea continutului Conventiei, Curtea va evalua daca masurile adoptate pot fi justificate n
acord cu prevederile substantiale ale Conventiei. In ipoteza in care aceastd conditie nu se verifica,
Curtea va proceda la evaluarea validititii derogarii. '

Desi este o prerogativa care poate fi aplicata in acord cu puterea de apreciere a Statelor Parti la
Conventie, acestea nu pot actiona discretionar ci trebuie sd exercite dreptul inscris in art. 15 in
conformitate cu obligatia de informare a Secretarului General al Consiliului Europei cu privire la
masurile adoptate si cu privire la motivele care le-au determinat. Totodata, art. 15 stipuleaza
obligatia Statelor Parti de a informa Secretarul General al Consiliului Europei asupra datei la care
aceste masuri inceteazi si se aplice. '

In martie si aprilie 2020, in contextul crizei de sinitate COVID-19, Letonia, Romania'’,

Armenia, Republica Moldova, Estonia, Georgia, Albania, Macedonia de Nord, Serbia si San
Marino au notificat Secretarului General al Consiliului Europei decizia lor de a activa art. 15 din
Conventie. Acestor state i s-au alaturat Armenia, Franta, Georgia, Grecia, Irlanda, Turcia si
Regatul Unit.

Fiecare stat care a activat art. 15 1si indeplineste obligatia de a comunica Secretarului General
al Consiliului Europei evolutia masurilor adoptate la nivel national in vederea combaterii
pandemiei COVID-19 prin transmiterea documentelor oficiale (declaratii si comunicari) avand ca
obiect descrierea respectivelor masuri.'®

Justificarea derogarii de la Conventie in temeiul art. 15 se realizeaza prin aplicarea testului
cerintelor substantiale precizate in textul Conventiei si dezvoltate de Curtea Europeand a
Drepturilor Omului pe cale jurisprudentiala. Cerinta care se verifica in mod prioritar este existenta
unei situatii de razboi sau de pericol public ce ameninti viatd natiunii. In functie de constatarea
indeplinirii acesteia, devine necesard verificarea celorlalte cerinte. Analizdnd semnificatia

13 European Court of Human Rights, Guide on Article 15 of the European Convention on Human Rights, Derogation
in time of emergency, Updated on 31 December 2019.

14 Press Unit, European Court of Human Rights, Factsheet — Derogation in time of emergency April 2020, document
disponibil la adresa: https://www.echr.coe.int/Documents/FS_Derogation  ENG.pdf.

15 https://rm.coe.int/16809cee30

16Pentru detalii asupra mdsurilor comunicate de fiecare Stat Parte la Conventie care a activat art. 15, a se consulta
https://www.coe.int/en/web/conventions/full-list/-/conventions/webContent/62111354.
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pericolului public, Curtea a stabilit cd are ca si corespondent firesc o situatie exceptionala de criza
sau de urgenta care afecteaza intreaga populatie §i constituie o amenintare pentru viata
organizata a comunitatii. Pentru a fi calificatd ca exceptionala, situatia de criza sau de urgenta
trebuie sa indeplineascd urmatoarele caracteristici: (1) urgenta/criza trebuie sa fie reald sau
iminenta; (2) masurile normale sau restrictiile permise de Conventie sunt insuficiente pentru
mentinerea sigurantei, a ordinii sau a sanatatii publice; (3) evaluarea unei situatii ca fiind
periculoasi pentru viata unei comunititi este o prerogativa acordata Inaltelor Parti Contractante
potrivit principiilor subsidiaritatii si a marjei de apreciere. Conform aprecierilor Curtii, autoritatile
nationale sunt mai aproape de realitdtile din Statele Parti astfel incat pot decide mai bine decét
judecatorul international cu privire la natura si sfera masurilor impuse in vederea derogarii.
Evident, exercitarea marjei de apreciere se va realiza sub supravegherea europeani.'’

O alta conditie referitoare la activarea art. 15 priveste protejarea unor drepturi care, in mod
traditional, sunt inscrise In categoria jus cogens, fiind apreciate de comunitatea internationald ca
non-derogabile. Dupad cum am precizat in randurile de mai sus, art. 15 protejeaza impotriva
derogdrii de la prerogative umane fundamentale. Totusi, dreptul la viata (reglementat de art. 2 din
Conventie) poate fi circumstantiat in situatia in care moartea este rezultatul actelor legale de razboi.
Drepturile prevazute in art. 2 (dreptul la viatd), art. 3 (interzicerea torturii si a altor acte indreptate
impotriva demnitatii umane), art. 4 paragraful 1 (interzicerea sclaviei si a muncii fortate), art. 7
(nici o pedeapsa fara lege) sunt dezvoltate prin: Protocolul Aditional nr. 6 (al carui obiect consta
in eliminarea pedepsei cu moartea in timp de pace si limitarea pedepsei cu moartea in timp de
razboi), Protocolul Aditional nr. 7 (care stabileste in art. 4 principiul ne bis in idem) si Protocolul
Aditional nr. 13 (referitor la desfiintarea completi a pedepsei cu moartea). '

Potrivit art. 15, paragraful 2 din Conventie, drepturile enumerate in textul acestuia si
prerogativele corespunzatoare din Protocoalele nr. 6, 7, 13 continua sd se aplice in orice moment
de razboi sau pericol public, indiferent de derogarile invocate de un Stat Contractant. Totodata,
exceptiile de la continutul drepturilor prevazute de art. 2 si 7 sunt mentinute. Conform art. 2,
paragraful 2: Moartea nu este considerata ca fiind cauzata prin incdlcarea acestui articol in
cazurile in care aceasta ar rezulta dintr-o recurgere absolut necesara la forta: a. pentru a asigura
apararea oricarei persoane impotriva violentei ilegale; b. pentru a efectua o arestare legala sau
a impiedica evadarea unei persoane legal detinute; c. pentru a reprima, conform legii, tulburari
violente sau o insurectie. Derogarea adusa principiului nici o pedeapsa fara lege este reflectata in
art. 7, paragraful 2: Prezentul articol nu va aduce atingere judecarii si pedepsirii unei persoane
vinovate de o actiune sau de o omisiune care, in momentul savarsirii, era considerata infractiune
potrivit principiilor generale de drept recunoscute de natiunile civilizate.

Cerinta care obliga Statul Parte sa comunice Secretarului General demersul derogarii de la
Conventia Europeand se explica prin raportare la 2 aspecte: pe de o parte, fiind o masurd care
implica modificari legale, este necesar sa indeplineasca garantia publicitatii; pe de alta parte,
dialogul dintre Statele Parti la Conventie si autoritdtile Consiliului Europei demonstreaza
caracterul colectiv al sistemului de drept conventional. Curtea Europeana a apreciat ca aceastd
conditie va fi realizata prin comunicarea catre Secretarul General a motivelor care au determinat
derogarea §i a masurilor adoptate in acest sens sub forma unei scrisori oficiale care contine in

17 European Court of Human Rights, Guide on Article 15 of the European Convention on Human Rights, Derogation
in time of emergency, Updated on 31 December 2019, p. 6-8.

18 European Court of Human Rights, Guide on Article 15 of the European Convention on Human Rights, Derogation
in time of emergency, Updated on 31 December 2019, p. 9-10.
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anexa copii ale textelor legale n temeiul carora a fost dispusa masura de urgenta, cu o explicatie
a scopului acesteia. Dialogul institutional avand ca obiect derogarea trebuie sa ia in considerare
obligativitatea Statului Parte care a invocat art. 15 de a revizui in permanenta situatia de la nivel
national pentru a pdstra in vigoare doar madsurile necesare, proportionale si adecvate
circumstantelor. '

Desi invocarea de citre Romania a art. 15 nu determina suspendarea drepturilor si libertatilor
cuprinse in Conventie, masura adoptatd trebuie analizata in raport cu principiul proportionalitatii.

19 European Court of Human Rights, Guide on Article 15 of the European Convention on Human Rights, Derogation
in time of emergency, Updated on 31 December 2019, p. 14.
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II.  Drepturi civile si politice

Dreptul la viata

Dintre prerogativele inscrise in categoria drepturilor civile si politice, dreptul la viata are o
relevanta deosebita dat fiind faptul ca reprezinta prerogativa-premisa pentru existenta, exercitarea
si infaptuirea celorlalte drepturi ale omului. Avand in vedere principiile interdependentei si
indivizibilititii drepturilor omului?’, garantarea dreptului la viati se cuvine a fi inteleas si realizati
in mod corespunzator, in toate situatiile, inclusiv in circumstante exceptionale care impun masuri
restrictive sau derogari. Dreptul la viata are o relevanta cruciala pentru fiecare individ deoarece
continutul acestui drept se refera atat la esenta fiintei umane cat si la societatea umana in ansamblul
sau dat fiind faptul ca, avand calitatea de drept fundamental al omului, prerogativa vietii va fi
asezatd in centrul responsabilitatii si actiunii statelor.

Dreptul la viata este garantat, pentru prima datd in cadrul normativ international, in Declaratia
Universald a Drepturilor Omului?!; avand in vedere forta moral-politici a acestui instrument
international, comunitatea internationald a urmadrit dezvoltarea standardelor enuntate, in mod
programatic, prin textul Declaratiei, In instrumentele juridice adoptate subsecvent. Pactul
International privind Drepturile Civile si Politice?? preia, in continutul siu, drepturile de generatia
I (civile si politice), reglementandu-le sub un cadru normativ cu valoare juridica obligatorie.

Art. 6 din Pactul International cu privire la Drepturile Civile si Politice reglementeaza dreptul
la viatd pe coordonate complexe, in strAnsd conexiune cu abolirea pedepsei cu moartea.”® De
asemenea, art. 6 subliniazd caracterul inerent al dreptului la viata pentru orice fiinta umand
respectiv prerogativa fiecarei persoane de a nu fi privata in mod arbitrar de exercitiul acestui
drept, precum si necesitatea reglementarii exprese a dreptului la viata.

Analiza dreptului la viatd implicd abordarea integratd si n corelatie a tuturor aspectelor
precizate in randurile de mai sus, avand in vedere importanta si complexitatea acestui drept.

Comitetul Drepturilor Omului?* interpreteazi continutul dreptului la viati intr-o manierd
extensiva, identificand in cuprinsul acestuia orice prerogativa care permite persoanelor sa fie
scutite de acte si omisiuni care au vocatia de a determina moartea nenaturala sau prematura si sa
se bucure de o viata petrecutd in demnitate. De asemenea, Comitetul mentioneaza cad dreptul la

2 in conformitate cu Declaratia de la Viena si Programul de actiune (adoptate in cadrul Conferintei Mondiale a
Drepturilor Omului la 25 iunie 1993) Doc. U/ CONF.157 /23 (12 iulie 1993), alin. 5, sunt stabilite urmatoarele: Toate
drepturile omului sunt universale, indivizibile, interdependente si inter-relationate. Comunitatea internationald
trebuie sa trateze drepturile omului la nivel global in mod echitabil si egal, pe acelasi plan si cu acelagi accent. Desi
importanta particularitatilor nationale, regionale si a diferitelor contexte istorice, culturale si religioase trebuie luata
in considerare, este de datoria statelor, indiferent de sistemele politice, economice si culturale ale acestora, sa
promoveze si sa protejeze toate drepturile omului si libertatile fundamentale.

2l Adoptata de Adunarea Generald a Organizatiei Natiunilor unite (ONU) la 10 decembrie 1948, prin Rezolutia nr.
217 A; dreptul la viatd este prevazut in articolul 3 din Declaratie sub urmatoarea formulare: Orice fiinta umand are
dreptul la viata, la libertate si la securitatea persoanei sale.

22 Adoptat de Adunarea Generald a Organizatiei Natiunilor Unite (ONU) la 16 decembrie 1966, prin Rezolutia nr.
2200 A.

2 Art. 6, alin. (1) Dreptul la viati este inerent persoanei umane. Acest drept trebuie ocrotit prin lege. Nimeni nu poate
fi privat de viata sa in mod arbitrar.

24Mecanism specializat in monitorizarea Pactului International cu privire la Drepturile Civile si Politice, stabilit in
acord cu primul Protocol Facultativ la Pact.
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viata este garantat tuturor fiintelor umane, fara distinctie sau deosebire, inclusiv persoanelor
- 25

suspectate sau condamnate pentru comiterea celor mai grave infractiuni.

Dreptul la viata nu instituie prescriptii absolute si, in consecintd, nu are aplicabilitate absoluta.
Coroborand cele trei cerinte prevazute de art. 6, alin. 1 rezulta ca orice derogari de la garantarea
dreptului la viata trebuie sa se realizeze in temeiul unei baze legale; actiunea neintemeiata pe lege,
care are ca rezultat lezarea vietii, este de natura arbitrara, fiind interzisa.

Legalitatea dreptului la viata presupune o obligatie corelativa a statelor de a proteja. Obligatia
de a proteja prin lege dreptul la viata presupune ca posibilitatea de atingere adusa valorii sociale a
vietii sa fie prevazuta de lege, sa fie definita in mod expres astfel incat sa aiba un grad suficient de
ridicat de precizie pentru a fi evitatd interpretarea sau aplicarea excesiv de larga sau arbitrara.
Posibilitatea autoritatilor de a lipsi o persoana de dreptul la viatd trebuie sd fie strict reglementata
iar la nivel national trebuie sd existe un cadru normativ adecvat care sd permitd statelor sa
urmareasca si sd sanctioneze in mod legal eventualele abateri de la conditiile legale in care poate
fi restrictionat dreptul la viata.

Dupd cum am mentionat anterior, avand in vedere multiplele prerogative circumscrise
dreptului la viata, Comitetul Drepturilor Omului plaseaza in relatie de conditionare directa aceste
prerogative cu obligatiile corespondente Statelor Parti la Pactul International. Responsabilizarea
Statelor Parti in privinta asigurarii premiselor sociale necesare realizarii dreptului la viatd se
produce prin instituirea unor obligatii pozitive (respectarea dreptului la viatd prin adoptarea de
masuri si decizii In consens cu aspectele relevante ale acestui drept) si negative (abtinerea de la
orice conduitd care poate avea ca rezultat privarea arbitrara de viatd). Totodata, Statele Parti vor
asigura exercitarea dreptului la viata prin abordarea tuturor problematicilor conexe cu exercitarea
acestui drept in conformitate cu principiul diligentei cuvenite. In acest mod, vor fi contracarate si
actele care nu pot fi imputate statului, fiind savarsite de persoane sau entitdti private. Obligatia
Statelor Parti de a respecta si asigura dreptul la viatd se extinde in mod rezonabil asupra
amenintarilor previzibile si asupra situatiilor care pot pune in pericol viata oamenilor. Statele Parti
au obligatia de a proteja indivizii atdt de amenintdrile reale cat si de amenintarile potentiale,
acestea fiind susceptibile de incélcarea obligatiei de a garanta dreptul la viata chiar si atunci cand
amenintarile (potentiale sau reale) nu conduc efectiv la incédlcarea dreptului la viata. Actiunile care
pun in pericol viata oamenilor sunt comise cu intentie si conduc In mod efectiv sau previzibil la
vitimarea integrititii corporale. 2°

Datoria de a proteja viata implica, de asemenea, ca Statele Parti ar trebui sa ia in considerare
masuri pentru contracararea amenintarilor sociale care sunt indreptate impotriva vietii persoanelor.
Amenintdrile care vizeaza viata persoanelor se pot referi la: violentd, trafic si accidente, foamete,
malnutritie, hazarduri medicale (pandemia COVID-19).

Desi 1n randurile de mai sus am subliniat caracterul non —absolut al dreptului la viata, unele
clarificari care se referd la natura juridica a dreptului la viatd, sunt necesare: art. 4 din Pactul
International reglementeaza posibilitatea de derogare de la obligatiile instituite in sarcina Statelor
Parti ale Pactului in ipoteza producerii unor situatii exceptionale; art. 6 este mentionat n randul
normelor de la care nu se admite derogarea in nicio circumstantd exceptionald; situatiile

25 General Comment No. 36 (2018) on article 6 of the International Covenant on Civil and Political Rights, on the
right to life, adopted by the Committee at its 124th session (8 October to 2 November 2018).
26 Ibidem.
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exceptionale, de urgentd publicd, nu sunt de natura sa infranga continutul art. 6 care, in ipoteza,
este absolut, potrivit art. 4 din Pactul International.?’

Pandemia COVID-19 lanseaza provocari in privinta aplicarii dreptului la viatd, dat fiind faptul
ca aceasta reuneste caracteristicile unei situatii de urgentd publica, care amenintd viata unei natiuni.
Desi este clar ca exercitiul dreptului la viata este viabil inclusiv 1n ipoteza instituirii unor masuri
apte sd contracareze starea de urgenta publicd, aceasta din urma poate fi un element relevant in
evaluarea gradului 1n care un anumit act sau o anumita omisiune care duce la lipsirea de viata este
arbitrar(d) precum si la aprecierea continutului sferei de aplicare a masurilor pozitive pe care
Statele Parti trebuie sd le aplice. Dacd unele drepturi din Pact (exceptand dreptul la viatd) pot fi
supuse derogdrilor, drepturile derogabile care sustin aplicarea art. 6 si includ garantii procedurale
(dreptul la un proces echitabil, masurile accesibile si eficiente pentru revendicarea drepturilor) ar
trebui sa beneficieze de o protectie suplimentara.

In sistemul de drept al Conventiei Europene pentru Apirarea Drepturilor Omului si a
Libertitilor Fundamentale®® dreptul la viatd este reglementat in mod direct si expres in art. 2.
,Nucleul” dreptului la viata este cuprins in dispozitiile art. 2, alin. 1, prima teza: dreptul la viata
al oricarei persoane este protejat prin lege. Pe cale jurisprudentiald, Curtea Europeanda a
compensat exprimarea laconicd a dreptului la viata, dezvoltandu-i continutul. Astfel, protejarea
prin lege a dreptului la viata implica, in mod corespondent, in sarcina Statelor Parti la Conventie,
atat obligatii pozitive cat si obligatii negative. Autoritdtilor nationale, in aceste conditii, le revine
,»datoria primordiala de a asigura dreptul la viatd implementand o legislatie penald concreta care
evitd comiterea atingerilor aduse persoanei” (obligatie negativd, de non-interventie), dar, de
asemenea, $i cea ,,de a lua in mod preventiv masuri de ordin practic pentru a proteja individul a
cirui viatd este amenintati de actiunile criminale ale altei persoane” (obligatia de a interveni). %°

Aplicarea fortei de catre autoritatile publice care are ca urmare atingeri aduse dreptului la viata
prin uciderea unei persoane, implica responsabilitatea statului pentru neindeplinirea indatoririlor
de non-ingerintd. Curtea a atasat acestei obligatii negative, si o obligatie pozitiva de a identifica
operatiunile conduse de agentii fortei publice care sunt apte si produci moartea unei persoane. in
consecinta, statul trebuie sd 1si modifice sistemul juridic astfel incat sa reglementeze strict actiunea
fortelor de ordine si sa permitd un control eficient; la randul sdu, acest aspect presupune ca
operatiunile fortelor de ordine sa fie autorizate de dreptul national, sa fie suficient de bine limitate
prin reglementarile nationale printr-un sistem articulat de garantii care sa protejeze impotriva
arbitrariului si al abuzului de fortd dar si impotriva accidentelor inevitabile. Pentru asigurarea
functionalitatii sistemului de garantii, Curtea Europeana a instituit obligatia de formare a
membrilor fortelor de ordine astfel incat acestia sa posede capacitatea de a distinge intre utilizarea
absolut necesara a armelor de foc si nevoia de protejare a valorii sociale fundamentale a vietii.
Recursul la forta distructivi se face doar sub cerinta necesititii si intr-o pondere minima. °

7 Dreptul la viata are o reglementare particulard in perioada de urgenta dat fiind faptul ca limitarea sa este interzisa;
exceptii de la aplicarea dreptului la viata pot consta in situatiile in care decesul este rezultatul unor acte licite de razboi.
Astfel, incadrarea dreptului la viatd in categoria normelor de jus cogens nu este absolutd, fiind circumstantiatd de
normele care alcatuiesc dreptul razboiului.

28 Adoptatd la data de 4 noiembrie 1950 si intratd in vigoare la 3 septembrie 1953.

2 Jean-Frangois Akandji-Kombe, Obligatiunile pozitive in virtutea Conventiei Europene a Drepturilor Omului, Ghid
pentru punerea in aplicare a Conventiei Europene a Drepturilor Omului, Manuale privind drepturile omului, nr. 7,
2006, p. 22.

30 Jean-Frangois Akandji-Kombe, op. cit., pp. 23-24.
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La nivel national, in contextul pandemiei COVID-19, au fost adoptate masuri de naturd sa
consolideze efectivele numerice ale fortelor de ordine (art. 9 din Decretul nr. 240/2020°! stabileste
posibilitatea institutiilor din cadrul sistemului national de aparare, ordine publica si securitate
nationald, de a angaja, fara concurs si la nevoie, pe durata determinatd, de 6 luni, personal din sursa
externd ...). Desi masurile sunt in acord cu situatia exceptionald care ameninta sdndtatea natiunii,
acestea nu respectd obligatia de profesionalizare si specializare impusd de Curtea Europeand in
scopul garantarii dreptului la viatd asupra structurilor statale care opereaza cu forta letala.

Legislatia nationald avand ca obiect instituirea stirii de urgentd*? nu contine prevederi exprese
referitoare la acordarea de sprijin psihologic in favoarea populatiei pe perioada circumstantei
exceptionale care a determinat declansarea starii de urgenta.

Una dintre dimensiunile fundamentale ale exercitarii dreptului la viata in contextul pandemiei
COVID-19 consta in asumarea, de catre stat, a obligatiilor pozitive in domeniul asistentei medicale.
Aceste obligatii se impun a fi contextualizate: pe de o parte, vor fi adoptate, in domeniul medical,
masuri specifice care sa garanteze instrumentele necesare pentru contracararea pandemiei COVID-
19; pe de alta parte, statul trebuie sa adopte masuri medicale corespunzatoare in scopul solutionarii
problemelor medicale independente de pandemia COVID-19 (boli cronice, urgente medicale, etc.).
Transformarea unor spitale in centre destinate tratarii infectiei cu virusul SARS-CoV-2 are ca efect
limitarea accesului la servicii medicale corespunzatoare pentru persoanele care sufera de alte
afectiuni, obligatia pozitiva a statului de a garanta dreptul la viatd fiind, in acest punct, limitata ca
realizare.

Dreptul la viatd este, de asemenea, prevazut in art. 2 din Carta Drepturilor Fundamentale a
Uniunii Europene*? care reproduce, in linii generale, dispozitiile continute in art. 2 din Conventia
Europeana precum si dispozitiile continute in Protocolul nr. 6 si Protocolul nr. 13.

Modul de formulare al art. 2 din Carta Drepturilor Fundamentale a Uniunii Europene se refera,
in principal, la garantarea absoluta a dreptului la viata in contextul eliminarii totale a pedepsei
cu moartea: Orice persoanad are dreptul la viata. Nimeni nu poate fi condamnat la pedeapsa cu
moartea sau executat.

Dreptul la viata este prevazut, in Carta Drepturilor Fundamentale in Titlul I -Demnitate, prin
aceastd reglementare fiind subliniatd importanta deosebitd a valorii sociale a vietii. Desi aparent
Carta avanseazd un mod de reglementare imperativ a dreptului la viata, caracterul sdu derogabil
este mentinut, fiind posibile exceptii de la aplicarea dreptului la viata in circumstante precum forfa
letala utilizata de agentii fortei publice pentru a ocroti o persoana impotriva violentei ilegale
utilizata de o alta persoana sau utilizarea fortei letale in cadrul unui conflict armat, in acord cu
dreptul razboiului. Explicatiile teoretice asupra continutului Cartei subliniaza ideea conform
careia, prin plasarea dreptului la viatd sub titlul demnitétii umane este indicata, in mod implicit,

31 Privind prelungirea starii de urgentd instituitd prin Decretul nr. 195/2020, publicat in Monitorul Oficial al Romaniei
nr. 311 din data de 14 aprilie 2020.

32 OUG nr. 1/1999 publicatd in Monitorul Oficial al Romaniei nr. 22 din data de 21 ianuarie 1999, modificata si
completatd inclusiv prin Legea nr. 164/2019, publicatd in Monitorul Oficial al Romaniei nr. 811 din data de 7
octombrie 2019.

33 Proclamati oficial la Nisa, in anul 2000; Carta dobandeste fortd juridicd obligatorie odatd cu intrarea in vigoare a
Tratatului de la Lisabona, la data de 1 decembrie 2009.
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necesitatea de a interpreta dreptul la viatd in acord cu demnitatea umana. Aceasta idee este
sustinuti de interdictia totald a pedepsei cu moartea previzuti in alin. 2.3*

Luand in considerare faptul ca statele membre ale Uniunii Europene sunt, deopotriva, membre
ale Consiliului Europei si ca formularea utilizata in Carta Drepturilor Fundamentale a Uniunii
Europene pentru a reglementa dreptul la viatd este, esentialmente identica celei utilizate in
Conventia Europeana a Drepturilor Omului si in Protocoalele sale Aditionale, Consiliul Europei a
dezvoltat standardele In conformitatea carora este stabilit modul in care autoritétile nationale ale
statelor europene trebuie sa aplice dreptul la viatd in contextul pandemiei COVID-19.

In primul rand, din coroborarea articolelor continute in Carta si in Conventie si avand ca obiect
al reglementarii garantarea dreptului la viata, rezultd ca prerogativele circumscrise dreptului la
viatd se aplica in timp de pace si, in mod implicit, In perioada pandemiei COVID-19. Statele
europene trebuie sd indeplineasca obligatii pozitive corespondente realizarii dreptului la viata.
Acestea constau, in primul rand, In adoptarea unui cadru normativ coerent care sd permita
adoptarea si aplicarea de masuri specifice. Curtea Europeana a Drepturilor Omului a stabilit, pe
baze jurisprudentiale, ca obligatiile pozitive ale statelor in garantarea dreptului la viata se referd la
sistemul sanitar. In aceasti privinti, exista doui categorii de circumstante care pot aduce dificultati
in protejarea dreptului la viata: (1) refuzul accesului la un tratament medical de a cérui aplicare
depinde salvarea vietii individului; (2) disfunctie structurald sau sistematicd in cadrul serviciilor
spitalicesti care are ca efect ca un pacient sa fie lipsit de acces la tratamentul de urgenta pentru
salvarea vietii iar autoritatile cunosteau sau ar fi trebuit sa cunoasca despre acest risc si nu au reusit
s intreprindd miasurile necesare pentru prevenirea si materializarea riscului.®®

Avand 1n vedere cd resursele medicale necesare pentru prevenirea si tratarea cazurilor de
infectare cu virusul SARS-CoV-2 sunt limitate, riscul incalcarii dreptului la viatd exista atat in
relatie cu pacientii cat si in relatie cu personalul medical. Adoptarea de masuri speciale pentru
contracararea pandemiei trebuie sd fie realizatd in acord cu principiul egalitatii si non-
discriminarii. Deci, se impune sd fie urmadrit un just echilibru intre unitatile sanitare specializate in
combaterea pandemiei COVID-19 si unitatile sanitare care asigura servicii medicale persoanelor
suferinde de boli cronice, morbiditati asociate sau dizabilitati.

In stransa legaturd cu obligatia statelor de a garanta dreptul la viatd in contextul pandemiei
COVID-19 se afld indatorirea autoritatilor nationale de a asigura calitatea serviciilor si
dispozitivelor medicale destinate combaterii pandemiei (ne referim, in special la teste de detectare
a infectdrii cu virusul SARS-CoV-2 sau tratamente profilactice sau pentru combaterea efectiva a
virusului). Pe fondul proliferdrii multiplelor medicamente si dispozitive care nu corespund
standardelor medicale, Consiliul Europei solicitd statelor membre sa 1si reafirme angajamentele
contractate prin ratificarea Conventiei privitoare la contrafacerea produselor medicale si la alte
infractiuni similare care implici amenintiri la adresa sanatitii publice*®.

Limitdrile existente in sistemele de sanatate publica, in privinta produselor medicale si a
echipamentelor de protectie personala pun in discutie modalitatea oportuna de protejare a dreptului

34 Eu Network of Independent Experts On Fundamental Rights, Commentary Of The Charter Of Fundamental Rights
Of The European Union, iunie 2006, p. 30-33.

35 Lopes de Sousa Fernandes vs. Portugalia, cererea nr. 56080/13, Hotérarea Curtii pronuntati la 19 decembrie 2017.
36 Council of Europe Convention on the counterfeiting of medical products and similar crimes involving threats to
public health, CETS No.211, Moscow, 28 October 2011.
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la viata avand 1n considerare circumstanta falsificarii medicamentelor si echipamentelor (deja
limitate ca numar). Medicamentele si dispozitivele necorespunzatoare nu isi vor atinge scopul —
acela de a proteja viata si sandtatea pacientilor si, pe cale de consecinta, obligatia pozitiva a statelor
de a interveni activ in combaterea infectdrii cu virusul SARS-CoV-2 si, implicit, in protejarea
dreptului la viatd, nu va fi realizatd. Din aceste motive, statele trebuie sa coopereze in sensul
detectarii si stoparii traficului de dispozitive medicale falsificate; pentru a realiza acest obiectiv
sunt necesare urmatoarele actiuni: (1) consolidarea cooperarii nationale (intre agentii si servicii
specializate); (2) sustinerea si dezvoltarea cooperdrii internationale (prin implementarea
standardelor emise de Organizatia Mondiala a Sanatatii in aceasta problematica); (3) achizitionarea
de medicamente si dispozitive doar din surse autorizate; (4) informarea publicului larg asupra
consecintelor negative produse de medicamentele si dispozitivele medicale falsificate. 37

Dreptul la demnitate si interzicerea torturii, a pedepselor sau tratamentelor crude, inumane
sau degradante

Relevanta interzicerii torturii, a pedepselor sau tratamentelor crude, inumane sau degradante
consta In faptul ca aceasta garantie este 1n stransa legatura cu asigurarea aplicdrii demnitdtii umane.
Spre deosebire de dreptul la viatd — a carei importanta este susceptibila de a fi analizata exclusiv
din perspectiva juridica (dupa cum am precizat In sectiunea anterioara a lucrarii, dreptul la viata
reprezintd temeiul juridic al altor prerogative juridice), demnitatea umana evocd atat o valoare
sociala, un principiu juridic cat si un drept al omului. Avand un caracter de sintezad, demnitatea
umana aduce implicatii in continutul tuturor drepturilor omului, fiind specifica tuturor oamenilor
dat fiind faptul ca aceasta face trimitere la esenta umanitatii. Daca dreptul la viatd este fundamentul
(punctul de plecare) in garantarea drepturilor omului, dreptul la demnitate constituie atat punct de
plecare cat si efect (este clar ca drepturile omului nu pot fi exercitate In absenta garantarii
demnitatii umane dar, totodata, exercitiul si finalitatea exercitarii fiecarui drept al omului implica
realizarea continutului acestuia in deplind demnitate).

Normativul international nu utilizeaza in expresis dreptul la demnitate insa, prin deductie,
acesta este asociat, printre altele, si interzicerii torturii, a pedepselor sau tratamentelor crude,
inumane, degradante. Formularea utilizatd de art. 7 din Pactul International privind Drepturile
Civile si Politice pentru a desemna demnitatea umand este laconica si se raporteaza exclusiv la
interzicerea torturii, a tratamentelor sau pedepselor crude, inumane sau degradante precum si la
efectuarea de experiente medicale sau stiintifice fara consimtamantul persoanei —subiect al
respectivului experiment: Nimeni nu va fi supus torturii si nici unor pedepse sau tratamente crude,
inumane sau degradante. In special, este interzis ca o persoand sd fie supusd, fard consimgamantul
sau, unei experiente medicale sau stiintifice. Art. 3 din Conventia Europeana privind Apararea
Drepturilor Omului si a Libertatilor Fundamentale se raporteaza, de asemenea, la interzicerea
torturii, a tratamentelor sau pedepselor inumane sau degradante.>®

37 Advice on the application of the Medicrime Convention in the context of Covid-19, 8 April 2020.

38 Diferentele dintre reglementarea propusa de articolul 7 din Pactul International privind Drepturile Civile si Politice
si cea avansatd de articolul 3 din Conventia Europeana pot fi analizate pe doua directii: (1) pe de o parte, articolul 7
are o sferd de cuprindere mai ampla, incluzand si actele de supunere la experiente medicale sau stiintifice fara
consimtamantul subiectului; (2) pe de alta parte, articolul 7 opereaza distinctia dintre torturd, pedepse sau tratamente
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Carta Drepturilor Fundamentale a Uniunii Europene reglementeaza, in mod particular
demnitatea umand. atat prin aspectul conform caruia demnitatea umana reprezinta denumirea
oferita primului titlu din Carta cét si prin faptul ca demnitatea umana constituie primul drept
reglementat in Carta.

Dificultatea conceptualizarii juridice stricte a demnitatii umane determina necesitatea
reglementarii acestui drept in stransa conexiune cu prerogative concrete, a caror aplicabilitate
poate fi evaluata prin concepte juridice susceptibile de a avea corespondent in planul concret. Din
aceasta rezultd si ratiunea conform careia demnitatea umand este asociatd in doctrind cu
problemele referitoare la torturd, pedepse sau tratamente crude, inumane sau degradante.

In Comentariile Generale formulate in relatie cu art. 7 din Pactul International cu privire la
Drepturile Civile si Politice, Comitetul Drepturilor Omului remarcd lipsa definirii forturii, a
tratamentelor sau pedepselor crude, inumane sau degradante precum si absenta unei enumerari a
actelor/faptelor care pot fi calificate drept tortura, tratamente sau pedepse crude, inumane sau
degradante. Pentru a puncta distinctia dintre torturd, pedepse sau tratamente crude, inumane sau
degradante, Comitetul avanseaza urmadtoarele criterii: natura, scopul si severitatea actelor
aplicate.” n interpretarea Comitetului, interdictia din art. 7 are in vedere acte si fapte comise cu
intentie, susceptibile sa producd durere fizica si suferintd mentald victimei. Inclusiv pedeapsa
excesiva sau o masurd educativa sau disciplinara deosebit de grea pot conduce la manifestari de
torturd, pedepse sau tratamente crude, inumane sau degradante. Cu titlu de exemplu, inchiderea
prelungitd solitard a unei persoane retinute sau incarcerate poate echivala torturii, tratamentelor
sau pedepselor crude, inumane sau degradante. Totodata, statele care nu au aderat la standardele
internationale referitoare la interzicerea pedepsei cu moartea trebuie sa aplice garantiile demnitatii
umane in exercitarea pedepsei capitale. Astfel, daca un stat aplicd pedeapsa cu moartea pentru cele
mai grave infractiuni, in procesul de aplicare a pedepsei cu moartea trebuie sa se produca minimul
de suferinti fizici si mentald condamnatului.*’

Obligatiile corespondente Statelor Parti in domeniul aplicarii art. 7 sunt pozitive si negative. in
aceste conditii, nu este suficient din partea autoritatilor nationale sa interzica tortura, tratamentele
sau pedepsele inumane sau degradante. Totodata, este necesar sd fie executate obligatii pozitive
precum: informarea publicului asupra masurilor legislative, administrative, judiciare si de alta
naturd care se impun a fi adoptate n scopul prevenirii si pedepsirii tuturor actelor de tortura si de
tratamente crude, inumane sau degradante produse pe orice teritoriu de sub jurisdictia Statelor
Parti; diseminarea de instructiuni corespunzatoare personalului cu functii de executie, personalului
medical, ofiterilor de politie, persoanelor implicate in custodia sau tratamentul oricarei persoane
supuse formelor de arest, retinere sau detentie.*!

In procesul de analizare a art. 3 din Conventia Europeana a Drepturilor Omului, Curtea a operat
distinctia dintre torturd, tratamente sau pedepse inumane sau degradante prin identificarea
trasaturilor specifice fiecaruia dintre aceste acte si a criteriilor de deosebire dintre acestea. In

crude in timp ce, articolul 3 din Conventia Europeana include 1n continutul torturii pedepsele sau tratamentele crude,
textul Conventiei distingand doar intre tortura si pedepse sau tratamente inumane sau degradante.

3 Human Rights Committee, 44 session, adopted 10 March 1992, General Comment No. 20 Article 7 (Prohibition
of torture, or other cruel, inhuman or degrading treatment or punishment).

40 Ibidem.

4 Human Rights Committee, Forty-fourth session, adopted 10 March 1992, General Comment No. 20 Article 7
(Prohibition of torture, or other cruel, inhuman or degrading treatment or punishment).
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consecinta, tortura cuprinde in continutul sdu urmatoarele elemente: inducerea unei inalte dureri
mentale sau fizice, in mod intentionat i pentru urmarirea unui scop specific precum obtinerea de
informatii, aplicarea unei pedepse sau exercitarea unei forme de intimidare. Criteriile in functie
de care se apreciaza intensitatea suferintelor fizice sau psihice se referd, printre altele, la: durata
efectelor fizice si mentale, sexul, varsta si starea de sandatate a victimei modul si metoda de
executare a actelor cauzatoare de suferinte. Notiunea de ,, tratament inuman” se refera la actele
sau faptele care determina Tn mod deliberat un inalt grad de suferinta fizica sau mentala care este
indusi victimei in mod nejustificat. *> Tratamentul degradant se distinge prin consecinta sa: de a
umili si de a denigra individul, atrdgand consecintele negative ale afectdrii personalitatii
individului intr-un mod incompatibil cu prevederile art. 3 din Conventie. **

Retinem ca, in sfera art. 3 din CEDO sunt incluse atat tratamentele cat si pedepsele: daca
primele desemneaza acte sau fapte comise de agenti ai fortei publice in absenta unei hotarari de
condamnare a individului, pedepsele reprezintd consecinte negative suportate de individ ca urmare
a unei pedepse dispuse In mod legal, de o instantd competentd. Daca prin raportare la ,,tratamente”
acestea includ toate actele si faptele susceptibile de a produce suferinte fizice si psihice sau
umilinte unei anumite persoane, in legatura cu ,,pedepsele” aplicate de autoritatile publice, acestea
se evalueazd Tn mod diferit. Astfel, nu orice pedeapsa este inclusa in sfera de aplicare a torturii sau
a tratamentelor crude, inumane, degradante ci doar acele pedepse care, desi sunt dispuse in temeiul
unei hotarari legale de condamnare, nu respecta principiul proportionalitétii si depasesc obiectivul
social al reformarii psihice si al reinsertiei sociale a faptuitorului.

Interzicerea torturii, a tratamentelor crude, inumane sau degradante, implica activitatile
(pozitive sau negative) ale agentilor fortei publice. In mod corelativ reglementirii cuprinse in art.
3 din Conventia Europeand, sunt instituite obligatii pozitive in sarcina statelor : obligatia de a
preveni si obligatia de a investiga. Obligatia de a preveni tratamentele si pedepsele contrare art. 3
din Conventia Europeana a Drepturilor Omului revine, in principal, autoritatilor si institutiilor
publice prin exercitarea functiei de elaborare a reglementarilor legale, de organizare a executarii
si de executare in concret a legii. Totodata, preventia poate reveni la nivelul structurilor statale
locale (de exemplu, in cazul in care asistentii sociali nu au adoptat masuri rezonabile pentru a
asigura protectia copiilor de acte de neglijare parentali).**

Luand 1n considerare particularitatile sociale angrenate de pandemia COVID-19, interdictia
torturii, a tratamentelor inumane si degradante este asociata cu anumite provocari in special in
privinta persoanelor aflate in detentie.

In conformitate cu standardele relevante pentru drepturile omului, astfel cum sunt indicate de
Comitetul European pentru Prevenirea Torturii si a Tratamentului sau Pedepselor Inumane sau
Degradante (CPT) in Declaratia sa de principii COVID-19, recurgerea la moduri alternative de
privare de libertate este imperativa in situatii de supra-aglomerare si cu atat mai mult in cazuri de
urgentd. Ar trebui sa se acorde o atentie speciala detinutilor cu conditii de sanatate subiacente;
persoanelor in varstd care nu reprezintd o amenintare pentru societate si celor care au fost acuzati
sau condamnati pentru infractiuni minore sau non-violente. Conform CPT, reducerea populatiei
din penitenciare este indispensabild 1n toatd Europa pentru a asigura implementarea eficienta a

42 Aisling Reidy, The prohibition of torture, A guide to the implementation of Article 3 of the European Convention
on Human Rights, Human Rights Handbook no. 6, p. 16.

4 Ibidem.

4 Conform informatiilor accesibile la adresa: https://www.coe.int/en/web/echr-toolkit/interdiction-de-la-torture.
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reglementarilor sanitare si pentru a usura presiunea crescandad asupra sistemului penitenciar in
ansamblul sau. Persoanele eliberate din detentie care au nevoie de sprijin ar trebui sd beneficieze
de acces adecvat la cazare de urgenti si la serviciile de baza, inclusiv asistenta medicala. In mod
clar, In acest context, este cu atat mai important ca persoanele care sunt retinute cu incélcarea
standardelor de drepturi ale omului precum aparatorii drepturilor omului, activistii si jurnalistii, sd
fie eliberati imediat si neconditionat.*’

Conform CPT, este 1n sarcina guvernelor nationale adoptarea masurile pertinente pentru a se
asigura cd, in timpul pandemiei COVID-19, sunt mentinute drepturile categoriilor vulnerabile
precum detinuti, persoane cu dizabilitati, femei insarcinate, detinuti minori. Restrictionarea
drepturilor persoanelor detinute (desi justificatd din ratiuni specifice pandemiei COVID-19)
trebuie sd fie necesard, proportionald, nediscriminatorie, transparentd si limitatd in timp.
Persoanelor aflate in centre de detentie trebuie sd li se asigure solutii alternative in cazul
restrictiondrii unor prerogative (cu titlu de exemplu, restrictionarea interactiunilor cu contactele
externe ar trebui sd determine, in mod corespunzator, extinderea accesului la formele de
comunicare la distanta — prin telefon sau video).

La data de 20 martie 2020, CPT a emis o Declaratie de Principii referitoare la regulile de baza
ce se impun a fi respectate de autoritdti in raporturile cu persoanele detinute:

1. principiul director trebuie sa fie luarea tuturor masurilor posibile pentru protejarea sanatatii
si sigurantei tuturor persoanelor private de libertate. Luarea unei astfel de actiuni
contribuie, de asemenea, la conservarea sanatatii si sigurantei personalului;

2. principiile directoare ale OMS privind combaterea pandemiei, precum si principiile
nationale in concordanta cu standardele internationale trebuie respectate si puse in aplicare
pe deplin in toate locurile privarii de libertate;

3. disponibilitatea personalului ar trebui consolidata, iar personalul ar trebui sa primeasca tot
sprijinul profesional; de asemenea, personalului trebuie sa 1i fie asigurata protectia sanatatii
sl securitdtii precum si pregatirea necesara pentru a putea continua sa isi indeplineasca
sarcinile in locuri de lipsire de libertate;

4. orice masurd restrictiva luatd fatd de persoanele private de libertatea pentru a preveni
raspandirea infectdrii cu virusul SARS-CoV-2 ar trebui sd aibd o baza legald si sa fie
necesard, proportionald, bazata pe demnitatea umana si cu aplicabilitate restransa in timp.
Persoanele private de libertate ar trebui sa primeasca informatii complete, in limba pe care
o inteleg, despre orice astfel de masuri;

5. dat fiind faptul cd masurile de contact personal incurajeaza raspandirea virusului, toate
autoritatile competente ar trebui sa depuna eforturi concertate pentru a recurge la alternative
referitoare la privarea de libertate. Autoritatile ar trebui sa utilizeze mai multe alternative
la arestul preventiv, comutarea pedepselor, eliberarea anticipata si conditionatd. Totodata,
este necesara reevaluarea nevoii de a continua plasarea/institutionalizarea involuntara a
pacientilor cu afectiuni psihice; reevaluarea externdrii sau eliberdrii in ingrijirea
comunitatii, acolo unde este cazul, a rezidentilor centrelor de ingrijire sociald, si evitarea,
in cea mai mare masura posibild, a detentiei migrantilor;

6. 1in ceea ce priveste furnizarea de asistentd medicala, se va acorda o atentie speciald nevoilor
persoanelor retinute si in special grupurilor vulnerabile si/sau grupurilor prezentand risc

4 Conform informatiilor accesibile la adresa: https://www.coe.int/en/web/commissioner/-/covid-19-pandemic-
urgent-steps-are-needed-to-protect-the-rights-of-prisoners-in-europe.
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crescut de contaminare, cum ar fi persoanele in varstd si persoanele cu afectiuni
preexistente. Aceasta include, printre altele, testarea pentru infectarea cu virusul SARS-
CoV-2 si accesul la terapie intensiva, dupa cum este necesar. Totodata, persoanele ar trebui
sa primeasca sprijin psihologic suplimentar din partea personalului in acest moment;

7. desi este legitima si rezonabild suspendarea activitdtilor neesentiale, drepturile
fundamentale ale persoanelor retinute in timpul pandemiei trebuie respectate pe deplin.
Aceasta include 1n special dreptul la mentinerea unei igiene personale adecvate (inclusiv
acces la apa caldi si sapun) si dreptul de a avea zilnic acces in aer liber (cel putin o ord). In
plus, orice restrictie privind contactul cu lumea exterioara, inclusiv vizitele, ar trebui sa fie
compensat prin acces sporit la mijloace alternative de comunicare (cum ar fi comunicare
telefonica sau prin video-conferinta);

8. 1n cazuri de izolare sau plasare 1n carantina a unui detinut, persoanei care este infectatd sau
este suspectatd de infectare cu virusul SARS-CoV-2 trebuie sa i se asigure contact uman
semnificativ in fiecare zi;

9. garantii fundamentale impotriva maltratarii persoanelor aflate in custodie instituite in
temeiul legii (acces la un avocat, accesul la medic, notificarea custodiei) trebuie sa fie pe
deplin respectate in toate circumstantele si In orice moment. Masuri de precautie (cum ar
fi obligativitatea purtdrii mastii de protectie pentru persoanele simptomatice) pot fi
adecvate in anumite circumstante;

10. monitorizarea de catre organisme independente, inclusiv de Mecanismele Nationale de
Prevenire (NPM) si CPT, raméne forma de protectie esentiald impotriva maltratarii. Statele
ar trebui s@ continue garantarea accesului organismelor de monitorizare 1n toate spatiile de
detentie, inclusiv in locurile 1n care sunt tinute persoane in carantind. Cu toate acestea, toate
organismele de monitorizare ar trebui sa implementeze principiul ,,de a nu face rdu”, in
special in raporturile cu persoanele varstnice sau in raporturile cu persoanele avand
afectiuni preexistente.*®

La nivel national, autoritatea competenta cu gestionarea locurilor de detentie, Administratia
Nationala a Penitenciarelor (ANP) a adoptat o serie de masuri de primad urgentd pe teritoriul
Romaniei in vederea prevenirii si combaterii pandemiei COVID-19 1n acord cu masurile instituite
prin Decretul prezidential nr. 195/2020. Astfel, incepand cu data de 16 martie 2020, ANP a
implementat dispozitiile art. 47 din Decretul privind instituirea starii de urgentd pe teritoriul
Romaniei, in temeiul carora este suspendat, pe durata starii de urgentd, exercitiul urmatoarelor
drepturi apartindnd persoanelor detinute: dreptul de a primi vizite, dreptul la vizitd intima, dreptul
de a primi bunuri prin sectorul vizita, punerea In aplicare a recompenselor constand in permisiunea
de a iesi din penitenciar.

Este demn de retinut cd masurile adoptate cu scopul protectiei si promovarii drepturilor
persoanelor aflate in centrele de detentie in perioada starii de urgenta au fost subsecvente celor
prevazute prin Planul de masuri in vederea prevenirii imbolnavirii si raspandirii infectiei cu virusul
SARS-CoV-2 in randul personalului precum si in randul persoanelor private de libertate. Conform
datelor comunicate de Administratia Nationalda a Penitenciarelor, aspectele stabilite n
conformitate cu Planul de masuri sunt expresia aplicarii principiilor preventiei si precautiei in

46 Conform informatiilor accesibile la adresa: https://rm.coe.int/16809¢cfadb.
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privinta stdrii de sdnatate a persoanelor aflate in executarea unor pedepse privative de libertate si
a personalului angajat in structurile penitenciare. *’

Luénd in considerare factorul emotional al executarii pedepselor privative de libertate asupra
persoanelor detinute si asupra membrilor familiilor acestora, a fost identificatd necesitatea
instituirii unor masuri de compensare corelative suspendarii exercitiului drepturilor si libertatilor
mentionate anterior. Astfel, ANP a dezvoltat alternative care urmaresc sd mentind un climat de
dialog si suport emotional intre persoanele custodiate si apartinatori, fiind suplimentat numarul
convorbirilor telefonice, al comunicarilor on-line, si al informarilor. In acest sens, in vederea
promovarii unei legaturi constante si a cresterii sanselor de imbunatatire a relatiilor cu apartinatori,
rude, prieteni: (i) pentru detinutii carora li se aplica regimul de executare deschis, semideschis si
inchis, precum si pentru detinutii cdrora nu li s-a stabilit incd regimul de executare s-a majorat
durata si numarul convorbirilor telefonice, la maximum 75 de minute pe zi (de la 60 minute/zi);
(i1) pentru detinutii carora li se aplicd regimul de maxima siguranta, precum $i pentru cei care
prezintd risc pentru siguranta penitenciarului, s-a majorat durata si numarul convorbirilor
telefonice, la maximum 45 de minute pe zi. (de la 30 minute/zi); (iii) pentru toate persoanele
private de libertate dreptul la comunicéri/convorbiri on-line se extinde, indiferent de situatia
disciplinara si periodicitatea legaturii cu familia, suplimentandu-se corespunzator numarului de
vizite la care aveau dreptul conform regimului de executare (regim deschis — 6 comunicéri on-line;
regim semideschis — 5 comunicari on-line; regim nestabilit — 5 comunicari on-line; regim inchis —
5 comunicdri on-line; regim maxima sigurantd — 3 comunicari online; femei gravide ori care au
niscut, pentru perioada in care ingrijesc copilul in locul de detinere — 8 comuniciri on-line). *3

Analiza suspendarii exercitiului unor drepturi si recompense aferente persoanelor aflate in
centre de detentie a fost evidentiatd Tn Ghidul Practic de Masuri elaborat de Ministerul Justitiei
avand ca obiect masurile adoptate in perioada starii de urgenta care sunt destinate urmatoarelor
domenii: Justitie, Serviciul de Probatiune, Administratia Nationald a Penitenciarelor, Oficiul
National al Registrului Comertului. In acord cu prevederile Ghidului, suspendarea temporari a
exercitiului unor drepturi si recompense are drept scop impiedicarea interactiunii cu persoane din
exteriorul locului de detinere, pentru a nu favoriza aparitia si raspandirea infectiilor cu virusul
SARS-CoV-2 in interiorul sistemului penitenciar. Legalitatea suspendarii temporare rezulta din
prevederile art. 15 din Legea nr. 254/2013 privind executarea pedepselor si a masurilor privative
de libertate dispuse de organele judiciare in cursul procesului penal), deoarece administratia
fiecarui loc de detinere are obligatia de a aplica toate masurile de naturd a asigura protejarea vietii,
integritatii corporale si sandtatii persoanelor private de libertate. Potrivit prevederilor art. 15, alin.
1 din Legea nr. 254/2013, siguranta detinerii se referd la totalitatea activitatilor desfasurate de
administratia penitenciarului in scopul impunerii unor restrictii in ceea ce priveste libertatea de
miscare a detinutilor, astfel incdt sa previna savarsirea de noi infractiuni, sa fie impiedicata
sustragerea lor de la executarea pedepselor si a masurilor privative de libertate, precum si pentru
protejarea vietii, integritatii corporale si sanatatii acestora, a personalului locului de detinere si
a oricaror altor persoane.

47 Conform informatiilor disponibile la adresa: http://anp.gov.ro/blog/anunturi/in-atentia-apartinatorilor-persoanelor-
private-de-libertate/.

8 Ministerul Justitiei, STARE DE URGENTA- Ghid practic de mésuri Justitie Serviciul de Probatiune Administratia
Nationala a Penitenciarelor Oficiul National al Registrului Comertului, 18 martie 2020, p. 13.

4 Ibidem, p. 11.
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Tinand cont de vulnerabilitatea accentuata a minorilor aflati in centre de detentie, pe durata
starii de urgentd, a fost adoptatd masura conform céreia, medicul curant al locului de detentie se
substituie reprezentantului legal pentru minorii lipsiti de tutore/reprezentant legal, insa, exclusiv
pentru acordarea asistentei medicale si a masurilor de preventie. In acest mod, este asigurati
limitarea contactului fizic cu persoane provenite din exteriorul institutiei de detentie, limitandu-se
riscul infectdrii cu virusul SARS-COV-2. Totodatd, astfel este eficientizat procesul decizional
referitor la masurile de protectie a sanatatii adoptate in relatia cu minorii din centrele de detentie.

Reiteram cd masurile de urgenta adoptate la nivelul penitenciarelor se aplica inclusiv asupra
politistilor — cérora li se poate modifica, pe durata starii de urgenta, chiar si in absenta acordului
lor, locul de munca si/sau felul muncii sub rezerva respectdrii principiilor nediscrimindrii si
proportionalitatii.

Observam cd masurile specifice prevenirii si combaterii infectarii cu virusul SARS-COV-2
adoptate si aplicate in centrele de detentie prezintd o complexitate aparte fatd de cele aplicate in
alte structuri dat fiind faptul ca particularitatile centrelor de detentie creeazd un context
epidemiologic favorabil. In consecinta, au fost coroborate mdsuri de suspendare cat si masuri de
restrictionare de drepturi.

Dreptul la securitate/libertate si siguranta

Libertatea si siguranta sunt valori sociale care se raporteaza, in principiu, la starea fizica a
persoanei dat fiind faptul ca, in masura in care aceste valori sunt lezate, este adusd atingere
integritatii corporale. Dreptul la libertate si sigurantd nu este absolut, fiind susceptibil de anumite
limitari — juste si proportionale. Atat exercitiul dreptului la libertate si sigurantd cat si limitarile
potentiale ale acestuia aduc atingere, in primul rand, integritatii persoanei, aspectele psihologice
fiind luate in considerare in subsidiar.

Sediul materiei in problematicile referitoare la libertate si siguranta, la nivel international, este
identificat in art. 9°° din Pactul International cu privire la Drepturile Civile si Politice. Normativul
Consiliului Europei recunoaste acest drept in art. 5 din Conventia Europeana privind Apdrarea
Drepturilor Omului si a Libertatilor Fundamentale in timp ce, in sistemul de drept al Uniunii
Europene, dreptul la libertate si sigurantd este precizat in art. 6 din Carta Drepturilor
Fundamentale.

Dintre cele 3 reglementari enuntate anterior, reglementarea avansata de sistemul ONU de
protectie a drepturilor omului si cea proprie sistemului de drept al Consiliului Europei stabilesc

50'1. Orice individ are dreptul la libertate si la securitatea persoanei sale. Nimeni nu poate fi arestat sau detinut in mod
arbitrar. Nimeni nu poate fi privat de libertatea sa decat pentru motivele legale si in conformitate cu procedura
prevazuta de lege. 2. Orice individ arestat va fi informat, In momentul arestarii sale, despre motivele acestei arestari
si va fi ingtiintat, in cel mai scurt timp, de orice Invinuire care i se aduce. 3. Orice individ arestat sau detinut pentru
comiterea unei infractiuni penale va fi adus, in termenul cel mai scurt, in fata unui judecator sau a unei alte autoritati
imputernicite prin lege sa exercite functiuni judiciare si va trebui sa fie judecat Intr-un interval rezonabil sau sa fie
eliberat. Detentiunea persoanelor care urmeaza a fi trimise in judecata nu trebuie sa constituie reguld, dar punerea in
libertate poate fi subordonata unor garantii asigurand infatisarea lor la sedintele de judecata, pentru toate celelalte acte
de procedurd si, daca este cazul, pentru executarea hotararii. 4. Oricine a fost privat de libertate prin arestare sau
detentiune are dreptul de a introduce recurs in fata unui tribunal, pentru ca acesta sa hotarasca neintarziat asupra
legalitatii detentiunii sale si sd ordone eliberarea sa, dacd detentiunea este ilegala. 5. Orice individ care a fost victima
unei arestdri sau detentiuni ilegale are drept la o despagubire.
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coordonate extensive de exercitare a dreptului la libertate si siguranta. In cadrul acestor sisteme de
protectie a drepturilor omului, libertatea si siguranta sunt prezentate In stransd corelatie cu
interzicerea retinerii sau arestdrii arbitrare. De asemenea, dreptului la libertate si siguranta ii sunt
asociate, in reglementarea ONU, respectiv in sistemul de drept al Consiliului Europei, anumite
garantii procesuale precum: informarea persoanei detinute sau arestate, judecata in termen
rezonabil, posibilitatea de a exercita cdi de atac impotriva hotararii de privare de libertate care a
fost adoptata in mod ilegal, dreptul la reparatii/despagubiri in situatia in care individul a fost supus
la stari privative de libertate in mod ilegal. Observam ca garantiile procesuale derivate din
exercitarea dreptului la libertate si siguranta sunt similare celor specifice dreptului la un proces
echitabil. Totodata, este important sa retinem ca dreptul la libertate si siguranta prevazut de art. 5
din Conventia Europeand comporti unele corespondente cu art. 2 din Protocolul nr. 4°! la
Conventia Europeani care prevede libertatea de circulatie. >

In interpretarea raportului dintre normele cuprinse in art. 5 din Conventia Europeana privind
libertatea si siguranta si prevederile art. 2 din Protocolul nr. 4 referitor la libertatea de circulatie,
s-a ajuns la concluzia potrivit careia diferenta dintre cele doua categorii de reglementari este una
de grad sau intensitate, si nu una de naturd sau de substantd. >

In sistemul de drept al Uniunii Europene (art. 6 din Carta Drepturilor Fundamentale), cerinta
libertatii si sigurantei este reglementata in mod sintetic orice persoana are dreptul la libertate §i
la siguranta.

Dispozitii speciale referitoare la libertatea de circulatie sunt sintetizate, la nivelul sistemului de
drept al Uniunii Europene, in Codul Frontierelor Schengen*. Art. 28 din Cod problematizeazi
libertatea de circulatie in contextul existentei unei amenintdri grave la adresa ordinii publice sau a
securitatii interne (valabila, inclusiv in perioada manifestarii pandemiei COVID-19). In aceste
situatii, statul membru poate, in mod exceptional, sd reintroducd imediat controlul la frontierele
interne, pentru o perioadd de maximum 10 zile. Procedura aplicabild in situatii de urgenta care
impun necesitatea reintroducerii controalelor la frontierd, este detaliata de art. 28 din Cod.>® Dintre

3! Adoptat la Strasbourg, la 16 septembrie 1963.

52 1. Oricine se gaseste in mod legal pe teritoriul unui stat are dreptul sa circule in mod liber si sd-si aleagd in mod
liber resedinta sa. 2. Orice persoana este libera sd paraseasca orice tara, inclusiv pe a sa. 3. Exercitarea acestor drepturi
nu poate face obiectul altor restrangeri decat acelea care, prevazute de lege, constituie masuri necesare intr-o societate
democratica pentru securitatea nationald, siguranta publicd, mentinerea ordinii publice, prevenirea faptelor penale,
protectia sanatatii sau a moralei, ori pentru protejarea drepturilor si libertatilor altora. 4. in anumite zone determinate
drepturile recunoscute in paragraful 1 pot face obiectul unor restrangeri care, prevazute de lege, sunt justificate de
interesul public intr-o societate democratica.

53 Jurisconsultul Curtii, Ghid privind art. 5 din Conventia Europeand a Drepturilor Omului, Dreptul la libertate si la
sigurantd, actualizat la 31 decembrie 2018, p.8.

5% Adoptat prin Regulamentul (UE) 2016/399 al Parlamentului European si al Consiliului din 9 martie 2016 cu privire
la Codul Uniunii privind regimul de trecere a frontierelor de cétre persoane (Codul Frontierelor Schengen).

55(...) In cazul in care un stat membru reintroduce controlul la frontierele interne, acesta notificd acest fapt simultan,
in mod corespunzator, celorlalte state membre si Comisiei si furnizeaza informatiile mentionate la articolul 27 alin.
(1), precum si motivele care justifica utilizarea procedurii stabilite in prezentul articol. Comisia poate consulta celelalte
state membre imediat dupa primirea notificrii. (3) In cazul in care amenintarea gravi la adresa ordinii publice sau a
securitatii interne persistd dupd expirarea perioadei prevazute la alin. (1) din prezentul articol, statul membru poate
decide sa prelungeasca controlul la frontierele interne pentru perioade de maximum 20 de zile, care pot fi reinnoite.
In acest caz, statul membru respectiv ia in considerare criteriile mentionate la articolul 26, care includ o evaluare
actualizati a necesitatii si a proportionalitatii masurii, si tine seama de orice eventuale elemente noi. in cazul in care
se ia o astfel de decizie de prelungire, dispozitiile art. 27 alin. (4) si (5) se aplica mutatis mutandis, iar consultarile se
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statele membre ale zonei Schengen care au optat pentru activarea art. 28 ca urmare a declararii
pandemiei COVID mentionam: Belgia, Cehia, Danemarca, Germania, Spania, Franta, Estonia,
Ungaria, Lituania, Austria, Polonia, Portugalia, Slovacia, Finlanda, Islanda, Elvetia si Norvegia.

In cazul statelor membre ale Uniunii Europene care nu fac parte din zona Schengen,
posibilitatea restrictionarii circulatiei din motive referitoare la pandemia COVID-19 este strict
reglementata in articolele 27 si 29 din Directiva 2004/38/CE privind libera circulatie. Dispozitiile
Directivei subliniaza necesitatea de a aplica restrictiile aferente libertatii de circulatie in contextul
aplicarii masurilor de protectie a sandtdtii publice, in acord cu principiile proportionalitatii
(restrictiile sd nu fie mai grave decat ceea ce este necesar pentru atingerea obiectivelor) si egalitatii
(restrictiile de circulatie nu trebuie sa discrimineze intre cetdtenii si rezidentii statelor membre ale
Uniunii). In acelasi sens, statele membre nu trebuie si refuze intrarea cetitenilor Uniunii sau
resortisantilor statelor terte domiciliati pe teritoriul Uniunii, avand mereu prezentd necesitatea de
a facilita tranzitul cetitenilor si rezidentilor Uniunii care doresc intoarcerea in statul de origine. >

In Romania, libera circulatie a persoanelor a fost restrictionata prin art. 2, alin. 1, litera ,,a” din
Decretul nr. 195/2020°7 iar ulterior aceasta restrictie a fost mentinuti in art. 2, alin. 1, litera ,,a”
din Decretul nr. 240/2020 privind extinderea masurii stirii de urgentd Tn Romania. Scopul
restrictiondrii este explicitat in continutul art. 2 astfel: pentru prevenirea raspdndirii COVID-19 si
realizarea managementului consecintelor, raportat la evolutia situatiei epidemiologice, pe durata
starii de urgenta este restrans exercitiul urmatoarelor drepturi si libertati, proportional (...)

Conditiile in care pot opera aceste restrictii au fost detaliate in ordonantele militare adoptate cu
scopul punerii in aplicare a prevederilor celor doua Decrete prin care a fost instituitd starea de
urgenti. Cu titlu de exemplu, Ordonanta Militara nr. 2/21.03.2020°® permite deplasarea cetitenilor
in afara locuintei In temeiul unor motive strict si limitativ reglementate (deplasarea in interes
profesional, deplasarea in vederea asigurarii de bunuri care acoperd necesittile de baza ale
oamenilor si animalelor domestice/de companie, deplasarea pentru asistenta medicala, deplasarea
pentru motive justificate precum ingrijirea/insotirea copilului, asistentd acordatd persoanelor
varstnice, bolnave, cu dizabilitati, deplasari scurte In apropierea locuintei legate de activitatea
fizica individuald a oamenilor si a animalelor domestice/de companie. In intervalul orar 22:00 p.m.
- 06:00 a.m. , deplasarea realizata pentru aceleasi motive trebuie sa fie atestatad printr-o declaratie
pe proprie raspundere.

Prin Ordonanta Militara nr. 3/24.03.2020% este extinsi sfera motivelor care pot fi invocate in
scopul deplasarii, prin introducerea, in art. 1, a urmatoarelor: (...) f) deplasarea in scopul donarii

desfasoara fara intarziere dupa notificarea deciziei de prelungire catre Comisie si statele membre. (4) Fara a aduce
atingere art. 25 alin. (4), perioada totald pe durata careia este reintrodus controlul la frontierele interne, pe baza
perioadei initiale prevazute la alineatul (1) din prezentul articol si a oricdrei prelungiri prevazute la alineatul (3) din
prezentul articol, nu depaseste doud luni. (5) Comisia informeaza fara intarziere Parlamentul European cu privire la
notificarile efectuate In temeiul prezentului articol.

6 Fundamental Rights Agency, Coronavirus pandemic in the EU — Fundamental Rights Implications, 2020, pp. 22-
24.

57 Decretul nr. 195 din 16 martie 2020 privind instituirea starii de urgentd pe teritoriul Romaniei, emis de Presedintele
Romaniei, publicat In Monitorul Oficial nr. 212 din 16 martie 2020.

8 Ordonanta Militard nr. 2/21.03.2020 privind mésuri de prevenire a raspandirii COVID-19, publicata in Monitorul
Oficial al Romaniei nr. 232 din data de 21 martie 2020.

% Ordonanta Militard nr. 3/24.03.2020 privind masuri de prevenire a raspandirii COVID-19, publicatd Monitorul
Oficial al Romaniei nr. 242 din 24 martie 2020.
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de sange, la centrele de transfuzie sanguina; g) deplasarea in scop umanitar sau de voluntariat; h)
deplasarea pentru realizarea de activitati agricole; i) deplasarea producatorilor agricoli pentru
comercializarea de produse agroalimentare. Articolele 2 si 3 din Ordonanta nr. 3 reglementeaza
regimul circulatiei persoanelor care au implinit varsta de 65 de ani.®

Verificarea veridicitatii motivelor deplasarii precum si mecanismul stabilit pentru realizarea
verificarii este reglementatd in art. 4 din Ordonanta Militard nr. 3/30.03.2020: (1) Pentru
verificarea motivului deplasarii: a) angajatii prezinta legitimatia de serviciu sau adeverinta
eliberata de angajator; b) persoanele fizice autorizate, titularii intreprinderilor individuale,
membrii intreprinderilor familiale, liber profesionistii si persoanele care practica activitati
agricole prezinta o declaratie pe propria raspundere, completata in prealabil. (2) Pentru
verificarea motivului deplasarii in alte situatii decat cele prevazute la alin.(1), se prezintd o
declaratie pe propria raspundere, completata in prealabil. (3) Declaratia pe propria raspundere
trebuie sa cuprinda numele si prenumele, data nasterii, adresa locuintei, motivul §i locul
deplasarii, data si semnatura. (4) Adeverinta eliberata de angajator sau declaratia pe propria
raspundere pot fi prezentate personalului autoritatilor abilitate si prin intermediul telefonului,
tabletei sau unui dispozitiv electronic similar.

In cazul persoanelor care intra pe teritoriul Romaniei, se instituie masura izolarii la domiciliu
sau, dupa caz, a carantinet, potrivit art. 5 din Ordonanta Militara nr. 3/30.03.2020.

Luarea in considerare a vulnerabilitdtilor specifice persoanelor varstnice a determinat
autoritatile nationale sd relativizeze limitdrile de circulatie instituite asupra persoanelor cu varste
de peste 65 de ani prin Ordonanta Militara nr. 4/29.03.2020°', permitand deplasarea acestora si in
afara intervalului orar 11.00 — 13.00. pentru motive specifice precum: daca deplasarea se face
pentru rezolvarea problemelor de natura medicala, precum tratamentele oncologice planificate,
dializa etc. folosind mijloacele proprii de deplasare sau ale familiei/sustinatorilor sau, dupa caz,
mijloacele de transport sanitar special destinat.

Cu scopul de a asigura respectarea masurilor de carantina si/sau izolare, Ordonanta Militara nr.
4/29.03.2020 a instituit in art. 3, sanctiuni: (1) Persoanele care parasesc locul in care au fost
carantinate, fard aprobarea autoritatilor competente, vor fi sanctionate contraventional conform
prevederilor Ordonantei de urgenta a Guvernului nr.1/1999 privind regimul starii de asediu si
regimul starii de urgentad, cu modificarile si completarile ulterioare, si vor fi obligate sa reia ciclul
de 14 zile de carantinare, suportdnd cheltuielile efectuate cu carantinarea lor; (2) Persoanele care
nu respecta conditiile izolarii la domiciliu si sunt identificate in afara spatiului de izolare, vor fi
sanctionate contraventional conform prevederilor Ordonantei de urgenta a Guvernului nr.1/1999

0 Circulatia persoanelor care au implinit varsta de 65 de ani, in afara locuintei/gospoddriei, este permisd numai in
intervalul orar 11.00 — 13.00, strict pentru urmadtoarele motive: a) deplasarea pentru asigurarea de bunuri care
acopera necesitatile de baza ale persoanelor si animalelor de companie/domestice; b) deplasarea pentru asistenta
medicala care nu poate fi amdnata si nici realizata de la distantd; c) deplasarea din motive justificate, precum
ingrijirea/ insotirea unui minor, asistenta altor persoane varstnice, bolnave sau cu dizabilitati, ori in cazul decesului
unui membru de familie; d) deplasari scurte, in apropierea locuintei/gospodariei, legate de activitatea fizica
individuala a persoanelor (cu excluderea oricaror activitati fizice colective), cat si pentru nevoile animalelor de
companie/domestice. Circulatia persoanelor prevazute la art. 2, in exteriorul locuintei/gospodariei, este permisa si
in afara intervalului orar 11.00 — 13.00, dacd aceasta se face in interes profesional ori pentru realizarea de activitati
agricole.

1 Ordonanta Militard nr. 4/29.03.2020 privind mdsuri de prevenire a raspandirii COVID-19, publicati in Monitorul
Oficial al Romaniei nr. 257 din 29.03.2020.
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privind regimul starii de asediu si regimul starii de urgenta, cu modificarile si completarile
ulterioare, si vor fi obligate sa intre in carantina 14 zile, suportand cheltuielile efectuate cu
carantinarea lor.

Luéand in considerare extinderea gradului de infectare a populatiei in judetul Suceava, prin
Ordonanta Militara nr. 6/30.03.2020 au fost adoptate dispozitii cu scopul de a institui carantind
asupra municipiului Suceava si asupra unitatilor administrativ-teritoriale limitrofe.®? In acelasi
sens, prin Ordonanta Militard nr. 7/04.04.2020 au fost adoptate masurile necesare pentru plasarea
sub carantind a orasului Tandarei, judetul Ialomita.

Libertatea de gandire, constiinta si religie

Garantarea libertatii de gandire, constiinta si religie reprezintd premisa juridicd a formarii
personalitatii umane. Atributele gandirii, constiintei si orientdrii religioase asigura formarea
identitatii umane iar exercitarea libera a acestora este necesarda pentru ca individul s isi poata
asuma si dezvolta aptitudinile care tin de forul sau interior. De Tmplinirea atributelor individuale
depinde integrarea individului in societate dar si dezvoltarea armonioasa a vietii sale private.

Art. 18 din Pactul International cu privire la Drepturile Civile si Politice reglementeaza
libertatea de gandire, constiintd si religie in mod relativ, admitand posibilitatea derogarilor de la
continutul sau in ipoteza ocrotirii securitatii, ordinii si sanatatii publice, a moralet, a drepturilor si
libertatilor fundamentale ale altora. Elementele incluse in sfera de continut a libertatii de gandire,
constiinta si religie sunt, conform alin. 1-2 ale art. 18: libertatea de a avea sau de a adopta o religie
sau o convingere la alegerea sa, precum si libertatea de a-si manifesta religia sau convingerea,
individual sau Tn comun, atat in public cat si in particular prin cult si indeplinirea riturilor, prin
practici si prin invatamant. Ultimul alineat al art. 18 reglementeaza posibilitatea parintilor sau a
tutorilor legali ai copiilor de a asigura educatia religioasa si morala acestora in acord cu propriile
convingeri. Statutul de minor - ca stare juridicd implica lipsa discernamantului (ca stare de fapt)
astfel incat, In cazul minorilor, posibilitatea de manifestare a libertatii religioase se exercita prin
intermediul reprezentantilor sau ocrotitorilor legali; odatd cu dobandirea statutului de persoana
majora, indivizii isi pot exercita in nume propriu libertatea de gandire, constiinta si religie.

Art. 9 din Conventia Europeana a Drepturilor Omului reglementeaza aspectele de continut ale
libertatii de gandire, de constiinta si religie in alin. 1, distingand intre forum internum (libertatea
de a alege religia sau convingerile, libertatea de a-si schimba religia sau convingerile) si forum
externum (libertatea de a-si manifesta religia sau convingerea in mod individual sau colectiv, in
public sau in particular, prin cult, invatdmant, practici si indeplinirea ritualurilor). Restrictiile
aduse libertatii de gandire, constiinta si religie sunt mentionate in alin. 2 al art. 9 : Libertatea de a-
si manifesta religia sau convingerile nu poate face obiectul altor restrangeri decdt cele prevazute

62 Ordonanta Militara nr. 6/30.03.2020 privind instituirea masurii de carantinare asupra municipiului Suceava, a unor
comune din zona limitrofé, precum si a unei zone de protectie asupra unor unititi administrativ-teritoriale din judetul
Suceava, publicatd in Monitorul Oficial nr. 262 din 31 martie 2020.

3 Ordonanta Militard nr. 7/04.04.2020 privind mésuri de prevenire a raspandirii COVID-19, Monitorul Oficial al
Romaniei, nr. 284 din 4 aprilie 2020.
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de lege care, intr-o societate democratica, constituie masuri necesare pentru siguranta publica,
protectia ordinii, a sanatatii, a moralei publice, a drepturilor si a libertatilor altora.

Gandirea reprezintd suma proceselor cognitive superioare intreprinse de individ; constiinta
desemneazd o forma specifica a gandirii care se raporteaza la cunoasterea intuitiva a individului
avand ca obiect realitatea inconjuratoare iar religia se refera la ansamblul credintelor individului
referitoare la existenta unei zeitati. Gandirea, constiinta si religia exprima, deopotriva, ansamblul
convingerilor personale ale individului. In jurisprudenta Curtii Europene a Drepturilor Omului,
convingerile personale reprezintd ansamblul ideilor care ating un anumit grad de forta
argumentativa, seriozitate, coeziune si importanta care trebuie sd fie compatibile cu demnitatea
umani, fiind un aspect important si substantial al vietii si al comportamentului uman.®

Art. 10 din Carta Drepturilor Fundamentale a Uniunii Europene reitereaza, in alineatul 1,
garantiile generale mentionate in sistemul ONU si in sistemul Consiliului Europei de protectie a
drepturilor omului.®

Retinem cd limitdrile si restrictionarile libertatii de gandire, constiinta si religie sunt aplicabile
doar forum externum dat fiind faptul ca manifestarile interioare ale individului nu sunt susceptibile
a fi afectate de circumstantele exceptionale prevazute de alineatul 2.

Pandemia COVID-19 a particularizat aplicarea libertatii de gandire, constiintd si religie in
sensul restrictiondrii numarului persoanelor participante la acte de cult specifice unor ritualuri
precum casdtoria sau inmormantarea.

La nivel national, pandemia COVID-19 a determinat reconfigurarea modului de prestare a
serviciilor religioase. Prin Decretul nr. 240 au fost adoptate norme referitoare la exercitarea
serviciilor religioase; In Anexa 1, art. 1, alin. (2) sunt stabilite formele de desfasurare a practicilor
si ritualurilor specifice cultului: (2) Slujitorii cultelor religioase recunoscute oficial in Romadnia
pot oficia in lacasurile de cult, in spatii publice sau in spatii private: a) practicile si ritualurile cu
caracter public specifice cultului, fara participarea publicului; b) practicile si ritualurile cu
caracter privat specifice cultului, precum botezurile, cununiile sau inmormdntarile, cu
participarea numarului minim de persoane potrivit normelor canonice §i cu respectarea strictd a
masurilor de protectie individuala si colectiva pentru prevenirea raspandirii COVID-19.

Evolutia pandemiei COVID-19 la nivel national si circumstantele extraordinare si speciale
aferente starii de urgentd au determinat ca celebrarea Sarbatorilor Pascale sa se realizeze in acord
cu masurile de prevenire si combatere a infectarii cu virusul SARS-COV-2 adoptate de autoritatile
nationale. In consecintd, la data de 14 aprilie 2020 a fost incheiat Acordul dintre Patriarhia Romana
si Ministerul de Afaceri Interne care stabilea aspecte de principiu referitoare la modul de exercitare
a elementelor de cult specifice Sarbatorilor Pascale. In vederea instituirii unor masuri suplimentare
de protectie a populatiei, Acordul a fost modificat prin inserarea urmatoarelor elemente: (1)

% Consiliul Europei, Protectia dreptului la libertatea de gindire constiinta si religie in baza Conventiei Europene a
Drepturilor Omului, Ghidul Consiliului Europei cu privire la drepturile omului, Strasbourg 2012, p. 26.

% Orice persoand are dreptul la libertatea de gandire, de constiinta si de religie. Acest drept implicd libertatea de a-
si schimba religia sau convingerea, precum §i libertatea de a-si manifesta religia sau convingerea individual sau
colectiv, in public sau in particular, prin intermediul cultului, invatamantului, practicilor si indeplinirii riturilor.
Alineatul 2 instituie o garantie suplimentara referitoare la dreptul la obiectie pe motive de constiintd care este
recunoscut in conformitate cu legile interne ce reglementeaza exercitarea acestui drept.

% Din data de 14 aprilie 2020 privind prelungirea stdrii de urgenta pe teritoriul Romaniei, publicat in Monitorul Oficial
al Romaniei nr. 311 din data de 14 aprilie 2020
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Slujbele religioase din noaptea de Inviere se vor oficia cu respectarea indrumdrilor Bisericii
Ortodoxe Roméne si a prevederilor din ordonantele militare privind reuniunile publice si
distantarea fizica, fara participarea credinciosilor 1n incinta, In curtea sau in apropierea lacasurilor
de cult; (2) Painea binecuvantatd, in forma de prescuri, stropitd cu agheasma si vin, numita Pasti
(sfintitd joi, 16 aprilie 2020), va fi distribuita la domiciliul credinciosilor din toate parohiile de
catre personalul clerical si voluntarii din parohie, vineri, 17 aprilie 2020 si sambata, 18 aprilie
2020, 1n intervalul orar 08.00 - 17.00, si in prima zi de Pasti, intre orele 06.00 -12.00, la solicitarea
credinciosilor; (3) Sfanta Lumina va fi distribuitd in parohii de catre personalul clerical si
maximum 5 voluntari, sambata, 18 aprilie 2020, incepand cu ora 20.00; (4) Clericii din fiecare
parohie, ajutati de un numar de maximum 5 voluntari cu echipament de protectie (masca si
manusi), in calitate de organizatori, vor asigura distribuirea Pastilor sau a Sfintei Lumini,
respectand reglementarile prevazute in ordonantele militare, avand asupra lor cartea de identitate
si, ca semn distinctiv, banderold alba pe brat, precum si un ecuson cu date de identificare, stampilat
de parohie; (5) Credinciosii vor primi Pastile sau Sfanta Lumind din pragul casei ori de la fereastra,
fara a iesi 1n strada, iar In zona locuintelor multifamiliale acestea vor fi Tnméanate unui reprezentant
desemnat de Asociatia de proprietari sau de chiriasi, care va purta echipament de protectie (masca
si manusi); (6) In spitalele unde nu exista preot de caritate, cadrele Ministerului Afacerilor Interne
aflate in misiune in noaptea de Inviere vor distribui Sfinta Lumina acestor unititi, precum si
centrelor sociale si centrelor de carantind; (7) Structurile coordonate de catre Ministerul Afacerilor
Interne (Politie, Politie de frontiera, Jandarmerie, Pompieri, Politie locald si cadrele Ministerului
Apararii Nationale) vor asigura ordinea publicd pe toata durata distribuirii Pastilor si a Sfintei
Lumini, precum si respectarea reglementarilor prevazute in ordonantele militare privind eliminarea
riscului de raspandire a virusului SARS-CoV-2.

Intelegind necesitatea garantarii exercitarii libertatii religioase in dimensiunea forum
externum, autoritatile nationale au mentinut, ulterior Sarbatorilor Pascale, anumite derogari de la
normele de principiu care interziceau organizarea de activitati colective in spatii deschise in scopul
protejarii cetatenilor de riscul infectarii cu virusul SARS-CoV-2. Astfel, prin Hotararea nr. 24 din
data de 14 mai 2020, adoptatd de Comitetul National pentru situatii de urgenta, publicatd in
Monitorul Oficial nr. 395 din data de 15 mai 2020%” sunt adoptate misuri care permit exercitarea
activitatilor religioase pe anumite coordonate. Conform Anexei 1, pct. 5, alin. (2), lit. ”a”, sunt
permise urmatoarele: activitatile organizate de slujitorii cultelor religioase, cu participarea
publicului, care se desfasoara doar in exteriorul lacasurilor de cult, precum si practicile si
ritualurile cu caracter privat in interiorul lacasurilor de cult (cu participarea a maximum 16
persoane) se realizeaza cu respectarea masurilor de prevenire si protectie stabilite. Slujbele
religioase desfasurate in spatii publice, in exteriorul lacasurilor de cult, nu sunt considerate
adunari publice.

In acelasi sens, actele normative subsecvente au detaliat cerintele de preventie care se impun
a fi aplicate pentru exercitarea serviciilor religioase in acord cu normele de protectie a sanatatii
publice. Prin Ordinul nr. 1070 din data de 15 mai 2020 privind masurile pentru prevenirea
contamindrii cu virusul SARS-CoV-2 si pentru asigurarea desfasurarii activitatii in lacasurile de
cult pe perioada starii de alerta, emis de Secretariatul de Stat pentru Culte si publicat In Monitorul

7 Hotdrarea are ca obiect aprobarea instituirii stirii de alertd la nivel national si a masurilor de prevenire si control al
infectiilor, 1n contextul situatiei epidemiologice generate de virusul SARS-CoV-2. Hotérarea a incetat din aplicare la
data de 18 mai 2020.
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Oficial nr. 401 din 15 mai 2020 au fost explicitate recomandarile privind modul de desfisurare
a activitatii in lacasurile de cult. Recomandarile sunt sistematizate pe categorii, fiind evidentiate
precautiuni universal valabile si precautiuni speciale. In cadrul primei categorii sunt incluse
masuri de protectie care nu au un impact direct asupra desfasurarii ritualului religios: accesul
persoanelor in lacasurile de cult va fi permis numai cu respectarea precautiunilor universal
valabile pentru limitarea raspandirii infectiei cu virusul SARS-CoV-2; accesul persoanelor in
lacasul de cult se va face limitat, cu respectarea unei suprafete de 4 mp de persoana,; atat
personalul care deserveste lacasul de cult, cat si persoanele care intra in lacasul de cult vor purta
mascd, pentru a oferi o protectie eficace, masca trebuie sa acopere gura si nasul; persoanele isi
vor dezinfecta mdinile cu dezinfectat pe baza de alcool, care va fi pus la dispozitie la intrarea in
lacasul de cult, la intrarea in lacasul de cult se va efectua un triaj observational si nu se va permite
accesul persoanelor care prezinta simptome de infectie respiratorie (tuse, stranut, rinoree), se vor
plasa, la loc vizibil, anunturi scrise privind regulile de distantare fizica si cele de acces in lacas.
Recomandarile speciale privesc in mod direct exercitiul efectiv al activitatii religioase referindu-
se la: evitarea atingerii sau sarutarii obiectelor sacre de cult; in locul acestor gesturi rituale, se
va indica ingenuncherea sau inclinarea, binecuvdntarea se va oferi/primi de la o distanta de cel
putin 1 m; evitarea oferirii/primirii impartasaniei in conditiile in care nu se pot asigura lingurite
si pahare de unica folosinta,; dezinfectarea periodica, o data la 4 ore a obiectelor frecvent atinse:
manerele usilor, obiectele de cult, icoanele, suprafetele; oficierea slujbelor de catre slujitorii
bisericesti/religiosi numai in aer liber, cu mentinerea distantei intre persoane, atentionarea
asupra organizarii de pelerinaje sau calatorii religioase.

Libertatea de exprimare

Libertatea de exprimare este in stransa conexiune cu libertatea de gandire, de constiinta si de
religie in dimensiunea acesteia de forum internum. Conexiunea este vizibila la nivelul elementelor
de continut: libertatea de gindire, de constiintd si de religie conditioneaza libera exprimare daca
ludm 1n considerare faptul cd, in procesul de comunicare, individul va transmite, in principiu,
informatiile care sunt in acord cu forul sau interior. Libertatea de exprimare este exercitatd intr-o
forma vizibild de mass media, informatiile obtinute si difuzate de mijloacele de comunicare in
masa nefiind susceptibile de limitari din partea statului (in afara celor necesare intr-o societate
democraticd) si fiind subordonate principiilor independentei si neutralitatii cercetdrii jurnalistice.

Veridicitatea informatiilor prezentate de mass-media in situatii exceptionale (precum pandemia
COVID-19) reprezintd un reper important de evaluare a libertétii de exprimare mai ales in privinta
responsabilitatii asumate de jurnalisti referitor la comunicarea de informatii false.

Libertatea de exprimare este mentionatd in art. 19 din Pactul International privind Drepturile
Civile si Politice care stabileste ca elemente de continut: libertatea de a cduta, a primi si a raspandi
informatii si idei de orice fel, indiferent de frontiere si de mijlocul de prezentare a informatiei.
Acestor aspecte de continut, art. 19 din Pact le ataseaza, in mod corespondent, anumite limitari
precum respectarea drepturilor sau reputatiei altora sau apararea securitatii nationale, a ordinii

% Conform art. 2 din Ordinul nr. 875/2020, Ordinul nr. 1070/2020 si-a incetat aplicabilitatea din data de 22 mai 2020.
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publice, a sanatatii sau moralei publice. Elementele de continut si limitarile asociate libertatii de
exprimare sunt prezentate in mod detaliat in temeiul art. 10 din Conventia Europeana a Drepturilor
Omului .

Art. 11 din Carta Drepturilor Fundamentale a Uniunii Europene prevede libertatea de
exprimare ca drept care cuprinde libertatea de opinie si libertatea de a primi sau transmite
informatii Tn mod autonom, fara amestecul autoritatilor publice si fara a tine seama de frontiere.
Libertatea si pluralismul mijloacelor de informare in masa sunt respectate potrivit textului citat.

In interpretarea libertatii de exprimare, Comitetul Drepturilor Omului recunoaste ci aceasta
comporta atributii i responsabilitdti speciale. Din acest motiv, sunt permise doud domenii limitate
de restrictii, care se pot referi fie la respectarea drepturilor sau reputatiei altora, fie la protectia
securitdtii nationale, a ordinii publice, a sdnatatii publice sau a bunelor moravuri. Cu toate acestea,
atunci cand un Stat Parte impune restrictii privind exercitarea libertatii de exprimare, acestea nu
pot pune 1n pericol dreptul in sine. Comitetul reaminteste ca relatia dintre drept si restrictie si dintre
normi si exceptie nu trebuie si fie inversata.”

Pandemia COVID-19 a reconfigurat mediul de manifestare a libertatii de exprimare, internetul
devenind principalul canal de transmitere si dobdndire a informatiilor. La nivel international,
standardele dezvoltate in materia rdspunderii pentru continutul postat pe internet sunt cuprinse in
Principiile de la Manila. In partea introductiva, Principiile de la Manila stabilesc contextul care a
determinat necesitatea instituirii unor reguli clare referitoare la raspunderea intermediarilor de
continut pe internet precum furnizorii de acces la internet, retele de socializare si motoarele de
cautare. Din perspectiva Principiilor de la Manila, politicile care reglementeaza raspunderea legala
a intermediarilor pentru continutul acestor comunicari influenteaza drepturile utilizatorilor precum
libertatea de exprimare, libertatea de asociere si dreptul la confidentialitate. Pentru a sprijini
inovarea on-line si, implicit, libertatea de exprimare pe internet, este necesar un cadru articulat al
principiilor aplicabile activitdtii creatorilor de continut online dar si intermediarilor de continut.
Principiile de la Manila reglementeaza raspunderea si asigura responsabilitatea acestora din urma
in temeiul urmatoarelor: intermediarii ar trebui sa fie feriti de raspundere pentru continutul tertilor;
nu trebuie sd se solicite restrictionarea continutului fard o dispozitie a unei autoritti judiciare;
cererile de restrictii de continut trebuie sa fie clare, sa fie lipsite de ambiguitate si sd urmeze
procedura corespunzatoare; legile, ordinele si practicile de restrictie a continutului trebuie sa
respecte testele de necesitate si proportionalitate; legile, politicile si practicile de restrictie a

8 Astfel: 1. Orice persoand are dreptul la libertate de exprimare. Acest drept include libertatea de opinie si libertatea
de a primi sau a comunica informatii ori idei fard amestecul autoritatilor publice si fara a tine seama de frontiere.
Prezentul articol nu impiedica Statele sd supuna societdtile de radiodifuziune, cinematografie sau televiziune unui
regim de autorizare.2. Exercitarea acestor libertati ce comportd indatoriri si responsabilitati poate fi supusa unor
formalitati, conditii, restrangeri sau sanctiuni prevazute de lege care, Intr-o societate democratica, constituie masuri
necesare pentru securitatea nationald, integritatea teritoriald sau siguranta publica, apararea ordinii si prevenirea
infractiunilor, protectia sanatatii, a moralei, a reputatiei sau a drepturilor altora, pentru a impiedica divulgarea
informatiilor confidentiale sau pentru a garanta autoritatea si impartialitatea puterii judecatoresti.

70 Human Rights Committee, 102nd session Geneva, 11-29 July 2011, General comment No. 34Article 19: Freedoms
of opinion and expression.
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continutului trebuie sa respecte procesul corespunzator; transparenta si responsabilitatea trebuie
incorporate in legi, politici si practici de restrictionare a continutului.”*

Luand in considerare cd libertatea de exprimare reprezinta o valoare esentiald pentru societatea
democratica, la nivelul Consiliului Europei au fost dezvoltate standarde care sa contribuie la
protectia acesteia in circumstante exceptionale. In acest sens, in cadrul celei de-a 1005-a reuniuni
a Comitetului de Ministri a fost adoptat documentul Liniile directoare ale Comitetului Ministrilor
Consiliului Europei privind protejarea libertatii de exprimare si a informatiilor in timp de crizd’”
prin intermediul caruia sunt stabilite inter alia, conditiile de munca ale jurnalistilor n perioade de
criza, protectia materialelor jurnalistice, garantii impotriva distorsiondrii informatiilor si a
manipuldrii publicului, etc. Utilitatea documentului elaborat de Comitetul Ministrilor rezida
inclusiv in avansarea unei definitii exemplificative a termenului criza conform careia acest
fenomen include dar nu se limiteaza la razboaie, atacuri teroriste, dezastre naturale si provocate
de om, adica situatii in care libertatea de exprimare si informatie este amenintata (de exemplu,
limitdand-o din motive de securitate).

Principala prioritate identificatd de documentul conceput de Comitetul Ministrilor pentru
protectia libertatii de exprimare in vreme de criza consta in garantarea sigurantei profesionistilor
din domeniul mass-mediei nationale §i straine. Principiul garantarii protectiei jurnalistilor nu
trebuie sa fie interpretat si aplicat In mod abuziv, ca pretext pentru a /imita drepturi esentiale ale
Jjurnalistilor precum libertatea de miscare si accesul la informatii. Este In sarcina autoritatilor
nationale sd colaboreze cu agentiile militare si civile responsabile de gestionarea situatiilor de criza
astfel Incat sa fie aplicate masuri practice prin care sa fie promovate intelegerea si comunicarea cu
profesionistii mass-media.

Liniile Directoare ale Comitetului de Ministri al Consiliului Europei recunosc in mod oficial
limitele prescrise in art. 10 din Conventia Europeana a Drepturilor Omului si interpretate in lumina
jurisprudentei Curtii Europene ca fiind singurele restrictii posibil a fi aplicabile libertatii de
exprimare. Este important ca, in situatii de criza, libertatea de exprimare, in dimensiunea sa de
diseminare si receptionare de informatii, sa fie aplicatd cat mai amplu posibil astfel incat opinia
publicd sa fie informatd in mod riguros si corect cu privire la situatia concreta, posibilele solutii
aplicabile crizei si cu privire la abuzurile care pot aparea.

Invocarea limitelor prevazute de art. 10 din CEDO permite aplicarea principiilor
predictibilitdtii si securitdtii juridice in relatie cu restrictionarea libertatii de exprimare. In acord
cu prevederile Liniilor Directoare, statele membre nu ar trebui sa utilizeze termeni vagi atunci
cand impun restrictii privind libertatea de exprimare si informatie in perioadele de crizd. In acest
sens, incitarea la violenta si tulburarea publica ar trebui sad fie definite in mod adecvat si clar.

In opinia expertilor Consiliului Europei, pandemia COVID-19 contextualizeaza libertatea de
exprimare, fiind subliniatd nevoia de a acorda o atentie speciald comunicdrii si difuzarii
informatiilor referitoare la virus si circulatia acestuia, riscurile de contaminare, numarul de boli
/decese; de asemenea, este necesara sublinierea acelor masuri care au o legatura mai indepartata
cu politica de distantare/izolare sociala. Mass media are obligatia eticd de a furniza informatii

"I Principiile de la Manila referitoare la rispunderea intermediarilor pentru continutul postat pe internet; Ghid de bune
practici pentru limitarea raspunderii intermediare pentru continut pentru a promova libertatea de exprimare si inovare,
martie 2015.

2 Adoptat la data de 26 septembrie 2007.
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corecte si fiabile pentru public dar si de a Incuraja intelegerea si cooperarea oamenilor in privinta
respectdrii restrictiilor legale si necesare. Specialistii din mass-media, din domeniul medical,
activistii din societatea civila, trebuie sa aiba posibilitatea de a examina critic masurile adoptate de
autorititi. > Examinand posibilitatea de limitare a libertitii de exprimare pe fondul pandemiei
COVID-19, expertii Consiliului Europei au stabilit cd nu exista nicio justificare pentru cenzurarea
prealabild a anumitor subiecte, inchiderea presei sau blocarea directa a accesului la platformele de
comunicare on-line. Raspandirea daunatoare a dezinformarii poate fi contracaratd prin sanctiuni
vizate ex post si prin campanii de informare guvernamentald. Statele ar trebui sa lucreze impreund
cu platformele online si mass-media pentru a preveni manipularea opiniei publice, precum si
pentru a acorda o importantd mai mare surselor de stiri si informatiilor de incredere, in special
celor comunicate de autorititile de sinitate publicd.’

In perioada de criza sanitar3, libertatea de exprimare implici obligatia mass-media de a informa
publicul cu privire la doud aspecte distincte: pe de o parte, guvernele comunica informatii
pertinente prin intermediul unor comunicate de presa, rapoarte si declaratii publice; pe de alta
parte, relatarile mass-media bazate pe surse independente de stiri, metode editoriale transparente
si informatii precise, verificate de fapt, sunt cruciale pentru a educa si informa publicul, inclusiv
la nivel regional si local si pentru a examina masurile luate in scopul reducerii crizei, stimuland
reevaluarea si ajustarea regulatd pe masurd ce nevoile evolueaza. ”

O coordonata importantd care se cuvine a fi evaluata in perioada de crizd consta in jurnalismul
stiintific fundamentat pe cercetarea stiintifica care este esential pentru cultivarea si formarea unui
public constient, informat, capabil de gandire si evaluare critica. Informatiile fiabile contracareaza
zvonurile, dezinformarea si, implicit contracareaza crearea si mentinerea unui climat de panica si
tulburare sociald. 7®

Legatura dintre starea de urgentd actuala din domeniul sanatatii si libertatea de exprimare a
fost subliniata de Organizatia Mondiala a Sanatatii prin conceptul de infodemie care desemneaza
ansamblul de informatii (reale si false) despre infectarea cu virusul SARS-CoV-2. Avand in vedere
ponderea informatiilor referitoare la pandemia COVID-19, a fost dificila identificarea corecta a
informatiilor reale — aspect sustinut de lipsa de reactie sau de reactiile inconsistente ale autoritatilor
la stimulii informationali. In special, expertii internationali si regionali au identificat mesaje
confuze cu privire la comportamentul social adecvat, minimizarea riscurilor, etc. Principiul
transparentei in gestionarea infodemiei de catre autoritatile guvernamentale a avut efecte pozitive
in managementul pandemiei in timp ce opacitatea guvernamentala blocheaza cooperarea sociala
si responsabilitatea individuala. 7’

Expertii Consiliului Europei au indicat axele majore pe care este descompusa libertatea de
exprimare 1n perioada pandemiei COVID-19: politica si reglementarea in domeniul mass-media,
impactul tehnologiilor digitale asupra libertdtii de exprimare, asupra presei §i asupra

3Documentare electronica in sistem informatic realizata prin accesarea site-ului:
https://www.coe.int/en/web/freedom-expression/freedom-of-expression-and-information-in-times-of-crisis.

74 Documentare electronici in sistem informatic realizati prin accesarea site-ului https://rm.coe.int/en-mitigating-a-
global-health-crisis-while-maintaining-freedom-of-expr/16809¢e2dle.

75 Ibidem.

76 Documentare electronicd in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului https://rm.coe.int/en-mitigating-a-

global-health-crisis-while-maintaining-freedom-of-expr/16809¢2dle.
77 Ibidem.
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informatiilor si sigurantei jurnalistilor - care, in ansamblu, cultiva un mediu favorabil
Jurnalismului independent, gratuit, sigur si de calitate. "

Tinand cont de Insemndtatea corectei informari in perioada de criza de sdnatate generata de
pandemia COVID-19, Consiliul Europei a elaborat standarde in functie de care sd fie ghidata si
orientatd modalitatea de exercitare a libertatii de exprimare de cétre mijloacele media. Informarea,
ca element component al libertétii de exprimare, trebuie sa se raporteze la informatii referitoare la
virus, la circulatia virusului, la riscul de contaminare cu virusul SARS-CoV-2, la numarul de
imbolnaviri si decese precum si la acele masuri legate de politica de distantare sociala. Se impune
ca mass media sd asigure o informare corectd in beneficiul publicului larg dar, totodata,
reprezentatii acesteia trebuie sa isi asume si responsabilitatea de a transmite mesaje care pot ajuta
populatia sd prevind panica si sd Incurajeze intelegerea masurilor de sigurantd adoptate de
autoritati, precum si cooperarea oamenilor cu autoritdtile pentru a asigura implementarea
restrictiilor necesare. Organizatiile media trebuie sa se conformeze standardelor etice si sa se
abtind de la publicarea si diseminarea de informatii neverificate. Mijloacele media trebuie sa
coopereze cu guvernele statelor membre ale Consiliului Europei in spiritul mentinerii standardelor
etice, de impartialitate si neutralitate astfel Tncat cetatenii sa aiba la dispozitie un climat social de
cooperare si incredere reciprocd. Pe fondul unei corecte colaborari se oferd posibilitatea
jurnalistilor si profesionistilor din domeniul medical sa isi exercite dreptul de a critica autoritatile
si de a-si formula propriul rispuns la criza de sinitate.”

Totodata, procesul de informare realizat de mass-media trebuie s aplice principiile egalitatii
si nediscriminarii astfel incat mesajele publice comunicate populatiei sa nu fie de natura sa propage
atitudini rasiste si xenofobe. De exemplu, in Germania, saptdmanalul Spiegel a publicat un articol
cu titlul ,,Coronavirus. Made in China” care a creat un climat de tensiune si neincredere in plan
intern, determinand discursul motivat de ura impotriva etnicilor chinezi rezidenti in Germania.
Incidente similare de presa au avut loc si in Danemarca, Franta si Irlanda iar urmare a acestora
jurnalistii autori ai articolelor defaimatoare scrise la adresa populatiei de etnie chineza au prezentat
retractari oficiale. In mediul on-line, comunitatea asiaticd a organizat campania ,,# lamnovirus”
atrdgand atentia asupra faptului cad informatiile prezentate pe canalele de comunicare de presa in
legatura cu pandemia COVID-19 nu pot leza dreptul la demnitate, imagine si reputatie a populatiei
de sorginte asiaticd. %

In scopul sincronizarii responsabilitatii mass-media in prezentarea obiectiva a informatiilor
despre evolutia pandemiei COVID-19 cu mentinerea unui climat social de solidaritate, Consiliul
Europei a adoptat standarde specifice potrivit carora statele membre ar trebui sa se straduiasca
constant sa mentina un mediu favorabil pentru functionarea unei mass-media independente §i
profesionale, in special in situatii de crizd. In acest sens, ar trebui sd se depund eforturi speciale
pentru a sprijini rolul mass-mediei de serviciu public ca sursa fiabila de informatii si factor de
integrare sociald si de intelegere intre diferitele grupuri ale societdtii.®!

78 Documentare electronica in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului https:/www.coe.int/en/web/human-
rights-rule-of-law/-/protecting-freedom-of-expression-and-media-freedom-in-times-of-pandemics.

7 Documentare  electronicdi in  sistem  informatic  realizati  prin  accesarea  site-ului
https://www.coe.int/en/web/freedom-expression/freedom-of-expression-and-information-in-times-of-crisis.

8 Fundamental Rights Agency, CORONAVIRUS PANDEMIC IN THE EU — FUNDAMENTAL RIGHTS
IMPLICATIONS, 2020, p. 36.

81 Conform https://search.coe.int/cm/Pages/result_details.aspx?0bjectID=09000016805ae60¢.

37


https://www.coe.int/en/web/human-rights-rule-of-law/-/protecting-freedom-of-expression-and-media-freedom-in-times-of-pandemics
https://www.coe.int/en/web/human-rights-rule-of-law/-/protecting-freedom-of-expression-and-media-freedom-in-times-of-pandemics
https://www.coe.int/en/web/freedom-expression/freedom-of-expression-and-information-in-times-of-crisis
https://search.coe.int/cm/Pages/result_details.aspx?ObjectID=09000016805ae60e

Elementul informational a fost luat in considerare de autoritatile nationale in elaborarea actelor
normative si strategiilor de prevenire si combatere a pandemiei COVID-19. Consiliul National al
Audiovizualului (CNA) a elaborat politici in vederea asigurarii implementarii dispozitiilor
normative care reglementeaza starea de urgentd. Cu titlu de exemplu, Recomandarea nr. 9 din 6
aprilie 2020 adoptatda de CNA atrage atentia radiodifuzorilor in sensul difuzarii in regim de interes
public a spotului audio-video aferent campaniei de informare privind metode de preventie a
raspandirii virusului SARS-CoV-2 adaptate fazei in care se afla Romania la momentul respectiv.
Recomandarea instituie obligativitatea difuzarii spoturilor informative pe perioada starii de
urgentd, de serviciile de programe de televiziune si radiodifuziune, locale, regionale si nationale.
Campania de informare este initiatd si desfasurata de Ministerul Afacerilor Interne prin Grupul de
Comunicare Strategica, constituit in cadrul Comitetului National pentru Situatii Speciale de
Urgenta. in mod similar, prin Recomandarea nr. 10 din 6 aprilie 2020, Consiliul National al
Audiovizualului recomanda radiodifuzorilor sa sprijine difuzarea, pe perioada starii de urgentd a
spotului audio-video aferent campaniei de informare publicd ,,Sunt doar un om”, desfasuratd de
Ministerul Culturii. Potrivit art. 6 alin. (2) din Legea audiovizualului nr. 504/2002, cu modificarile
si completarile ulterioare, decizia editoriald de difuzare apartine exclusiv radiodifuzorului.

Aditional acestor acte cu caracter programatic, CNA adopta instructiuni prin care se urmareste
formarea opiniei publice, in special in situatii de criza, si prin care se impun masuri exceptionale
determinate de aparitia unor provocdri la adresa sanatatii publice. Prin Instructiunea nr. 2 din 16
martie 2020 privind asigurarea respectdrii de cdtre furnizorii de servicii media audiovizuale a
masurilor dispuse pe durata instituirii starii de urgenta, sunt prezentate in mod sintetic, obligatiile
furnizorilor de servicii media audiovizuale precum: (1) difuzarea pe posturile de radio si de
televiziune a decretului de instituire a stirii de urgentd, in cel mult doud ore de la semnare si
repetarea difuzarii in primele 24 de ore de la instituirea starii de urgenta; (2) difuzarea integrala si
cu prioritate a informatiilor si comunicatelor oficiale ale Comitetului National pentru Situatii
Speciale de Urgenta si ale celorlalte autoritdti publice implicate in gestionarea stérii de urgenta;
(3) aplicarea cu celeritate a masurilor dispuse de Comitetul National pentru Situatii Speciale de
Urgentd, de Consiliul National al Audiovizualului, precum si de alte autoritati publice competente,
cu respectarea dispozitiilor art. 11 din Ordonanta de urgenta nr. 1 din 21 ianuarie 1999 privind
regimul starii de asediu si regimul starii de urgentd, cu modificérile si completérile ulterioare,
potrivit caruia masurile de aplicare urgenta intra imediat in vigoare.

Luand in considerare incidenta stirilor false/neriguroase relative la pandemia COVID-19, CNA
avanseaza, prin Instructiunea nr. 2 din 16 martie 2020, o seama de principii avand ca obiect
formularea si transmiterea de informatii corecte referitoare la pandemia COVID-19: a) rigoare si
acuratete 1n redactarea si prezentarea stirilor, evitarea senzationalului sau a infodemiei
caracterizatd de supraabundenta de informatii ce pot crea confuzie; b) difuzarea de informatii
preluate din surse oficiale si surse de Incredere, nationale si internationale, astfel Incét serviciile
media audiovizuale sd poata contribui la combaterea contaminarii publicului cu fake news aparute
pe retelele de socializare; verificarea oricaror informatii legate, direct sau indirect, de subiectul
pandemiei COVID-19; c) respectarea regulilor deontologice si acordarea unei atentii speciale
fiecdrui mesaj diseminat, astfel Incét sa nu fie stimulatd latura emotionald, panica si nesiguranta in
randul cetatenilor.

Avand ca obiective mentinerea unui climat social de liniste si conformism vis-a-vis de normele
juridice instituite pentru a preveni si limita raspandirea infectarii cu virusul SARS-CoV-2, Politia
Romana s-a autosesizat in vederea investigarii infractiunilor de zadarnicire a combaterii bolilor
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prevazutd de art. 325 din Codul Penal. De asemenea, Politia Romana indrumd cetatenii, prin
intermediul comunicatelor de presd, sd evite utilizarea site-urilor neoficiale pentru informare
asupra modului de obtinere a documentelor justificative necesare efectudrii de deplasari in
perioada starii de urgenta.

Dreptul de intrunire pasnica si de asociere

Libertatea de intrunire si asociere are efecte asupra continutului libertatii de gandire, constiinta
si religie cat si asupra libertatii de exprimare. Legatura dintre cele trei libertdti transpare in mod
facil: libertatea de intrunire si asociere poate constitui o forma de exercitare a libertatii de gandire,
de constiinta si de religie —conceptualizatd in dimensiunea forum externum dar si intr-o forma de
concretizare a libertatii de exprimare dat fiind faptul ca, spre exemplu, demonstratiile pasnice
impotriva unor masuri adoptate de fortele aflate la guvernare reprezinta o reactie a indivizilor fata
de informatiile receptate din mass media.

In mod similar cu celelalte libertati analizate in randurile de mai sus, libertatea de intrunire
pasnica si de asociere are caracter relativ, fiind supusd unor particularitati de exercitare in contextul
pandemiei COVID-19.

La nivel international, Pactul International cu privire la Drepturile Civile si Politice
reglementeaza libertatea de intrunire si de asociere in doua articole distincte: art. 21 are ca obiect
de reglementare dreptul de intrunire pasnica care poate fi supus doar restrictiilor conforme cu
legea si necesare intr-o societate democratica, dacd acest aspect este in interesul securitatii
nationale, al ordinii publice sau pentru a ocroti sandtatea sau moralitatea publicd precum si
drepturile sau libertatile celorlalti; art. 22 reglementeaza libertatea de asociere inclusiv libertatea
de asociere sindicald®?.

Conventia Europeand a Drepturilor Omului stipuleaza libertatea de intrunire si de asociere in
art. 11, mentionand, dupa modelul reglementarii avansate de Pactul International, dimensiunea
sindicald a acestei libertdti dar si posibilele limitarii ale exercitdrii acesteia si conditiile de aplicare
ale respectivelor limitiri.** De asemenea, art. 12 din Carta Drepturilor Fundamentale a Uniunii
Europene reglementeaza libertatea de intrunire si de asociere in mod cuprinzator, incluzand, pe
langd posibilitatea de constituirea de sindicate si posibilitatea de asociere in cadrul partidelor
politice. 3

82 Acordand o atentie particulara libertatii de asociere sindicald, alin. 3 al art. 22 face o mentiune speciald referitoare
la Statele Parti la Conventia din anul 1948 a Organizatiei Internationale a Muncii privind libertatea sindicala ale carei
dispozitii trebuie sa fie interpretate ca fiind in deplin consens cu normele Pactului International: Nici o dispozitie din
prezentul articol nu permite Statelor Parti la Conventia din anul 1948 a Organizatiei Internationale a Muncii privind
libertatea sindicala si ocrotirea dreptului sindical sa ia masuri legislative aducand atingere — sau sa aplice legea intr-
un mod care sd aduca atingere — garantiilor prevazute in acea Conventie.

8 . Orice persoand are dreptul la libertate de intrunire pasnicd si la libertate de asociere, inclusiv a constitui cu altii
sindicate i de a se afilia la sindicate pentru apararea intereselor sale.2. Exercitarea acestor drepturi nu poate face
obiectul altor restrangeri decat cele prevazute de lege care, intr-o societate democraticd, constituie masuri necesare
pentru securitatea nationald, siguranta publicd, apdararea ordinii si prevenirea infractiunilor, protectia sandtdatii, a
moralei ori a drepturilor si a libertdtilor altora. Prezentul articol nu interzice ca restrangeri legale sa fie impuse
exercitarii acestor drepturi de cdtre membrii fortelor armate, ai politiei sau ai administratiei de stat.

84 (1) Orice persoand are dreptul la libertatea de intrunire pasnica si la libertatea de asociere la toate nivelurile si in
special in domeniile politic, sindical si civic, ceea ce implicd dreptul oricérei persoane de a infiinta impreuna cu alte
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Din reglementarea internationala si europeana a libertatii de Intrunire si de asociere rezulta
natura juridica hibridd a acesteia. In mod traditional, libertatea de intrunire si de asociere a fost
calificatd drept o prerogativa civila si politica (de generatia 1) avand 1n vedere ca aceasta se exercita
in legaturd cu posibilitatea cetatenilor de a demonstra impotriva masurilor adoptate de guvernanti
pe care acestia le considera abuzive. Latura politicd a libertatii de Intrunire si de asociere transpare
mai cu seama din posibilitatea cetatenilor de a se constitui in partide politice in scopul sustinerii
unei ideologii/platforme politice de guvernare apta sa asigure interesul general al societatii. Fiind
o garantie care tine de esenta societdatii democratice, libertatea de intrunire si de asociere asigura
premisa necesara contracararii arbitrariului statal. In subsidiar, libertatea de intrunire si de asociere
este asimilata unei prerogative apartinand sindicatelor care este exercitata cu scopul social de a
proteja drepturile si interesele persoanelor avand calitatea de lucratori-salariati in diverse domenii
de activitate. In aceastd ipoteza, libertatea de intrunire si de asociere are valente sociale, avand
vocatia de a fi recunoscuta drept o prerogativa de generatia a II-a.

Modul in care pandemia COVID-19 afecteaza libertatea de intrunire si de asociere a constituit
obiectul de analizd al expertilor ONU in materie. Desi este acceptatd posibilitatea limitarii prin
lege a libertatii de intrunire si de asociere in scopul protejdrii sandtdtii publice, expertii ONU
atentioneazd asupra necesitatii verificarii pertinentei si proportionalitatii restrictiilor. Aceasta
verificare se impune a fi realizatd de la caz la caz, in functie de circumstante. Luand in considerare
ca libertatea de intrunire si de asociere reprezinta parametrii de manifestare a societatii civile si ca
aceasta din urma reprezintd principalul partener strategic al guvernarii in activitatea de prevenire
si combatere a pandemiei COVID-19, societatea civila trebuie sa raména activa si sd fie consultata
in procesul de proiectare sau de revizuire a masurilor adecvate de raspuns elaborate de autoritatile
nationale. *°

Pentru a urmari mentinerea unui just echilibru intre protectia libertatii de intrunire si de
asociere, unele state europene au optat pentru protestul on-line vizavi de restrictiile adoptate de
guvern (ne referim la Ungaria, Polonia, Germania). Limitarea libertdtii de intrunire si de asociere
difera atat din punct de vedere cantitativ (in Armenia sunt permise intalnirile publice cu pana la 20
de participanti in timp ce in Rusia sau in Suedia intalnirile publice pot fi organizate cu participarea
a maximum 50 de oameni) cat si din punct de vedere calitativ (restrictiile aplicabile intalnirilor
publice sunt valabile pe perioade diferite de timp: 2 sdptdmani in Portugalia, o luna in Georgia,
doui luni in Franta si Olanda).3¢

Restrictiile impuse de autoritati asupra libertdtii de intrunire si de asociere au fost contestate,
din punct de vedere constitutional, in unele state europene. Astfel, Curtea Constitutionald a
Germaniei si Curtea Constitutionald a Republicii Kosovo au statuat neconstitutionalitatea
restrictiilor impuse asupra libertatii de intrunire si de asociere, mentionand ca, desi criza existenta
in domeniul sanatatii publice permite autoritatilor nationale sd adopte unele masuri de
restrictionare a drepturilor omului, acestea nu pot fi aplicate pana la limita anihilarii a Tnsusi

persoane sindicate si de a se afilia la acestea pentru apararea intereselor sale. (2) Partidele politice la nivelul Uniunii
contribuie la exprimarea vointei politice a cetatenilor Uniunii.
85 Conform informatiilor accesibile la adresa:

https://www.ohchr.org/EN/NewsEvents/Pages/DisplayNews.aspx?NewsID=25788&LangID=E.
$Documentare electronicd in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului: https:/ecnl.org/protest-in-time-of-

pandemic/.

40


https://www.ohchr.org/EN/NewsEvents/Pages/DisplayNews.aspx?NewsID=25788&LangID=E
https://ecnl.org/protest-in-time-of-pandemic/
https://ecnl.org/protest-in-time-of-pandemic/

continutului acestei libertati. Autoritatile trebuie sa ia masuri corelative care sd asigure exercitarea
libertatii de intrunire in limitele garantirii dreptului la sinitate publica.®’

Prin Decretul prezidential nr. 195/2020, respectiv prin Decretul prezidential nr.240/2020 a fost
restrictionat exercitiul libertatii de Intrunire proportional cu realizarea masurilor pentru abordarea
problemelor prevazute la art. 3, punctul 5: intensitatea transmiterii intracomunitare a COVID-19;
frecventa aparitiei unor focare intr-o zona geograficd; numdrul de pacienti critici raportat la
capacitatea sistemului sanitar; capacitatea si continuitatea asigurarii serviciilor sociale si de utilitéti
publice pentru populatie; capacitatea autoritdtilor publice de a mentine si asigura masuri de ordine
si sigurantd publicd; masurile instituite de alte state cu impact asupra populatiei sau situatiei
economice a Romaniei; capacitatea de asigurare a masurilor pentru punerea in carantind; aparitia
altor situatii de urgenta.

Masurile de prevenire si combatere a infectarii cu virusul COVID-19 au fost extinse si in
perioada stdrii de alertd iar in privinta libertatii de intrunire este adoptata, prin art. 5, alin. 3 din
Legea nr. 55/2020, ca masura pentru diminuarea riscului de infectare: restrdngerea sau
interzicerea organizarii §i desfasurarii unor mitinguri, demonstratii, procesiuni, concerte sau a
altor tipuri de intruniri, in spatii deschise, precum si a unor intruniri de natura activitatilor
culturale, stiintifice, artistice, religioase, sportive sau de divertisment, in spatii inchise.

Dreptul la viata intima, de familie si privata

Dreptul la viata intima, de familie si privatd produce implicatii asupra altor prerogative umane
precum protectia datelor cu caracter personal si egalitatea intre soti — toate acestea fiind
circumscrise primei generatii de drepturi (civile si politice). Dreptul la viatd intima, de familie si
privatd a fost interpretat in sens larg de standardele internationale si europene, incluzand in
continutul sdu aspecte precum integritatea fizicd, integritatea psihica si morala a persoanet, dreptul
la imagine, la reputatie, accesarea datelor cu caracter personal, dreptul la dezvoltare personala si
la autonomie, dreptul la identitate de gen, dreptul la casatorie, dreptul la adoptie, dreptul la
domiciliu si la corespondentd, dreptul membrilor unei familii de a se bucura unul de compania
celuilalt, etc.

Aceasta convergenta intre drepturile avand ca obiect protectia valorilor vietii personale a
determinat protectia vietii intime, familiale si private printr-un ansamblu complex de prevederi
juridice adoptate la nivel international si la nivel european.

Art. 17 din Pactul International cu privire la Drepturile Civile si Politice prevede ca Nimeni nu
va putea fi supus vreunor imixtiuni arbitrare sau ilegale in viata particulara, in familia, domiciliul
sau corespondenta sa, nici la atingeri ilegale aduse onoarei si reputatiei sale. Orice persoana are
drept la protectia legii impotriva unor asemenea imixtiuni sau atingeri.

In interpretarea Comitetului Drepturilor Omului dispozitiile art. 17 se refera la protectia
individului atat in relatie cu imixtiunile arbitrare cat si in relatie cu imixtiunile ilegale, fiecare
imixtiune avand propria sfera de cuprindere. In acceptiunea Comitetului, se cuvine si fie interzise
orice forma de supraveghere, interceptari telefonice, telegrafice sau orice forma de inregistrare a
conversatiilor. Perchezitiile domiciliare sau perchezitiile personale trebuie sa fie limitate la

87 Ibidem.
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aspectele cdutate si sa nu echivaleze hartuirii. Perchezitiile trebuie sa respecte garantiile necesare
mentinerii demnitatii umane.

Protectia familiei stabilitd n sfera de protectie a art. 17 din Pact implica ocrotirea tuturor
elementelor care incumba domiciliului sau vietii de familie. Sunt incluse in categoria informatiilor
personale, datele stocate pe computere, in banci de date si alte dispozitive. Statele trebuie sd adopte
masuri pertinente pentru a se asigura cd informatiile cu caracter personal nu ajung in posesia
persoanelor care nu sunt autorizate prin lege s le prelucreze. Dreptul la viata privatd in Intelesul
art. 17 din Pact presupune ca fiecare persoana sa aiba acces la verificarea datelor personale stocate
in format electronic. De asemenea, fiecare persoand trebuie sd poatd afla ce autoritati publice sau
persoane private sau organisme le controleaza fisierele. Dacd fisierele electronice contin date
personale incorecte sau daca au fost colectate sau prelucrate datele personale intr-o maniera ilicita,
fiecare persoana beneficiaza de dreptul de a solicita rectificarea sau eliminarea erorilor.

In aceeasi ordine de idei, protectia onoarei si demnitatii persoanei este garantata in acord cu
dispozitiile legale de la nivel national. Fiecare persoana poate reclama remediile defectuoase puse
la dispozitie de cadrul juridic national in sensul protectiei onoarei si demnititii umane. 3

In sistemul de drept al Conventiei Europene, dreptul la respectarea vietii private si de familie
este garantat de art. 8 in conexiune cu respectul pentru familie, domiciliu si corespondenta.
Amestecul autoritatilor publice in exercitarea acestui drept este admis doar In masura in care o
atare ingerinta este mentionata in lege si constituie, Intr-o societate democratica, o masura necesara
pentru securitatea nationald, siguranta publicd, bundstarea economica a tarii, apararea ordinii si
prevenirea faptelor penale, protectia sinititii, a moralei, a drepturilor si a libertitilor altora.’

Prin jurisprudenta sa, Curtea Europeana a Drepturilor Omului a identificat inclusiv obligatiile
atribuite Statelor Parti la Conventie in relatie cu garantarea dreptului la viatd intima, privata si de
familie: obligatii negative — de a nu produce ingerinte in continutul dreptului si obligatii pozitive
—concentrate Tn actiuni menite a proteja si asigura Implinirea continutului dreptului.

Obligatia de a proteja este nucleul art. 8: statul trebuie sd actioneze in vederea ocrotirii
indivizilor de ingerintele arbitrare in exercitarea dreptului la respectarea vietii private, de familie,
a domiciliului si a corespondentei. In subsidiar, se urmireste asigurarea protectiei individului fata
de ingerintele nedrepte ale particularilor astfel incat obligatiile pozitive pot implica adoptarea unor
masuri destinate sa asigure respectarea vietii private la nivelul relatiilor inter-personale.

Modul de indeplinire a obligatiilor pozitive si negative specifice vietii private si de familie
constau 1n identificarea justului echilibru intre interesele persoanei si cele ale comunitatii; in cazul
comiterii unei ingerinte trebuie sd se specifice daca aceasta a fost conforma cu restrictiile prevazute

8 Human Rights Committee, General Comment No. 16 Article 17 (The right to respect of privacy, family, home and
correspondence, and protection of honour and reputation).

% Complexitatea dreptului la viatd privatd si de familie a fost recunoscutd si sanctionatd de jurisprudenta Curtii
Europene a Drepturilor Omului prin evaluarea ca intemeiata si admisibild a unei cereri care se Intemeiaza inclusiv pe
alte aspecte decat cele expres mentionate 1n articolul 8 din Conventia Europeana. Astfel, pe cale interpretativa, Curtea
Europeana a achiesat la includerea in continutul art. 8 a unor elemente care in mod traditional nu sunt incluse in
continutul Conventiei Europene precum violenta domestica, protectia mediului, orientarea sexuala si identitatea de
gen.

42



in cel de-al doilea paragraf al art. 2 din Conventie si daca a fost urmarit un scop legitim si necesar
intr-o societate democratica. *°

Pentru ca o autoritate publica sa exercite ingerinte in realizarea dreptului la viata privata este
necesard indeplinirea cerintelor prevazute de art. 8, paragraful 2: (1) ingerinta trebuie sa fie expres
reglementatd prin lege (in acest caz, legislatia trebuie sa fie compatibila cu exigentele statului de
drept si sa raspunda conditiilor eficientei, rezonabilitatii, predictibilitatii si claritdtii); (2) ingerinta
trebuie sd urmareasca un scop legitim (precum protectia sdnatatii, moralei, sigurantei publice;
dovada caracterului legitim al ingerintei se impune a fi realizatd de autorul acesteia — guvernul
statului parte); (3) ingerinta trebuie sa fie necesara intr-o societate democratica (aspect demonstrat
prin apel la caracterul rezonabil, obiectiv si util al ingerintei). *!

Factorul sanatate este prezentat In stransa conexiune cu sfera de continut a art. 8 prin apel la
doua aspecte: (1) pe de o parte, includerea elementelor care fac trimitere la dreptul la un mediu
sandtos in sfera de continut a dreptului la viata privatd se realizeaza prin luarea n considerare a
bunastarii si sdnatatii persoanei; (2) pe de alta parte, protectia sanatatii publice este o limitd
importanti a protectiei dreptului la viata privati si de familie. 2

Protectia sferei personale a individului, conform Cartei Drepturilor Fundamentale a Uniunii
Europene este reglementatd de art. 7-9 care au ca obiect: respectarea vietii private si de familie,
protectia datelor cu caracter personal, dreptul la casitorie si dreptul de a intemeia o familie.”

Protectia datelor cu caracter personal este reglementatd in Carta Drepturilor Fundamentale a
Uniunii Europene —ca document specializat in materia protectiei drepturilor omului. In sistemul
de drept al Consiliului Europei, Conventia 108** este instrumentul juridic avand ca obiect
adoptarea masurilor necesare pentru ralierea legislatiei interne la principiile respectarii drepturilor
fundamentale ale omului cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal.

In contextul pandemiei COVID-19, protectia datelor cu caracter personal este o problematica
deosebit de sensibild, abordata de Consiliul Europei prin Declaratia Comund emisa de Presedintele
Comitetului Conventiei 108 si Comisarul Consiliului Europei desemnat in domeniul protectiei
datelor cu caracter personal.”® Potrivit Declaratiei Comune, este crucial ca, in situatii dificile, s
fie respectate principiile aplicabile In domeniul protectiei datelor cu caracter personal, fiind

% Jurisconsultul Curtii, Ghid privind art. 8 din Conventia Europeand a Drepturilor Omului, Dreptul la respectarea
vietii private si de familie, a domiciliului si a corespondentei, 2018, p.8.

o Ibidem.

92 Ursula Kilkelly, The right to respect for private and family life, A guide to the implementation of Article 8 of the
European Convention on Human Rights, Human rights handbooks, No. 1, p. 62.

93 Respectarea vietii private si de familie este previzuta in acord cu ocrotirea domiciliului si secretului comunicatiilor
(art. 7), protectia datelor cu caracter personal presupune tratarea in mod corect a acestor date, in acord cu scopurile
precizate si pe baza consimtamantului persoanei interesate sau in temeiul unui alt motiv legitim prevazut de lege.
Persoana care se identifica in functie de anumite date are dreptul de a accesa datele colectate care o privesc si dreptul
de a obtine rectificarea acestora. Respectarea acestor norme este supusa controlului unei autoritati independente.
Casatoria si intemeierea unei familii sunt prerogative garantate in acord cu dreptul national al statelor membre (art.
9).

% Denumirea oficiald a Conventiei este Conventia pentru protectia persoanelor cu privire la prelucrarea automati a
datelor cu caracter personal.

% Joint Statement on the right to data protection in the context of the COVID-19 pandemic by Alessandra Pierucci,
Chair of the Committee of Convention 108 and Jean-Philippe Walter, Data Protection Commissioner of the Council
of Europe.
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necesara, inter alia, respectarea urmatoarelor aspecte: (1) informarea persoanelor indrituite asupra
prelucrarii datelor cu caracter personal; (2) prelucrarea datelor cu caracter personal se realizeaza
numai daca este necesar si proportional cu scopul explicit, specificat si legitim; (3) evaluarea
impactului procesarii inainte de inceperea efectivd a procesarii datelor respective; (4) asigurarea
confidentialitatii si securitatii prelucrarii datelor cu caracter personal; (5) datele referitoare la starea
de sandtate a persoanei sunt clasificate Intr-o categorie speciald, confidentialitatea acestora
asigurandu-se in masura in care nu lezeaza realizarea dreptului la sanatate publicd; (6) se bucura
de baza legitimd prelucrarea datelor necesare intereselor vitale ale persoanelor si prelucrarea
datelor efectuata pe motive de interes public, cum ar fi in cazul monitorizarii pandemiei care poate
constitui un pericol pentru viata comunitatii.

Protectia datelor cu caracter personal cunoaste anumite particularititi de aplicare in procesul
de gestionare a pandemiei COVID-19. Conform Declaratiei Comune, dreptul la protectia datelor
cu caracter personal nu impiedica autoritatile din domeniul sanatatii publice sd comunice lista de
specialisti din domeniul sanatatii (continand numele si datele de contact) entitdtilor Insarcinate cu
distribuirea mastilor. De asemenea, utilizarea de aplicatii speciale care permit detectarea locatiilor
in care sunt organizate adundri care Incalcd rigorile instituite in situatii de urgentd precum si
utilizarea de aplicatii care permit deplasarile masive de populatie in si din zone grav afectate de
pandemia COVID-19 nu incalca principiile care ghideaza protectia datelor cu caracter personal.

Sub rezerva respectarii preeminentei drepturilor omului si a standardelor profesionale din
domeniul medical, prelucrarea datelor referitoare la starea de sanatate a persoanelor trebuie sa fie
intreprinsa sub cerinta confidentialitdtii. Totusi in perioada de manifestare a pandemiei COVID-
19 ar trebuie sa fie evitatd publicarea datelor sensibile (referitoare la starea de sanatate) ale
cetdtenilor iar prelucrarea acestor date trebuie sa fie facutd numai daca se aplicad masuri tehnice si
organizatorice suplimentare care completeazi misurile aplicate la date non-sensibile. %

Protectia datelor cu caracter personal intereseazd si domeniul educational avand in vedere ca
pandemia COVID-19 a angrenat apelul la platforme online de studiu. In utilizarea platformelor de
studiu, ar trebui sa fie preferate configuratiile standard pentru protectia datelor, de exemplu cu
privire la setarile implicite, astfel incat utilizarea aplicatiilor si a software-ului sd nu Incalce
drepturile persoanelor vizate (protectia datelor in mod implicit) si sa evite procesarea mai multor
date decat este necesar pentru a atinge scopul legitim de a asigura continuitatea educationala. De
asemenea, este deosebit de important ca parintii sa beneficieze de un maxim de transparenta in
ceea ce priveste prelucrarea datelor copiilor lor.””

La nivel national, in perioada pandemiei COVID-19, a fost limitat dreptul la viatd intima,
privata si de familie prin documentele de instituire a starii de urgenta (Decretul nr. 195/2020 si
Decretul nr. 240/2020). Dupa cum am aratat in analiza principalelor documente internationale si
regionale de mai sus, dreptul la viatd intima, privata si de familie are un continut juridic complex
iar in perioada pandemiei COVID-19, elementele de continut care comportd o importantd
deosebita constau in protectia datelor pacientilor infectati sau suspectati a fi infectati cu virusul
SARS-CoV-2.

% Ibidem.
%7 Joint Statement on the right to data protection in the context of the COVID-19 pandemic by Alessandra Pierucci,
Chair of the Committee of Convention 108 and Jean-Philippe Walter, Data Protection Commissioner of the Council
of Europe.
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Cu privire la acest aspect, Autoritatea Nationald de Supraveghere a Prelucrarii Datelor cu
Caracter Personal (ANSPDCP) a comunicat asupra obligatiilor instituite In sarcina operatorilor
datelor cu caracter personal pe durata declardrii starii de urgenta, subliniind ca datele referitoare la
starea de sandtate a pacientilor constituie date cu caracter special. Astfel, potrivit ANSPDCP, in
prelucrarea datelor cu caracter special, operatorii trebuie sa respecte cerintele prevazute de art. 9
din Regulamentul UE 679/2016. In conditiile prezentate, prelucrarea datelor cu caracter special
este posibild in trei ipoteze alternative: (1) prelucrarea este necesara in scopul indeplinirii
obligatiilor si al exercitarii unor drepturi specifice ale operatorului sau ale persoanei vizate in
domeniul ocuparii fortei de munca si al securitdtii sociale si protectiei sociale, in masura in care
acest lucru este autorizat de dreptul Uniunii sau de dreptul intern ori de un acord colectiv de munca
incheiat in temeiul dreptului intern care prevede garantii adecvate pentru drepturile fundamentale
si interesele persoanei vizate; (...) sau (2) prelucrarea este necesara in scopuri legate de medicina
preventiva (...), de stabilirea unui diagnostic medical, de furnizarea de asistentd medicald sau
sociald sau a unui tratament medical sau de gestionarea sistemelor si serviciilor de sandtate sau de
asistentd sociala, in temeiul dreptului Uniunii sau al dreptului intern sau in temeiul unui contract
incheiat cu un cadru medical si sub rezerva respectarii anumitor conditii si garantii (datele sa fie
prelucrate de catre un profesionist supus obligatiei de pastrare a secretului profesional sau sub
responsabilitatea acestuia, In temeiul dreptului Uniunii sau al dreptului intern sau in temeiul
normelor stabilite de organisme nationale competente sau de o altd persoand supusa, de asemenea,
unei obligatii de confidentialitate in temeiul dreptului Uniunii sau al dreptului intern ori al
normelor stabilite de organisme nationale competente) sau (3) prelucrarea este necesara din motive
de interes public in domeniul sandtatii publice, cum ar fi protectia impotriva amenintdrilor
transfrontaliere grave la adresa sdnatatii sau asigurarea de standarde ridicate de calitate si siguranta
a asistentei medicale si a medicamentelor sau a dispozitivelor medicale, in temeiul dreptului
Uniunii sau al dreptului intern, care prevede masuri adecvate si specifice pentru protejarea
drepturilor si libertatilor persoanei vizate, in special a secretului profesional. ANSPDCP atrage
atentia asupra cerintei consimtamantului explicit al persoanei vizate in cazul prelucrarii datelor cu
caracter personal pentru unul sau mai multe scopuri specifice. 8

Dreptul 1a un proces echitabil

Tinand cont de ideea conform careia dreptul la un proces echitabil are o sfera extensiva de
cuprindere, incluzand in continutul sau atat prerogative garantate de propriul sediu al materiei cat
si prerogative conexe, care beneficiaza de recunoastere juridica autonomad, instrumentele juridice
internationale si regionale alocd o sferd de reglementare cuprinzatoare dreptului la un proces
echitabil.”

%8 Conform informatiilor accesibile pe site-ul
https://www.dataprotection.ro/?page=Prelucrarea_datelor privind starea de_sanatate&lang=ro.

9 Articolul 14 din Pactul International privind Drepturile Civile si Politice, articolul 6 din Conventia Europeana a
Drepturilor Omului si articolul 47 din Carta Drepturilor Fundamentale a Uniunii Europene garanteaza dreptul la un
proces echitabil pe coordonate similare, raportandu-se, in principiu, la unele aspecte procedurale. Dintre aceste aspecte
procedurale retinem: existenta unui tribunal independent si impartial stabilit prin lege; (2) respectarea unui termen
rezonabil de judecata; (3) judecata publica a cauzei; (4) prezumtia de nevinovitie; (5) dreptul la aparare; (6) exercitarea
cailor legale de atac; (7) ne bis in idem (imposibilitatea ca individul sa fie urmarit sau pedepsit pentru o infractiune
pentru care a fost deja achitat sau condamnat prin hotarare definitiva). Retinem cé aceste garantii enuntate anterior
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Una dintre dimensiunile reprezentative ale dreptului la un proces echitabil rezida in
posibilitatea realizarii apararii; in scopul realizdrii continutului dreptului la un proces echitabil,
posibilitatea exercitarii dreptului la aparare trebuie sa fie efectiva.

Prezenta partilor in cadrul sedintei de judecatd constituie principala premisd a indeplinirii
efective a dreptului la aparare dat fiind faptul ca, participand la sedinta de judecata, partile pot lua
la cunostinta ex propriis sensibus de aspectele discutate si de masurile dispuse de instanta de
judecata.

Imposibilitatea partii de a se prezenta la sedinta de judecatd din cauza carantinei, izolarii la
domiciliul sau spitalizarii In contextul pandemiei COVID-19 reprezintd situatii care plaseaza
subiectul procesual in imposibilitatea efectivd de a se prezenta la desfdsurarea judecatii,
echivaland, din punct de vedere juridic, cu forta majora.

Caracterizarea juridicd a fortei majore este stabilita prin prevederile art. 1351, alin. 2 din Codul
Civil conform caruia: Forta majora este orice eveniment extern, imprevizibil, absolut invincibil si
inevitabil.

Relativ la aceste situatii, dispozitiile art. 63, alin. 7 din Anexa nr.1 la Decretul nr. 240/2020'%

reglementeaza urmatoarele: amdnarea judecarii cauzelor prevazute la alin. (1) poate fi dispusa la
cerere, in situatia in care partea interesata se afla in izolare la domiciliu, in carantina sau
spitalizata in contextul pandemiei de COVID-19. Cand instanta respinge cererea de amdnare a
Jjudecatii in considerarea necesitatii de a solutiona cauza in contextul starii de urgentd, va amdna,
la cererea partii sau din oficiu, pronuntarea in vederea depunerii de concluzii scrise.

Din modul de formulare al acestor dispozitii legale rezultd ca este lasata la aprecierea instantei
de judecata posibilitatea de amanare a judecdtii; in cazul In care cererea de améanare este respinsa,
se va améana pronuntarea in vederea depunerii de concluzii scrise. In circumstantele date,
posibilitatea ca partea sa poatd depune concluzii scrise pertinente este afectatd si implicit, este
adusa atingere dreptului la aparare.

Luand in considerare impactul produs de pandemia COVID-19 asupra drepturilor si libertatilor
fundamentale, este necesar ca echitatea procedurilor sa asigure, inter alia, prevenirea exercitarii
abuzive a drepturilor.

Continuarea procedurilor de executare silita a fost permisa in perioada starii de urgentd sub
rezerva respectarii regulilor de disciplind sanitara stabilite de autoritatile cu atributii in domeniu,
pentru a salvgarda dreptul la viata si la integritate fizicd a participantilor la executarea silita.

Avand in vedere impactul economic, social, psihologic generat de pandemia COVID-19, starea
sociald a participantilor la executarea silita (ne referim in principal la debitor si creditor) a fost
reconfiguratd. In procedura executarii silite debitorul se afld in mod traditional intr-o pozitie de

sunt comune Pactului International si Conventiei Europene; Carta Drepturilor Fundamentale adoptd o perspectiva
autonoma in garantarea dreptului la un proces echitabil: articolul 47 reglementeaza dreptul la o cale eficienta de atac
si dreptul la un proces echitabil In timp ce articolul 48 si urmatoarele stabilesc alte prerogative suplimentare
susceptibile de a fi incluse 1n sfera dreptului la un proces echitabil (legalitatea si proportionalitatea infractiunilor si
pedepselor).

100 Anexa nr. 1 din 14 aprilie 2020 la Decretul nr. 240/2020 privind prelungirea stirii de urgentd pe teritoriul Romaniei
- Masuri de prima urgenta cu aplicabilitate directa, publicata in Monitorul Oficial nr. 311 din 14 aprilie 2020.
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inferioritate juridica si economica prin comparatie cu creditorul iar in contextul pandemiei
COVID-19 aceasta stare de subordonare este accentuata.

Creditorul retine, in schimb un avantaj procesual pe care il exploateaza in conditiile pandemiei
COVID-19.

Teoria abuzului de drept este explicitatd de art. 15 din Codul Civil potrivit caruia: Niciun drept
nu poate fi exercitat in scopul de a vatama sau pagubi pe altul ori intr-un mod excesiv §i
nerezonabil, contrar bunei-credinte.

In acelasi sens, respectul pentru drepturile partilor implicate in executarea silitd este
reglementat in art. 625, alin. 1 din Codul de Procedura Civila conform caruia Executarea silita se
face cu respectarea dispozitiilor legii, a drepturilor partilor si ale altor persoane interesate. Starea
debitorului caracterizata de imposibilitatea executdrii obligatiilor fatd de creditor este agravata in
perioada pandemiei iar continuarea executdrii silite in contextul creat implicd o inechitate
procedurala.

Informarea subiectelor procesuale asupra evolutiei procedurii reprezintd un element
circumscris sferei de continut proprie dreptului la un proces echitabil. Comunicarea actelor
procedurale este o cerintd esentiald in scopul asigurarii dreptului la aparare dar si a transparentei
procedurilor judiciare. Art. 64, alin. 7 din Anexa nr. 1 la Decretul nr. 240/2020'°! stabileste ci
opereaza ope legis prezumtia referitoare la acordul de comunicare in cauzele penale a actelor
procedurale prin posta electronica. Dat fiind faptul cd nu toti justitiabilii au acces la tehnologiile
comunicationale (din cauza lipsei de resurse sau din cauza lipsei de cunostinte tehnice), prezumtia
instituitd nu are un fundament social care sa permita aplicarea sa. Mai mult decat atat, aceasta
prezumtie restrictioneaza liberul acces la justitie — care, potrivit dispozitiilor constitutionale, este
un drept absolut. '%?

Procedura echitabila, in dimensiunea informarii subiectelor procesuale, urmareste doua
scopuri: aducerea la cunostintd a masurilor procesuale aplicabile dar si posibilitatea contestarii
masurilor procesuale considerate injuste.

Prin reglementarea cuprinsa in art. 64, alin. 9 din Anexa nr. 1 la Decretul nr. 240/2020 este
suprimat cel din urma scop dat fiind faptul ca ascultarea persoanelor private de libertate prin
videoconferinta la locul de detinere se face fara sa fie necesar acordul persoanei in cauza.

Mai mult decat atat, interpretarea teleologica a dispozitiilor art. 6 din Conventia Europeana
privind Apararea Drepturilor Omului si a Libertétilor fundamentale presupune ca in continutul
dreptului la un proces echitabil este inclusi egalitatea partilor .'%3

Din acest punct de vedere, dispozitiile citate anterior nu se coreleaza cu dispozitiile art. 64,
alin. 10 care aplica distinct regula ascultarii prin videoconferinta in cursul urmarii penale a altor
persoane care nu sunt private de libertate, fiind necesar in acest sens acordul acestora.

10! Thidem.

102 Potrivit art. 21 din Constitutie, (1) Orice persoana se poate adresa justitiei pentru apararea drepturilor, a libertatilor
si a intereselor sale legitime. (2) Nici o lege nu poate ingradi exercitarea acestui drept.

183 Dovydas Vitkauskas, Grigoriy Dikov, Respectarea dreptului la un proces echitabil in temeiul Conventiei Europene
a Drepturilor Omului Ghid informativ despre protectia drepturilor omului realizat de Consiliul Europei, 2010, p. 50.
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Restrictionarea vizitelor 1n penitenciare, desi utild si necesara pentru prevenirea si combaterea
pandemiei COVID-19, reprezinta o mésura care limiteaza dreptul detinutilor la asistenta juridica.
Mijloacele puse la dispozitia detinutilor pentru a mentine contactul cu avocatii lor constau in
telefoane si alte forme de comunicare la distanta. Cu toate acestea, dreptul detinutilor de a folosi
telefonul ca mijloc de comunicare cu exteriorul a fost restrictionat din perspectiva riscului
suplimentar instituit asupra personalului din inchisori — care va fi nevoit sa insoteasca prizonierii
la dispozitivele de comunicare.'* In ipoteza in care posibilitatea de comunicare la distanta exista
si se realizeaza In mod efectiv, aceasta ar putea, totusi, sa restrictioneze calitatea asistentei juridice
primite. Avand in vedere ca asistenta juridica reprezinta una dintre cele mai importante dimensiuni
ale dreptului la apdrare, restrictiile privind frecventa si durata convorbirilor telefonice, de exemplu,
ar putea afecta capacitatea de a transmite informatii juridice si de a obtine consultanta juridica, iar
lipsa intalnirilor in persoana reprezintd o dificultate pentru avocati in ceea ce priveste stabilirea de
raporturi de lucru cu clientii. '%°

Sistemul participarii la sedintele de judecatd prin video-conferinte- desi posibil de
implementat- aduce puternice limitdri asupra modului corect de reprezentare si apdrare a
inculpatului in instantd. Video-conferinta limiteaza dreptul la asistentd confidentiala din partea
avocatului dar si posibilitatea inculpatului- care este lipsit de asistentd de specialitate- de a
participa in mod deplin si efectiv la propria procedura de judecatd. Utilizarea sistemului de video-
conferinta pentru desfasurarea judecdtii este circumstantiat de urmatoarele aspecte: (1) procedura
de judecata desfasurata prin video-conferintd se impune a fi intreprinsad astfel incat sa asigure
aceleasi conditii si particularitati cu cele presupuse de judecata desfasurata in sala de sedinte, cu
participarea fizica a tuturor subiectilor procesuali implicati; (2) nivelul financiar in functie de care
se acorda asistenta juridica se impune a fi reconsiderat pentru ca mijlocul tehnic al video-
conferintei sa fie accesibil unui numar cat mai amplu de detinuti; (3) accesul la datele de la dosar
trebuie asigurat Tn mod efectiv in favoarea inculpatului (fie ca accesarea se face in mod fizic, fie
ci este asiguratd in mod electronic), liber de orice taxa. %

Masura judecatii in sistem conferinta on-line a fost practicatd in Belgia. Instantele civile au
apelat la utilizarea instrumentelor de conferintd video atunci cand continud procedurile de
gestionare a cauzelor in instanta. Totodatd, in Bulgaria, Consiliul Judiciar Suprem a reglementat
masurile de precautie necesare pentru a preveni raspandirea virusului SARS-CoV-2 in cladirile
instantelor de judecatd, stabilind posibilitatea justitiabililor de a depune documentele la instanta
prin posta sau in format electronic; in vederea prezentarii la audieri, justitiabilii sunt citati telefonic
sau electronic. De asemenea, s-a stabilit cd, pana la ridicarea stdrii de urgenta, sedintele de judecata
pot fi organizate la distanta, asigurdnd participarea directa si virtuald a partilor si a participantilor

104 Safeguarding the right to a fair trial during the coronavirus pandemic: remote criminal justice proceedings, p. 4.
Materialul este accesibil on-line pe site-ul:
https://www.fairtrials.org/sites/default/files/Safeguarding%20the%20right%20t0%20a%20fair%20trial%20during%
20the%?20coronavirus%20pandemic%20remote%20criminal%20justice%20proceedings.pdf

105 Safeguarding the right to a fair trial during the coronavirus pandemic: remote criminal justice proceedings, p. 4.
Materialul este accesibil on-line pe site-ul:

https://www fairtrials.org/sites/default/files/Safeguarding%20the%20right%20t0%20a%20fair%20trial%20during%
20the%?20coronavirus%20pandemic%20remote%20criminal%20justice%20proceedings.pdf

106 Safeguarding the right to a fair trial during the coronavirus pandemic: remote criminal justice proceedings, p. 4.
Materialul este accesibil on-line pe site-ul:
https://www.fairtrials.org/sites/default/files/Safeguarding%20the%20right%20t0%20a%20fair%20trial%20during%

20the%?20coronavirus%20pandemic%20remote%20criminal%20justice%20proceedings.pdf
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la proces. Se intocmesc procese-verbale pentru reuniunile organizate si se publica fard intarziere,
iar procesul-verbal al sedintei se pastreazd pand la data limitd stabilitd pentru modificarea si
completarea acestuia. Instanta va informa partile cu ocazia audierii la distanta. In Estonia au fost
create sali virtuale de judecata si au fost mutate echipamentele de conferintd video disponibile
pentru a sprijini posibilitatea desfdsurarii on-line a judecatii in instante. Legislatia Germaniei
reglementeaza mentinerea independentei judecdtorilor inclusiv in situatii exceptionale; in acest
context, dispozitiile legale pentru procedurile civile ofera instantelor posibilitatea de a alege modul
in care se va organiza activitatea acestora in raporturile cu justitiabilii. In Italia, pentru activitatile
care nu sunt suspendate (cele care au fost declarate urgente sau cele considerate de lege drept
prioritare), audierile care necesita prezenta doar a avocatilor sau a partilor pot fi realizate prin
conexiune video, sub rezerva respectdrii adversarului procesual si participarea efectiva a partilor.
In acest scop, este necesard o decizie a sefilor oficiilor judiciare, dupd ce a fost obtinut avizul
Baroului. In Romania, cele doud Decrete prezidentiale avand ca obiect reglementarea stirii de
urgentd, incurajeaza organizarea de mijloace de comunicare la distanta (inclusiv prin intermediul
video-conferintelor) pentru asigurarea continuitdtii activitatii de judecatd in perioada pandemiei
COVID-19.177

Implementarea sistemului de video-conferinte prezintd provocari inclusiv pentru liberul acces
la justitie. In cazul persoanelor aflate in detentie, in executarea unei hotirari de condamnare, care
nu au cunostinte despre sistemul de tehnologii si comunicatii, solutia video-conferintelor poate
genera dificultati suplimentare, in ceea ce priveste dreptul de acces la justitie, in mod special n
situatia Tn care condamnatul doreste exercitarea cailor de atac impotriva hotararii de condamnare.

Impactul instituirii starii de urgenta la nivel national asupra statului de drept poate fi observat
prin reglementarile stabilite asupra domeniului justitiei. Conform art. 63, alin. 1, prima teza din
Decretul nr. 240/2020, Pe durata starii de urgenta, activitatea de judecata continua in cauzele de
urgentd deosebita. Scopul masurilor au vizat evitarea aglomerarii in instante; in acest sens vorbim
de o restrangere a cauzelor neurgente (lipsite de urgentd). Pe durata starii de urgentd toate
termenele procedurale si cele de prescriptie au fost si ele suspendate de drept ceea ce presupune o
atenuare a restrictionarii drepturilor, daca analizdm masurile luate in ansamblu. De asemenea, din
punct de vedere procedural drepturile deduse judecdtii nu se perima.

Din perspectiva incdlcarii dreptului la un proces echitabil sunt relevante hotararile si
recomandarile emise de CSM, precum si hotérarile apartinand colegiilor de conducere ale Curtilor
de Apel prin care s-au stabilit tipurile de cauze care se judeca pe durata starii de urgenta, atat in
materie civild, cat si in materie penald, acte administrative care, pe considerentul administrarii
echitabile a justitiei, au addugat la dispozitiile decretelor de instituire, respectiv de prelungire a
starii de urgenta, ceea ce a contribuit la aparitia unei jurisprudente neunitare si a unui management
diferit al respectivelor tipuri de cauze.

197 Datele analizate au fost extrase din studiul European Commission, Directorate — General Justice and Consumers,
Directorate A: Civil and commercial justice Unit A.1: Civil justice, Comparative table on COVID-19 impact on civil
proceedings (Information collected by DG JUST), accesibil la adresa:
https://e-justice.europa.eu/content_impact of the covidl9_virus_on_the justice field-37147-en.do.
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Hotararea nr. 417/24 martie 2020 a Consiliului Superior al Magistraturii, Sectia pentru
Judecatori, stabileste, cu titlu general, indrumari referitoare la cauzele repartizate instantelor
judecatoresti In vederea judecarii, pe fond sau in cdile de atac, pe durata starii de urgenta. Astfel,
au fost individualizate, in functie de obiectul lor, cauzele repartizate instantelor de judecata
(Judecdtorii, tribunale, curti de apel). Dispozitiile Hotararii nr. 417/2020 a CSM 1isi gasesc
aplicabilitatea inclusiv In perioada de prelungire a starii de urgenta, hotarata prin Decretul nr.
240/2020. Cu toate ca scopul adoptarii Hotararii CSM consta, in principal, in asigurarea unitatii in
privinta cauzelor in care se continud sau nu judecata pe durata starii de urgenta, efectul produs in
mod concret a fost diferit. Cu titlu de exemplu, prin hotararea CSM s-a stabilit ca, pe perioada
starii de urgenta sa fie solutionate dosarele care se judeca fara citarea partilor (potrivit art. 1, alin.
2 din documentul mentionat anterior); cu toate acestea, prin Hotararea Colegiului de Conducere a
Tribunalului Bucuresti nr. 8 din data de 30 martie 2020, s-a stabilit ca 1n pricinile ce se judeca fara
citarea partilor sa nu se procedeze la judecata.

In aceste conditii, instantele de judecatd au procedat diferit, existind abordari diferite
referitoare la cauzele avand ca obiect contestatia la executare in materie penald, cererile de
modificare a pedepsei, in general, cauzele avand ca obiect procedurile jurisdictionale aferente fazei
de punere in executare a hotararilor judecatoresti definitive pronuntate in materie penald, dar si
abordari diferite in ceea ce priveste tipurile de cauze apreciate ca fiind urgente de fiecare complet
in parte, a caror judecata s-a desfasurat in continuare, pe durata starii de urgenta.

Lipsa de previzibilitate a modului de administrare a cauzelor pe durata starii de urgenta poate
conduce la incélcari ale dreptului la un proces echitabil, in conditiile in care justitiabili aflati Tn
situatii identice sau similare au primit un tratament juridic diferit, independent de calitatea
solutiilor pronuntate.

Luand in considerare evolutia stérii de urgentd si dinamica cererilor a caror solutionare este
necesard pe durata stdrii de urgentd, Consiliul Superior al Magistraturii adopta Hotdrarea nr. 707
din data de 30 aprilie 2020 prin care este extinsa lista cauzelor a caror solutionare se impune pe
durata starii de urgenta. In consecinti, in sfera de competenta a judecitoriilor, pe perioada starii
de urgenta, au fost incluse plangerile impotriva hotararilor de respingere in procedura accelerata,
plangerile Tmpotriva hotararilor de respingere a cererilor de acces la o noud procedura de azil,
cauzele care se judeca fara citarea partilor, cererile de restituire a cautiunii. Cauzele deferite spre
solutionare tribunalelor in perioada starii de urgentd au fost extinse pentru a cuprinde: litigiile
privind achizitiile publice, cererile de deschidere a procedurii insolventei formulate de debitor,
contestatiile Tmpotriva deciziei de concediere sau a deciziei de suspendare a contractului individual
de munci, cauzele care se judeci fari citarea partilor, cererile de restituire a cautiunii. In sfera de
competentd a curtilor de apel au fost incluse cauze referitoare la achizitii publice, cauzele care se
judeca fara citarea partilor, cauzele de restituire a cautiunii.

Punerea in aplicare a dispozitiillor din decretele prezidentiale se realizeaza in acord cu
Ordonanta de Urgentd a Guvernului nr. 1/1999, modificata si completatd inclusiv prin Ordonanta
de Urgenta a Guvernului nr. 34/2020. Cele doud ordonante de urgentd au fost atacate la Curtea
Constitutionala de cétre Institutia Avocatul Poporului. Conform art. 1 din OUG nr. 34/2020,, art.
28 din OUG nr. 1/1999 se modifica astfel: (1) Nerespectarea prevederilor art. 9 constituie
contraventie si se sanctioneaza cu amenda de la 2.000 lei la 20.000 lei, pentru persoane fizice, si
de la 10.000 lei la 70.000 lei, pentru persoane juridice.” Modificarea adusa prin OUG nr. 34/2020
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este lipsita de claritate deoarece se rezuma la a mentiona prevederile art. 9 ca fapte
contraventionale, fara a le identifica In mod expres.

In perioada starii de urgenta, regimul sanctionator al unor infractiuni (de exemplu zadarnicirea
combaterii bolilor) este mai grav, la pedeapsa legala putandu-se aplica un spor de 2 ani de
inchisoare. Din ratiuni de tehnica legislativa (asigurarea corelarii dintre reglementarile aplicabile
in perioada stdrii de urgenta) includerea prevederilor precizate mai sus in continutul Decretului nr.
195/2020, respectiv in continutul Decretului nr. 240/2020, reprezinta o actiune care ar fi asigurat
premisele aplicarii principiului nemo censetur legem ignorare.

De lege lata, nu s-a optat pentru solutia legislativa a integrarii dispozitiilor de agravare a
regimului sanctionator pentru anumite infractiuni pe perioada starii de urgenta in Decretele prin
care se instituie starea de urgenta, aspect care limiteaza premisele predictibilitatii si claritatii
juridice.

Insecuritatea juridicd este accentuatd in conditiile in care, regimul sanctionator agravat in
perioada starii de urgentd pentru anumite infractiuni nu este aplicat de plano ci aplicarea acestuia
este conditionatd de interpretarea si individualizarea date de instanta de judecata. Desi starea de
urgentd reprezintd un eveniment a carui manifestare este certd (fiind instituitd/mentinutd prin
Decret prezidential), aplicarea unui regim sanctionator agravat nu este sigurd, fiind ldsatd la
aprecierea instantei.
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III. Drepturi economice si sociale

Spre deosebire de Pactul International cu privire la Drepturi Civile si Politice, Pactul
International cu privire la Drepturile Economice, Sociale si Culturale nu prevede nicio clauza de
urgentd publica. Asadar, se poate interpreta ca Pactul este, in principiu, aplicabil in caz de conflict
armat si alte urgente publice. Pe de cealaltd parte, unele dintre drepturile protejate de acest
document au caracter ,,programatic”’. De asemenea, este prevazutd o clauza de limitare generala,
potrivit art. 4 din Pact, care permite statelor supunerea acestor drepturi doar limitarilor stabilite de
lege, numai intr-o masurd compatibila cu natura acestor drepturi si ,,exclusiv in vederea promovarii
bunastarii generale intr-o societate democraticd”. Avand in vedere aceastd formulare, dispozitia
citata nu permite o limitare extensiva a drepturilor, si, in niciun caz, nu presupune o deviere de la
standardul minim de viata si sdnatate, chiar si In caz de conflict armat. Totodata, inclusiv In cazuri
de fortd majora se mentine obligatia de a depune toate eforturile posibile pentru remedierea
situatiei, indiferent daca este vorba despre solicitarea si primirea de asistentd externa.

Dreptul la sanatate

Pactul International cu privire la Drepturile Economice, Sociale si Culturale prevede la art. 12
dreptul la sanatate, recunoscand dreptul oricérei persoane de a se bucura de cea mai buna stare de
sinitate fizica si mintala.!% Dreptul la sinitate se referd att la libertiti, cat si la drepturi, precum
dreptul oricarei persoane de a accesa in mod egal serviciile de sanatate. Dreptul la sdnatate este un
drept incluziv care se refera si la factorii care influenteaza starea de sdnatate, precum accesul la
apa potabild si conditii de igiend, hrana, nutritie si asigurarea de locuinte, acces la educatie si
informatii privind sandtatea, inclusiv sanatatea sexuala si reproductivd. Un aspect esential este
reprezentat de participarea populatiei la procesul de luare a deciziilor la nivel comunitar, national
si international.!%

Dreptul la sanatate este fundamentat pe o serie de elemente care trebuie respectate de catre
state, respectiv disponibilitate, accesibilitate, acceptabilitate si calitate. Astfel, institutiile, bunurile
si serviciile de sanatate trebuie sa fie suficiente la nivelul unui stat, si sa fie disponibile tuturor fara
discriminare, tindnd cont de aspecte precum disponibilitate din punct de vedere geografic, conditie
economicd, accesibilitate pentru grupurile marginalizate care nu trebuie sa fie Impovarate din
punct de vedere financiar. !

Se poate observa ca obligatia statelor de a respecta dreptul la sdnatate are implicatii si asupra
factorilor determinanti asupra starii de sdnatate, respectiv acces la apd potabila, hrana, igiena,
locuinte, informatii si educatie in materie de sinitate.!!!

108 (1) Statele parti la prezentul Pact recunosc dreptul pe care il are orice persoand de a se bucura de cea mai buna
sdnatate fizicd si mintald pe care o poate atinge. (2) Masurile pe care statele parti la prezentul pact le vor adopta in
vederea asigurarii exercitarii depline a acestui drept vor cuprinde masurile necesare pentru a asigura: [...] ¢) profilaxia
si tratamentul maladiilor epidemice, endemice, profesionale si a altora, precum si lupta impotriva acestor maladii; d)
crearea de conditii care s asigure tuturor servicii medicale si un ajutor medical in caz de boala.”

109 Conform art. 8 si art. 11 din Comentariul General nr. 14 al Comitetului pentru drepturi economice, sociale si civile,
disponibil la adresa: https://www.refworld.org/pdfid/4538838d0.pdf.

119 Conform art. 12 din Comentariul General nr. 14 al Comitetului pentru drepturi economice, sociale si civile.

1T https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/human-rights-and-health.
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Abordarea bazata pe drepturile omului presupune asigurarea dreptului la sanatate indeosebi
pentru acele categorii marginalizate si care au acces limitat sau restrans la servicii de santate. In
acest sens, amintim ci obiectivul de dezvoltare durabild nr. 3''? prevede ci accesul la servicii de
asistentd medicala de calitate reprezinta un element esential al functionarii adecvate a unei societati
durabile. De asemenea, se prevede promovarea bunastarii tuturor, la orice varsta, cu accent pe
preventie. In plus, obiectivul previzut de Agenda 2030 subliniazi importanta abordarii bolilor
psihice care de multe ori sunt stigmatizate sau neglijate.

Actionand potrivit principiilor subsidiaritatii’’> si marjei de apreciere a statelor'’* Curtea

Europeana a Drepturilor Omului poate aprecia reactia statelor la problemele create de pandemia
COVID-19 prin prisma gradului in care statele au indeplinit obligatiile decurgand din art. 1 al
Conventiei Europene pentru Apararea Drepturilor Omului si a Libertétilor Fundamentale conform
caruia Inaltele Parti Contractante recunosc oricdrei persoane aflate sub jurisdictia lor drepturile
si libertatile definite in Titlul I al prezentei Conventii.

Pornind de la aceste considerente, Curtea a stabilit, pe cale jurisprudentiala cd masurile de
prevenire generala a bolilor infectioase sunt plasate in sarcina autoritatilor interne, acestea fiind
abilitate sa evalueze prioritatile, nevoile si resursele de la nivel national. Prin raportare la protectia
sanatatii persoanelor detinute, Curtea a stabilit ca este In sarcina autoritdtilor nationale adoptarea
de masuri legislative si administrative necesare pentru prevenirea raspandirii afectiunilor
contagioase, prin introducerea unui sistem de testare pentru detinuti si garantarea unui tratament
prompt si eficient. Mutatis mutandis, este limpede ca statele pot fi gésite responsabile pentru
neadoptarea masurilor pertinente legate de combaterea si prevenirea pandemiei COVID-19 insa,
Curtea nu poate actiona, in acest domeniu, in sensul impunerii unor obligatii suplimentare asupra
statelor membre precum accesul larg la testarea pentru detectarea virusului SARS-CoV-2.

Masurile care trebuie sa fie adoptate de statele membre in vederea protejarii dreptului la
sdndtate genereaza dificultati si restrangeri privind respectarea vietii private si a datelor cu caracter
personal. In situatii de urgenta sanitard publica, dreptul la sanitate nu poate fi privit izolat de
celelalte drepturi. Trebuie sd ludm 1n considerare implicatiile pe care masurile pentru protectia
sanatatii le pot avea asupra altor prerogative. Cu titlu de exemplu, una dintre preocuparile majore
ale statelor membre Tn momentul izbucnirii pandemiei a constat in identificarea pacientului zero;
de asemenea, identificarea pacientilor suspectati sau confirmati cu virusul COVID-19 implicd un
proces de ancheta epidemiologica care presupune, in mod necesar, dezvaluirea datelor cu caracter
personal. Desi Curtea Europeand nu a dezvoltat incd jurisprudenta avand ca obiect protectia
dreptului la sdndtate in contextul pandemiei COVID-19, retinem, prin analogie, solutia avansata
de Curtea Europeana cu privire la protectia persoanelor infectate cu virus HIV: 1n acest caz s-a

112 http://dezvoltaredurabila.gov.ro/web/obiective/odd3/

113 Potrivit Gabriel Fiiglistaler, IDHEAP Institut de hautes études en administration publique, The Principle of
Subsidiarity and the Margin of Appreciation Doctrine in the European Court of Human Rights’ Post-2011
Jurisprudence, n sistemul de drept al Conventiei Europene, continutul principiului subsidiaritatii, Sarcina de a asigura
respectarea drepturilor inscrisd in Conventie revine in primul rand autoritdtilor din statele contractante mai degraba
decat Curtii [CtEDQO]. Instanta [astfel] poate si trebuie sa intervind numai in cazul in care autoritdtile interne nu
reusesc in aceastd sarcind.

14 Doctrina marjei de apreciere a statelor decurge din principiul subsidiaritatii si implica posibilitatea acordata
autoritatilor nationale de a pune in aplicare garantiile Conventiei prin intermediul reglementarilor nationale in diferite
domenii in functie de nevoile si resursele locale conform opiniei exprimate de Gabriel Fiiglistaler, IDHEAP Institut
de hautes études en administration publique, The Principle of Subsidiarity and the Margin of Appreciation Doctrine
in the European Court of Human Rights’ Post-2011 Jurisprudence.
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stabilit recunoasterea dreptului la confidentialitate in temeiul art. 8 din CEDO. In privinta
protectiei persoanelor infectate cu virusul HIV, CEDO a retinut ca legislatia internd trebuie sa
ofere garantii adecvate pentru a preveni orice comunicare sau dezvaluire a datelor cu privire la
sanatatea personald, care pot fi incompatibile cu garantiile cuprinse in art. § CEDO cu privire la
dreptul la confidentialitate!!®>. Cu alte cuvinte, in gestionarea crizei de sinitate determinati de
bolile contagioase, Curtea subliniazd nevoia promovarii si protejarii unui fin echilibru intre
protectia confidentialitatii datelor legate de starea de sdnatate a persoanelor suspectate de a fi
infectate in temeiul dreptului la viatd privati si dreptul la sinitate al comunititii. In tot cazul,
dreptul la confidentialitate nu este absolut, astfel cum nu are valente absolute nici dreptul la viata
privata. Protejarea confidentialitatii poate fi limitata prin apel la interesul public — de exemplu,
pentru a se asigura siguranta personalului spitalului.

Desi la nivel global, pandemia COVID-19 a fost recunoscuta ca o situatie de urgenta publica,
argumentarea acesteia de Curtea Europeana a Drepturilor Omului in jurisprudenta sa reprezintd un
demers dificil. De-a lungul timpului, Curtea a admis, pe cale jurisprudentiala, existenta unui drept
de acces la asistenta medicala de urgenta circumscris dreptului la viata prevazut de art. 2 din
Conventie. Observam deci o incongruenta in jurisprudenta Curtii Europene: dreptul la sanatate
este recunoscut ca fiind in stransa conexiune cu dreptul la viatd privata si de familie iar dreptul de
acces la asistentd medicald de urgenta este identificat ca fiind parte din continutul dreptului la
viatd. '

Carta Sociald Europeani (Revizuitd) prevede la art. 13'!7 dreptul la asistentd sociald si
medicald, care stipuleazd obligatia statelor de a oferi prestatii sociale pentru Ingrijiri medicale
persoanelor care nu dispun de resurse suficiente, fara a pune in pericol drepturile lor politice sau
sociale, precum si faptul ca serviciile necesare pot fi obtinute atat de la furnizori de stat, cat si
privati.

In sistemul de drept al Cartei Sociale Europene (Revizuite), Comitetul European al Drepturilor
Sociale a interpretat dreptul la sanatate din perspectiva provocdrilor create de pandemia COVID-
19, explicand necesitatea instituirii unor mdsuri urgente de combatere si prevenire. In opinia
Comitetului, masurile urgente pot include: testarea si monitorizarea subiectilor, distantarea fizica
si izolarea sociala, furnizarea de masti de protectie adecvate si dezinfectant, precum si impunerea
carantinei §i ,,blocarea” angajamentelor sociale. De asemenea, este subliniatd necesitatea
proiectdrii i punerii In aplicare a acestor mdsuri in acord cu informatiile stiintifice si in
conformitate cu standardele relevante privind drepturile omului. Masurile adoptate in situatii de
urgentd medicald precum cazul pandemiei COVID-19 se adreseaza, cu precadere, Statelor Parti si
constau, 1n principal, in: asigurarea disponibilitatii unui numar suficient de paturi de spital, unitati

115 Hotararea pronuntati de CEDO in cauza Z impotriva Finlandei, pct. 95 si hotirarea pronuntati de CEDO 1in cauza
Mockuté impotriva Lituaniei, 2018, pct. 93-94.

116 Pentru mai multe detalii, a se consulta Aleydis Nisen, 4 Right to Access to Emergency Health Care: The European
Court of Human Rights Pushes the Envelope, Medical Law Review (Oxford University Press), Vol. 26 No. 4, 2018,
p. 697.

17 Dreptul la asistentd sociald si medicala [...] partile se angajeaza: 1. sd vegheze ca orice persoand care nu dispune
de resurse suficiente si care nu este in masura sa si le procure prin propriile mijloace sau sa le primeasca dintr-o alta
sursd, in special prin prestatii rezultate dintr-un regim de securitate sociald, sd poatd beneficia de o asistenta
corespunzatoare i, in caz de boala, sd poata beneficia de ingrijirile impuse de starea sa; 2. s vegheze ca persoanele
care beneficiaza de o astfel de asistentd sa nu sufere, din acest motiv, o diminuare a drepturilor lor politice sau sociale;
3. sé prevada ca fiecare sa poatd obtine, prin servicii competente cu caracter public sau privat, orice sfat si orice ajutor
personal necesar pentru a preveni, indeparta sau atenua starea de nevoie de ordin personal si de ordin familial.
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si echipamente de terapie intensiva, dislocarea unui numar adecvat de profesionisti din domeniul
sanatatii si asigurarea, in favoarea acestora, a unor conditii de munca sandtoase §i sigure,
educarea indivizilor cu privire la riscurile pe care le prezinta infectarea cu virusul SARS-CoV-2,
inclusiv derularea de programe de constientizare a publicului, astfel incat sa informeze populatia
despre modalitatile de reducere a riscurilor de contagiune si de accesare a serviciilor de asistenta
medicala, daca este necesar.

Totodata, Statele Parti la Carta Sociald Europeand (Revizuitd) au obligativitatea de a
implementa sisteme de imunizare menite a contracara sursa virusului si a asigura reducerea
incidentei bolilor. O atentie sporitd se impune a fi acordata cercetdrii in domeniul dezvoltarii
vaccinurilor, fiind necesar un sistem de finantare corespunzator si eficient coordonat de actorii
publici si privati. De asemenea, Comitetul subliniazd obligatia Statelor de a se concentra, in
implementarea dreptului la sanatate in contextul pandemiei COVID-19, pe doud obiective majore:
limitarea pierderilor de vieti omenesti si limitarea cazurilor de Tmbolnavire cu virusul SARS-CoV-
9 118

La nivelul Consiliului Europei au fost intreprinse eforturi semnificative pentru a aborda, in
cadrul documentelor programatice, problema urgentei sanitare publice. Prin Rezolutia 2114
(2016) a Adunarii Parlamentare a Consiliului Europei, au fost evidentiate principalele aspecte
referitoare la urgenta internationala in domeniul sanatatii publice In contextul manifestarii
virusurilor HIN1, Ebola si Zika. Rezolutia identifica in mod expres cauzele determinante ale
amenintarilor la adresa sanatatii comunitatii internationale: aparitia §i raspandirea de noi
microbi; globalizarea ofertelor de calatorii si a produselor alimentare; multiplicarea agentilor
patogeni rezistenti la medicamente; eliberarea, intentionata sau nu, a agentilor patogeni;
achizitia, fabricarea si utilizarea agentilor biologici in scopuri teroriste; dezastre naturale care
duc la epidemii.

Adunarea Parlamentara recomanda factorilor de decizie politici de la toate nivelurile (inclusiv
Uniunea Europeana si OMS) sa fie de acord sa imbunatateasca pregatirea pentru situatii de urgenta
la nivel international, inclusiv prin modificari legislative. Se impune colaborarea dintre statele
membre ale Consiliului Europei si factorii decizionali relevanti in vederea realizarii urmatoarelor
scopuri:

in cazul unei urgente de sanatate publica cauzate de o boala transmisibila, sa proiecteze si sa
implementeze cu precautie orice masurd de control a sanatatii publice, menita sa reduca riscurile
susceptibile de a incdlca drepturile si libertatile individuale (carantind, restrictii sociale, masuri de
control la frontiere si de circulatie, de exemplu);

in urma unei urgente de sanatate publica, se impune reabilitarea si asistenta psihologica pentru:
a impiedica discriminarea supravietuitorilor si stigmatizarea pacientilor cu dizabilitati; a acorda
Organizatiei Mondiale a Sanatatii (OMS) rolul principal in gestionarea situatiilor de interes
international in domeniul sanatatii publice si pentru a se asigura cd OMS are competentele necesare
si finantare stabila pentru a aplica Tn mod eficient Regulamentul international de sanatate; a asigura
cooperarea, coordonarea si monitorizarea eficienta intre OMS, Uniunea Europeana, alte agentii
specializate ale Organizatiei Natiunilor Unite, Centrul European pentru Prevenirea si Controlul
Bolilor si organizatiile neguvernamentale internationale relevante; participarea activa la Adunarea

118 European Committee of Social Rights, Statement of interpretation on the right to protection of health in times of
pandemic (adopted by the Committee on 21 April 2020).
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Mondiala a Sanatatii si asigurarea unei bune guvernari a OMS, promovand si monitorizind
eforturile de reforma, inclusiv transparenta in componenta grupurilor de experti; a construi sisteme
de sadnatate rezistente la nivel national, prin implementarea strategiilor pentru prevenirea si
gestionarea riscurilor majore pentru sandtatea publica, inclusiv un sistem de detectare timpurie,
colectarea de date precise, disponibilitatea diagnosticului si procesarea si monitorizarea continua
in timp real pentru a imbunatati rezultatele in conformitate cu recomandarile internationale;
promovarea cercetdarii si dezvoltarii medicamentelor, dispozitivelor de diagnostic si a vaccinurilor,
intr-un spirit de solidaritate, cu cercetari adecvate gata sa fie testate In timpul unei epidemii, in
vederea credrii unor proceduri accelerate de autorizare si de garantare ca medicamentele sau
vaccinurile astfel dezvoltate sunt accesibile, in special pentru pacientii vulnerabili, prin furnizarea
corespunzitoare de medicamente si tratamente in conditii stricte de siguranta. '

Luénd in considerare gradul inalt de contagiune, riscurile si implicatiile pandemiei COVID-19
asupra protectiei si promovarii drepturilor omului in situatii de urgentd sanitara publica, apreciem
ca recomandarile avansate de Adunarea Parlamentara prin Rezolutia 2114 (2016) pot fi aplicate,
mutatis mutandis, in strategia de prevenire si combatere a pandemiei COVID-19.

Conceptualizarea dreptului la sanatate in contextul urgentei publice a fost realizata, intr-un
mod cuprinzator, de sistemul ONU. Acceptiunea expertilor ONU vizavi de aceastd problematica
a fost coerentd si constantd. Prima etapa in interpretarea art. 12 din Pactul International privind
Drepturile Economice, Sociale si Culturale a fost realizatd de Comitetul specializat in
monitorizarea Pactului in temeiul careia dreptul la sandtate trebuie inteles ca fiind o prerogativa
ce presupune accesul la o varietate de facilitati, bunuri, servicii si conditii necesare pentru
realizarea starii fizice si psihologice optime a unei persoane.’ In contextul pandemiei COVID-
19 analiza dreptului la sdnatate publica a fost realizata in special prin luarea in considerare a
categoriilor sociale vulnerabile din punct de vedere medical — prin aceasta sintagma fiind
desemnate atat persoanele suferinde de comorbiditati cat si persoanele dependente de substante
psihotrope sau halucinogene. Conceptia precizata anterior in legaturd cu interpretarea si
exercitarea dreptului la sandtate a fost reiteratd si adaptata contextului actual, fiind mentionat in
mod expres ca (...) toti indivizii, fara exceptie, au dreptul la interventii de salvare a vietii, iar
aceasta responsabilitate revine autoritatilor nationale. Este esential ca guvernele sa introduca
masuri care sa impiedice raspandirea COVID-19, sa intreprinda o serie de actiuni suplimentare
pentru a reduce impactul potential negativ pe care aceste masuri il pot avea asupra vietii
oamenilor. !

La nivel international, conceptualizarea urgentei publice sanitare reprezintd un demers
intreprins sub auspiciile Comitetului ONU pentru drepturile economice sociale si culturale —
organism avand competenta privind reglementarile internationale in materia sdnatatii si in situatii

119 Résolution 2114 (2016), La gestion des urgences de santé publique de portée internationale, Assemblée
parlementaire, Origine - Discussion par [’Assemblée le 22 avril 2016 (18e sé€ance) (voir Doc. 14012, rapport de la
commission des questions sociales, de la santé et du développement durable, rapporteure: Mme Silvia Eloisa Bonet).
Texte adopté par I’Assemblée le 22 avril 2016 (18e séance).

120 Committee on economic, social and cultural rights, twenty-second session Geneva, 25 April-12 May 2000, Agenda
item 3, substantive issues arising in the implementation of the international covenant on economic, social, and cultural
rights, General Comment No. 14 (2000), The right to the highest attainable standard of health (article 12 of the
International Covenant on Economic, Social and Cultural Rights).

121 Statement by the UN expert on the right to health* on the protection of people who use drugs during the COVID-
19 pandemic.
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de urgenta. Standardele instituite de Comitet au valoare obligatorie la nivelul comunitatii
internationale prin raportare la gestionarea situatiilor de urgenta publica sanitara; acestea din urma
sunt definite de Comitet ca evenimente extraordinare care constituie un risc pentru sandatatea
publica a comunitatii internationale prin raspandirea transfrontaliera a virusului §i care necesita
un raspuns international coordonat.’?’

Luénd in considerare specializarea Comitetului in gestionarea situatiilor de urgenta publica in
domeniul sanatatii, si cea mai recentd Declaratie emisa de acesta in vederea consolidarii efortului
international de combatere a pandemiei COVID-19, retinem recomandarile adresate de Comitet
Organizatiei Mondiale a Sanatatii: sustinerea statelor vulnerabile cu sprijin suplimentar tehnic si
logistic; stabilirea de mecanisme pentru a disemina bunele practici de la nivelul statelor catre
partenerii si misiunile OMS si viceversa; indrumarea statelor cu privire la ajustarea masurilor de
sdndatate publica tindnd cont de diferite evolutii ale situatiei epidemiologice a pandemiei;
includerea 1n programele de dezvoltare de terapii si vaccinuri a tuturor statelor din toate regiunile;
continuarea colabordrii la nivel international pentru a obtine un acces echitabil la echipamentele
de protectie personald, diagnostice si echipamente biomedicale esentiale pentru contracararea
pandemiei COVID-19; coordonarea retelelor globale de experti in epidemiologie, laborator,
vaccinuri, ingrijire clinicd, prevenirea si controlul infectiilor, stiinte sociale si cercetare
operationald. !

Avand in vedere pandemia cauzatd de virusul SARS-CoV-2, trebuie sd se pund accent pe
asigurarea serviciilor de sanatate pentru fiecare persoand infectata, insa, nu trebuie ignorate nici
alte afectiuni care nu au legaturd cu virusul si pentru care sunt necesare n continuare servicii
medicale. In acest sens, Organizatia Mondiald a Sanatitii a publicat un ghid'** de orientari
operationale pentru mentinerea serviciilor esentiale de sanatate in contextul unei epidemii. Potrivit
ghidului statele trebuie sa identifice categoriile de servicii prioritare, printre care se numara:
preventia bolilor transmisibile, asigurarea vaccinarii, servicii privind sdnatatea reproductiva,
inclusiv in timpul sarcinii si la nastere, Ingrijirea populatiei vulnerabile, furnizarea de medicamente
pentru bolile cronice, inclusiv boli mintale, servicii de urgenta si servicii de imagistica si laborator.
Pentru asigurarea serviciilor prioritare sunt importante, printre altele, igienizarea corespunzatoare
a spatiilor, delimitarea clard a unor circuite curate care sd nu se Intrepatrundd cu circuitele
pacientilor infectati, asigurarea de spatii (in contextul in care unele unitdti medicale devin unitéti
speciale pentru tratarea pacientilor infectati cu virusul SARS-CoV-2), asigurarea unor protocoale
unice de conduitd preventiva si terapeutica pentru persoanele infectate cu virusul SARS-CoV-2 si,
in special, asigurarea fortei de munca.

O problema delicatd identificatd la nivelul multor state in contextul actualei pandemii este
reprezentatd de lipsa echipamentelor medicale adecvate (masti de protectie, manusi,
combinezoane, ochelari de protectie) a dezinfectantelor din categoria biocide si in special
virulicide si a aparaturii medicale adecvate (ventilatoare mecanice in special). In lipsa acestora,
asigurarea conditiilor optime pentru tratarea pacientilor infectati devine imposibila si poate duce

122 Documentare electronica in sistem informatic realizata prin accesarea site-ului:

http://www10.who.int/features/qa/emergency-committees/en/.

123 Statement on the third meeting of the International Health Regulations (2005) Emergency Committee regarding
the outbreak of coronavirus disease (COVID-19).

124 Disponibil pe: https://www.who.int/publications-detail/covid-19-operational-guidance-for-maintaining-essential-

health-services-during-an-outbreak.
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la situatii grave, precum imbolnavirea personalului medical, care devine la randul sau sursa de
raspandire accelerata a virusului.

O latura esentiala a dreptului la sandtate este reprezentatd de asigurarea accesului la servicii de
sdnatate si ingrijire fara discriminare atat persoanelor infectate, cat mai ales celorlalte categorii de
pacienti necontaminati care prezintd patologie uzuald si necesitd servicii medicale furnizate in
conditii de maxima siguranta. In acest sens, se pune problema dezvoltarii unor protocoale de triaj
epidemiologic eficiente pentru toti pacientii, care sa nu tind cont de varsta acestora sau de
dizabilitate, sex sau orice alt motiv. In ultima perioada s-au constatat doua tipuri de discriminari.
Pe de o parte amplificarea discrimindrii pe baza de varsta, tinand cont ca persoanele varstnice fac
parte din una dintre cele mai vulnerabile categorii, si pe de alta parte limitarea serviciilor medicale
pentru pacientii neinfectati a dus la agravarea, de multe ori ireversibila, si decesul persoanelor care,
desi bolnave fiind, nu au putut accesa serviciile medicale.

Potrivit HG nr. 252/2020 privind stabilirea unor masuri in domeniul sanatatii pe perioada
instituirii starii de urgenta pe teritoriul Romaniei, ,,Serviciile medicale si medicamentele necesare
pentru tratarea cazurilor de infectare cu virusul SARS-CoV-2 si complicatiile acestora se acorda
tuturor persoanelor aflate pe teritoriul Romaniei, pe toata perioada stérii de urgenta, si se suporta
din bugetul Fondului national unic al asigurarilor sociale de sanatate, dupd caz.” De asemenea,
Hotararea de Guvern prevede ca nu este nevoie de utilizarea cardului national de sdnatate pentru
servicii medicale, Ingrijire la domiciliu, medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale si
tehnologii si dispozitive asistive. In acelasi timp, potrivit Hotararii, furnizorii de servicii medicale
care au relatii contractuale cu casele de asigurari de sanatate, trebuie sa asigure ,,0 corecta evaluare,
monitorizare si tratare a tuturor categoriilor de persoane, indiferent de diagnostic, iar in timpul
tratdrii acestea sd fie monitorizate si din perspectiva COVID-19, in vederea limitarii extinderii
pandemiei”.

Masura carantinei/izolarii sociale se impune a fi analizatd nu doar ca un element care
restrictioneaza libertatea de circulatie ci si ca o masurd sanitard de prevenire si combatere a
pandemiei COVID-19. Luand in considerare acest aspect, prin Ordinul Ministrului Sanatatii nr.
414 din 11 martie 2020'?° este definitd, in art. 1, notiunea de carantind prin exemplificarea
urmatoarelor situatii: (1) carantina institutionalizata in spatii special amenajate; (2) carantina la
domiciliu; (3) izolare la domiciliu; (4) carantinarea unei comunitati reprezinta carantind la o
locatie declarata, ca urmare a instituirii masurii de carantina a unor cladiri, localitati sau zone
geografice, conform legii. Conform Ordinului Ministrului nr. 414 din 11 martie 2020, spatiile
destinate carantinei institutionalizate sunt stabilite de autoritatile administratiei publice locale —
care au competenta de a incheia contractele de inchiriere ale acestora, fiind totodata responsabili
pentru eliminarea deseurilor, igienizare, repartizarea pe camere a persoanelor carantinate si
asigurarea hranei acestora. Totodata, Directiile de Sanatate Publicd si Directia de Sandtate Publica
a Municipiului Bucuresti reprezintd autorititile medicale competente cu avizarea spatiilor de

125 Publicat in Monitorul Oficial al Roméaniei nr. 201 din data de 12 martie 2020, avand ca obiect de reglementare
instituirea masurii de carantind pentru persoanele aflate in situatia de urgentd de sandtate publicd internationald
determinata de infectia cu virusul SARS-CoV-2 si stabilirea unor masuri in vederea prevenirii si limitarii efectelor
pandemiei. Varianta consolidatd a Ordinului reprezintd rezultatul modificarilor aduse prin urmatoarele documente:
Ordinul nr. 497 din 25 martie 2020; Ordinul nr. 622 din 14 aprilie 2020; Ordinul nr. 629 din 15 aprilie 2020; Ordinul
nr. 816 din 14 mai 2020; Ordinul nr. 847 din 20 mai 2020; Ordinul nr. 1.069 din 11 iunie 2020; Ordinul nr. 1.080 din
12 iunie 2020.
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carantinare si cu emiterea avizelor epidemiologice de iesire din carantind. Este important de retinut
cd starea de sanatate a persoanelor carantinate trebuie sa fie supusd unei atente monitorizari
avand in vedere separarea persoanelor carantinate de membrii familiei, conditiile locative §i
impactul psihologic al riscului crescut de infectare cu virusul COVID-19. Potrivit Ordinului nr.
414 din 11 martie 2020, in scopul asigurdrii asistentei medicale a persoanelor carantinate,
Directiile de Sandtate Publica Judetene si Directia de Sanatate Publica a Municipiului Bucuresti
nominalizeaza unitatile sanitare responsabile de acordare a asistentei medicale de pe raza judetului,
respectiv a Municipiului Bucuresti.

Dupa cum am precizat anterior, din perspectiva dreptului la sdndtate, carantina constituie o
masurd sanitard de prevenire si combatere a pandemiei COVID-19 astfel, persoanele aflate n
carantind trebuie sa beneficieze de masuri medicale specifice care sa sprijine persoanele infectate
in procesul de reinsertie social, in toate dimensiunile acesteia. In aceste conditii, asiguratii carora
li se aplica masura de carantinare beneficiazd de concediu si indemnizatie de carantind pentru
perioada stabilitd prin documentul eliberat de Directiile de Sénatate Publicd Judetene si a
Municipiului Bucuresti, pe care il vor transmite medicului de familie pe suport hartie sau prin
mijloace electronice de transmitere la distanta. De asemenea, potrivit Ordinului nr. 414, persoana
izolatd la domiciliu poate beneficia de concediu si indemnizatie de carantind; in acest sens, va
completa si va transmite doar medicului de familie, pe suport hartie sau prin mijloace electronice
de transmitere la distantd, o declaratie pe propria raspundere. In acest caz nu se va mai elibera aviz
epidemiologic sau orice alt document justificativ de catre Directiile de Sanatate Publica Judetene
si a Municipiului Bucuresti.

Este demn de retinut conduita medicala aplicata, potrivit Ordinului nr. 414, persoanelor aflate
in carantina institutionalizata dat fiind faptul ca, circumstantele exceptionale in care acestea se afla
particularizeaza continutul si modul de exercitare a dreptului la sandtate. Asistenta medicala
specifica riscului infectarii cu virusul SARS-CoV-2 oferita persoanelor aflate in carantina
institutionalizata se acorda in conditiile prevazute de art. 6 din Ordinul nr. 414 dupa cum urmeaza:
(1) efectuarea testului privind virusul SARS-CoV-2 asupra persoanelor aflate in carantind
institutionalizatd doar 1n ipoteza in care acestea devin simptomatice; (2) pand la primirea
rezultatelor, persoanele testate vor fiizolate corespunzator iar daca rezultatul pentru virusul SARS-
CoV-2 este pozitiv, persoanele carantinate vor fi transportate si izolate in spital; (3) transportul
probelor recoltate de la persoanele carantinate simptomatice se va face in aceleasi conditii de
siguranta ca si probele de grip4, iar testarea se va face la cel mai apropiat laborator care efectueaza
astfel de testari, la indrumarea Directiilor de Sdnatate Publica Judetene si cea a Municipiului
Bucuresti.

O componentd deosebit de importantd a dreptului la sandtate al populatiei, inclusa in
dimensiunea preventiei infectarii cu virusul SARS-CoV-2, constd in organizarea, la nivel
national, a programelor avand ca obiect testarea populatiei pentru infectarea cu virusul SARS-
CoV-2. In acest sens, potrivit Ordinului nr. 807 din data de 13 mai 2020'?° este stabilit regimul
juridic caracteristic actiunilor de testare a populatiei, fiind identificate autoritatile/institutiile
publice competente In materie, atributiile acestora dar si modus operandi aplicat. Institutul
National de Sanatate Publica, denumit in continuare INSP, coordoneaza si stabileste la nivel
national prioritatile pentru activitatea de testare In vederea depistarii infectiei cu SARS-CoV-2,

126 Pyblicat in Monitorul Oficial al Roméaniei nr. 389 din 14 mai 2020, modificat si completat prin Ordinul nr. 978
din 2 iunie 2020, avand ca obiect stabilirea atributiilor in activitatea de testare in vederea depistarii infectiei cu virusul
SARS-CoV-2 la nivelul unor unitati aflate in subordinea Ministerului Sanatatii.

59



fiind institutia abilitata sa colecteze toate datele despre rezultatele testarilor si sa raporteze datele
oficiale Ministerului Sanatatii si altor autoritdti nationale si internationale. La nivel teritorial,
sistemul actorilor relevanti este mai complex, autoritatile competente cu recoltarea si transportul
probelor prelevate sunt Directiile de Sanatate Publicd Judetene si unitatile sanitare publice sau
private, modul de operare variind in functie de locul unde se afla persoana supusa testarii. Astfel,
potrivit normelor in vigoare, Directiile de Sanatate Publica Judetene si a Municipiului Bucuresti,
coordoneaza recoltarea si transportul probelor prelevate catre laboratoare, in concordantd cu
capacitatea maxima de testare a acestora si numarul de probe in asteptare. Unitdtile sanitare sunt
responsabile de prelevarea probelor pentru pacientii internati in cadrul acestora, precum si pentru
propriul personal medical simptomatic. De asemenea, unitdtile sanitare publice sau private au
obligativitatea de a organiza centre de recoltare pentru persoanele asimptomatice incluse in
Recomandarile de prioritizare a testarii pentru COVIDI9, situatie in care acestea sunt
responsabile de procurarea recoltoarelor necesare pentru prelevare. In cazul persoanelor din focare
si/sau contacti ai cazurilor confirmate, recoltarea probelor va fi efectuatd de cétre reprezentantii
Directiilor de Sanatate Publicd Judetene si a Municipiului Bucuresti. Pentru persoanele
simptomatice aflate in izolare la domiciliu sau a altor persoane simptomatice identificate de
personalul medical al Serviciului Judetean de Ambulanta, gravide simptomatice, alte categorii de
persoane mentionate expres in Recomandarile de prioritizare a testarii pentru COVID-19 care nu
se pot deplasa la centrele de recoltare, recoltarea de probe va fi efectuatd de Serviciul de Ambulanta
Judetean si de Serviciul de Ambulantd al Municipiului Bucuresti.

Urmare a procesarii testelor privind infectarea cu virusul SARS-CoV-2, se impune aplicarea
modelului de comunicare stabilit de lege. In consecinti, toate rezultatele vor fi transmise/raportate
catre Institutul National de Sanatate Publica - Centrul National de Supraveghere si Control al
Bolilor Transmisibile, catre Directiile de Sandtate Publica Judetene si a Municipiului Bucuresti
si catre spitalul care a solicitat testarea. Recoltarea probelor in regim ambulatoriu determina
aplicarea unei diferentieri Tn comunicarea rezultatelor testdrii: in cazul persoanelor la care
recoltarea de probe s-a efectuat in regim ambulatoriu de catre DSP sau SAJ, rezultatele sunt
comunicate telefonic de catre DSP, iar buletinul de analize va fi transmis in format electronic (e-
mail), fie catre persoana de la care s-a facut recoltarea probei, in cazul in care rezultatul este
negativ, fie catre spitalul in care va fi internat pacientul, in cazul in care acesta este pozitiv.

In scopul asigurarii caracterului obiectiv si nediscriminatoriu al testarii pentru infectarea cu
virusul SARS-CoV-2, Centrul National de Supraveghere si Control al Bolilor Transmisibile a
elaborat documentul Recomandarile de prioritizare a testarii pentru COVID19'%7 care stabileste
criterii de ierarhizare a cazurilor supuse testdrii pentru infectarea cu virusul SARS-CoV-2, dupa
cum urmeaza: 1. Persoane simptomatice, inclusiv personal medico-sanitar si auxiliar, conform
definitiei de caz; 2. Contactii directi asimptomatici ai unui caz confirmat la 6-7 zile de la ultimul
contact cu cazul confirmat; 3. Pacienti cu maximum 48 de ore inainte de procedura de transplant
(asimptomatici) si donatorii de organe, tesuturi si celule stem hematopoietice Tnainte de donare;
pacienti cu transplant de organe, tesuturi si celule stem hematopoietice aflati in tratament
imunosupresor, inaintea fiecdrei interndri din perioada de monitorizare post-transplant — 2 teste la
24 de ore interval; 4. Pacienti asimptomatici cu imunosupresie in contextul bolii sau indusa

127 Actualizat cel mai recent, la data redactirii prezentului studiu, la 19 iunie 2020.
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medicamentos, cu maximum 48 de ore inainte de internarea in spital!®; 5. Pacienti oncologici
asimptomatici aflati in curs de chimioterapie si/sau radioterapie: - Pacienti oncologici
asimptomatici aflati in curs de chimioterapie — cu maximum 48 de ore inainte de fiecare curd,
respectiv de fiecare prezentare la spital pentru monitorizare; - Pacienti oncologici asimptomatici
aflati in curs de radioterapie — inainte de prima sedinta si apoi la 14 zile, pana la terminarea curei;
6. Pacienti oncologici asimptomatici inainte de interventii operatorii sau manevre invazive, cu
maxim 48 de ore inaintea interventiei/manoperei; 7. Pacienti hemodializati asimptomatici - de 2
ori pe lund; - Pacienti hemodializati asimptomatici contacti cu caz confirmat, 2 testari la 6-7 zile
interval intre ele; pe durata acestei perioade acestia vor fi dializati in sesiuni separate de restul
pacientilor; 8. Pacienti hemodializati simptomatici; 9. Persoane institutionalizate asimptomatice —
de 2 ori pe lund; 10.Personalul de ingrijire din centre rezidentiale — de 2 ori pe lund; 11. Gravidele
asimptomatice care se afla in carantind / izolare la domiciliu sau au fost contact apropiat cu un caz
confirmat — in ziua 14, daca nu au devenit simptomatice; 12. Personal medico-sanitar si auxiliar
asimptomatic contact direct cu caz confirmat, in a 6-7 zi de la ultimul contact posibil infectant.

Un aspect esential al exercitdrii efective a dreptului la sandtate in contextul manifestarii
pandemiei COVID-19 rezida in consolidarea capacititii de raspuns a autoritatilor sanitare. In acest
sens, se impune acordarea unei atentii deosebite mdsurilor dispuse de autoritatile cu scopul
pregatirii spitalelor din Romdnia. Prin Ordinul nr. 555 din 3 aprilie 2020'%’ se instituie urmitoarele
directii de actiune la nivelul unitatilor spitalicesti: (1) limitarea internarilor programate pe
urmatoarea perioada in raport cu gradul de ocupare a paturilor, inclusiv paturi anestezie si terapie
intensiva (ATI) si evolutia epidemiologica locald; (2) asigurarea asistentei medicale pentru
pacientii testati pozitiv cu virusul SARS-CoV-2 se va realiza prin implicarea etapizatd a

128 Tn acest context, termenul de imunosupresie se referd la: chimioterapia citotoxici, agenti biologici cu actiune
prelungita, imunoterapie celulard si doze mari de glucocorticoizi, conform ghidului Societdtii Americane de Boli
Infectioase (6.05.2020), accesat la https://www.idsociety.org/practice-guideline/covid-19-guideline-diagnostics/.

129 Publicat in Monitorul Oficial al Romaniei nr. 290 din 7 aprilie 2020, modificat si completat inclusiv prin Ordinul
nr. 623 din 14 aprilie 2020; Ordinul nr. 753 din 7 mai 2020; Ordinul nr. 800 din 12 mai 2020; Ordinul nr. 961 din 29
mai 2020, avand ca obiect aprobarea Planului de masuri pentru pregatirea spitalelor in contextul epidemiei de
coronavirus COVID-19, a Listei spitalelor care asigura asistenta medicala pacientilor testati pozitiv cu virusul SARS-
CoV-2 in faza I si in faza a II-a si a Listei cu spitalele de suport pentru pacientii testati pozitiv sau suspecti cu virusul
SARS-CoV-2.

130 Conform Ordinului nr. 555, sunt definite si indicate particularitatile urmatoarelor unitati: A. Spitale de fazal; B.
Spitale de faza II; C. Retea de spitale si unitdti sanitare-suport. Spitalele de faza I sunt spitalele care vor interna
pacientii cu COVID-19 simptomatici si vor asigura tratamentul formelor de boald medii, severe si critice. Spitalele de
faza I sunt reprezentate de spitalele de boli infectioase, care sunt organizate pe model pavilionar. Faza a II-a se aplica
atunci cand spitalele de boli infectioase sunt depésite din punctul de vedere al numarului de pacienti internati. Se
bazeaza pe sistemul pavilionar disponibil in majoritatea spitalelor de boli infectioase sau pneumoftiziologie. Vor
interna pacienti cu COVID-19 forme usoare, medii, severe si critice (dacd detin compartiment/sectic ATI, cu
capacitate de ventilatie mecanica). Caracteristici si masuri la nivelul spitalelor de faza a II-a: spitale dedicate COVID-
19 in intregime sau partial, doar daca pot asigura circuite complet separate; vor externa sau transfera catre alte spitale
toti pacientii cu alte patologii In vederea pregatirii zonei dedicate COVID-19; vor interna pacienti pozitivi COVID-
19, forme usoare si medii, precum si cazuri grave in cazul existentei unei/unui sectii/compartiment ATI dotate/dotat
cu ventilatoare mecanice; pot imprumuta ventilatoare de la spitalele non-COVID-19, pot detasa/delega personal
medical necesar din alte unitdfi sanitare publice si private, inclusiv medic infectionist pentru consulturi
interdisciplinare; pot achizitiona si administra tratament anti-COVID-19 pacientilor confirmati pozitiv in baza
protocoalelor terapeutice; isi creeaza stoc de medicamente utilizate in tratamentul COVID-19; vor fi introduse in lista
de unitati sanitare prioritare pentru aprovizionarea cu echipamente de protectie si medicamente prin Compania
Nationala UNIFARM - S.A. (C.N. UNIFARM - S.A.), Ministerul Sanatatii, Inspectoratul pentru Situatii de Urgenta/
Departamentul pentru Situatii de Urgenta (IGSU/DSU); isi asigura echipamente de protectie pentru personalul medical
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(in cazul extinderii crizei si depasirii capacitatii spitalelor de boli infectioase); (4) masuri pentru
asigurarea triajului clinico-epidemiologic al pacientilor; (5) Reglementari cu privire la
echipamentele individuale de protectie (PPE); (6) Masuri pentru asigurarea resursei umane, etc.

Prin Decretul Prezidential nr. 195/2020, respectiv nr. 240/2020 se realizeaza o ierarhizare a
cazurilor de urgentd medicala dupa cum urmeaza: (1) urgente de ordin I - pacienti internati prin
unitati de primiri urgente/compartimente de primiri urgente care 1si pot pierde viata in 24 de ore;
(2) urgente de ordin II - pacienti care trebuie tratati in cadrul aceleiasi internari (odatd diagnosticati
nu pot fi externati); (3) pacientii infectati cu virusul SARS-CoV-2, respectiv diagnosticati cu
COVID-19.

Din interpretarea coroboratd a acestor dispozitii rezultd ca inclusiv in perioada starii de
urgentd, tratamentul medical acordat pacientilor se realizeaza in functie de ierarhizarea obiectiva
a cazurilor raportate spitalelor. Astfel, desi starea de urgentd medicald este determinatd de
infectarea cu virusul SARS-CoV-2, pacientii diagnosticati cu virusul SARS-CoV-2 reprezinta, in
temeiul dispozitiilor Decretelor, urgente de gradul 3.

Este important de retinut ca, in starea de urgenta medicald se considera prioritare (urgente de
ordinul I) pacienti suferind de afectiuni care pot conduce la pierderea vietii in 24 de ore.

lerarhizarea urgentelor medicale prin dispozitiile Decretelor prezidentiale are ca scop
acordarea nediscriminatorie a asistentei medicale astfel incét sa fie preintampinate situatiile in care
persoanele infectate/suspectate a fi infectate cu virusul COVID-19 sa fie marginalizate In procesul
de acordare a asistentei medicale. In perioada stirii de urgenta, la nivel national a fost mediatizat
cazul tanarului de 25 de ani-Sabin Ciurca care, reintorcandu-se in tard din Germania la data de 7
martie 2020, a acuzat dureri abdominale grave si a fost transportat intre diverse unitdti medicale,
decedand la scurt timp. Desi tanarul era suspectat de infectarea cu virusul SARS-CoV-2, post-
mortem testul COVID la care a fost supus tanarul a fost negativ. Retinem nsa ca diagnosticul pus
in timpul vietii a revelat o urgenti medicala chirurgicald (hernie ombilicald). In consecinti, Sabin
Ciurca a fost privat de Ingrijiri medicale de urgenta, fiind supus unui tratament discriminatoriu din
cauza faptului ca era suspectat de infectarea cu virusul SARS-CoV-2.

Dreptul la educatie

Dreptul la educatie este prevazut in art. 13 al Pactului International cu privire la Drepturile
Economice, Sociale si Culturale'®!. De asemenea, este previzut de art. 2 din Protocolul 1 al

si le utilizeazd conform metodologiei Institutului National de Sanatate Publica (INSP); pot functiona si ca spital-
suport, tratdnd patologii asociate la pacientii COVID-19. Reteaua de spitale si unitati sanitare-suport pentru spitalele
de faza I si faza II este stabilitd printr-un protocol de colaborare sub coordonarea directiilor de sanatate publica
judetene si a comitetelor judetene pentru situatii de urgenta.

1311, Statele parti la prezentul Pact recunosc dreptul pe care il are orice persoand la educatie. Ele sunt de acord ca
educatia trebuie sa urmareasca deplina dezvoltare a personalitatii umane si a simtului demnitatii sale si sé intareasca
respectarea drepturilor omului si libertatilor fundamentale. Pe 1anga aceasta, ele sunt de acord ca prin educatie orice
persoana trebuie sa devind capabild de a juca un rol util intr-o societate libera, cd educatia trebuie sa favorizeze
intelegerea, toleranta si prietenia intre toate natiunile si toate grupurile rasiale, etnice sau religioase si sa incurajeze
dezvoltarea activitatilor Natiunilor Unite pentru mentinerea pacii.
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Conventiei Europene a Drepturilor Omului'®?. Carta Drepturilor Fundamentale a Uniunii

Europene reglementeazi dreptul la educatie in art. 1433, Potrivit prevederilor mentionate, dreptul
la educatie include posibilitatea de a urma gratuit invatamantul obligatoriu, dar si accesul la
formare profesionali si formare continui. De asemenea, Obiectivul 4 de dezvoltare durabili'** este
reprezentat de ,,Garantarea unei educatii de calitate si promovarea oportunitdtilor de invatare de-a
lungul vietii pentru toti”.

Potrivit Organizatiei Natiunilor Unite pentru Educatie, Stiinta si Cultura (UNESCO), actuala
criza ar putea reprezenta o oportunitate pentru a reevalua modul de intelegere al educatiei, pentru
a adapta modalitatile de predare la realitatile vietii cotidiene si a sprijini elevii si studentii sa invete
cat timp nu se afla in institutiile de invatimant.'3

UNESCO a lansat o serie de publicatii'*® cu privire la strategiile care trebuie avute in vedere
in contextul inchiderii scolilor. Una dintre acestea'’’, referitoare la curriculum si calitatea
educatiei, mentioneaza un aspect important din punctul de vedere al drepturilor omului, respectiv
implicarea mai multor parti, precum profesori, pdrinti, in activitatea ministerelor educatiei de
pregdtire a curiculumului scolar. De asemenea, potrivit publicatiei, este important sa se acorde
prioritate elevilor/studentilor din ani terminali, celor cu cerinte educationale speciale si celor care
se confruntd cu riscul de a renunta la scoala din cauza problemelor economice.

De asemenea, la nivel regional-european, in conditiile generate de virusul SARS-CoV-2, este
demn de retinut analiza Intreprinsd de Curtea Europeana a Drepturilor Omului privind conexiunea
dintre dreptul la sandtate si dreptul la educatie. Studiind posibilele corelatii dintre continutul
normativ al dreptului la instruire si cel al dreptului la sanatate, Curtea Europeana a statuat, in cauza
Memlika impotriva Greciei’®, modul corect de interpretare a obligatiilor autorititilor vizavi de
respectarea celor doud categorii de drepturi: in cazul in care este necesar ca autoritdtile sa ia
masurile adecvate pentru a evita orice risc de contaminare, in vederea protejarii sanatatii copiilor
si a profesorilor din scoli, autoritdtile au obligatia sa dea dovada de diligenta si promptitudine,
astfel incdt sa concilieze protectia intereselor colectivitatii si cea a intereselor persoanelor care
fac obiectul unor astfel de masuri. In cauza analizata, Curtea a retinut ca intdrzierea reintegrdrii
copiilor diagnosticati in mod eronat cu afectiunea Hansen si exmatriculati din scoala a constituit
o incalcare a dreptului la instruire.

132 Nimanui nu i se poate refuza dreptul la instruire. Statul, in exercitarea functiilor pe care si le va asuma in domeniul
educatiei si Invatamantului, va respecta dreptul périntilor de a asigura aceasta educatie si acest invatdmant conform
convingerilor lor religioase si filozofice.

133 1) Orice persoani are dreptul la educatie, precum si la accesul la formare profesionali si formare continud.

(2) Acest drept include posibilitatea de a urma gratuit invatamantul obligatoriu.

(3) Libertatea de a Infiinta institutii de Invatamant cu respectarea principiilor democratice, precum si dreptul parintilor
de a asigura educarea si instruirea copiilor lor, potrivit propriilor convingeri religioase, filozofice si pedagogice, sunt
respectate in conformitate cu legile interne care reglementeaza exercitarea acestora.

134 http://dezvoltaredurabila.gov.ro/web/obiective/odd4/.

135 https://unesdoc.unesco.org/ark:/48223/pf0000373305.

136 https://en.unesco.org/covid19/educationresponse/issuenotes.

137Criza COVID-19 si curriculum scolar: sustinerea rezultatelor calitative in contextul invatimantului la distanta
(COVID-19 crisis and curriculum: sustaining quality outcomes in the context of remote learning), document disponibil
pe site-ul: https://unesdoc.unesco.org/ark:/48223/pf0000373273.

138 Premiere Section affaire Memlika c. Gréce (Requéte no 37991/12) Arrét Strasbourg 6 octobre 2015.
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In contextul pandemiei cauzate de virusul SARS-COV-2 si al masurilor de distantare sociala,
unitatile de Invatamant s-au inchis temporar in Romania si in majoritatea statelor europene. Astfel,
a fost necesar ca procesul educativ si fie reluat la distanta, respectiv in mediul online. In prezent,
invatamantul prescolar, primar, general si liceal se desfasoara prin intermediul platformelor online.
De asemenea, si In cazul invatdmantului superior, cursurile se organizeaza online. Potrivit datelor
UNICEF*? inchiderea unititilor de invitimant a avut impact asupra educatiei a peste 1,57 miliarde
de elevi si studenti (91%) din intreaga lume. Din situatii anterioare in care au fost inchise scolile,
s-a constatat ca elevii, mai ales fetele, care nu frecventeaza cursurile perioade indelungate de timp
prezintd o probabilitate redusd de a reveni la scoald dupa redeschidere. Potrivit Comentariului
general nr. 13 al Comitetului pentru drepturi economice, sociale si civile'?’, educatia este
caracterizata de patru elemente aflate intr-o relatie de interdependenta, respectiv de disponibilitate,
accesibilitate, acceptabilitate si adaptabilitate. Astfel, statul trebuie sa puna la dispozitie un numar
suficient de institutii si programe de invatamant, care sa prevadd, daca este cazul, si biblioteci si
facilitati digitale, si care sda fie accesibile oricarei persoane. Accesibilitatea institutiilor de
invatamant se referd la trei aspecte: nediscriminare, accesibilitate din punct de geografic si
accesibilitatea din punct de vedere economic, ceea ce presupune ca educatia sa nu presupuna
costuri prea mari. Acceptabilitatea priveste aspecte ce tin de forma si continutul educatiei, de la
metodele de predare si pand la curriculum, iar adaptabilitatea are in vedere modalitatea prin care
procesul educativ se poate adapta la nevoile societatilor in schimbare.

De asemenea, in conditiile riscului de infectare in masa cu virusul SARS-CoV-2, procesul
educativ s-a confruntat cu necesitatea unor schimbari rapide ca urmare a trecerii de la predarea
,»fatd In fata” la predarea in mediul online, digital. Toate acestea presupun existenta resurselor
necesare asigurarii educatiei, precum mijloace financiare si mijloace tehnice (calculatoare, tablete,
conexiune la internet etc.), tehnici de predare, si competente digitale, esentiale In noua paradigma,
atat pentru elevi, cat si pentru profesori si parinti.

In ceea ce priveste realizarea activititii de invatimant in mediul online trebuie avut in vedere
faptul ca nu toti elevii au acces la calculatoare sau conexiune la internet, mai ales cei din grupuri
vulnerabile, caz in care, participarea acestora la ore este restransd/limitatd. Amintim in acest sens
Ordinul Ministerului Educatiei Nationale nr. 4135/2020 privind aprobarea Instructiunii pentru
crearea si/sau Intdrirea capacitatii sistemului de Tnvatdmant preuniversitar prin invatare on-line.
Potrivit declaratiilor Ministrului Educatiei'*!, in prezent, aproximativ 250.000 de elevi nu au acces
la tehnologie, iar pentru ei trebuie sa se asigure alte metode prin care sa continue procesul educativ.
In acelasi timp, potrivit IRES, 32% dintre copiii inscrisi in invatimantul preuniversitar din
Romania nu au acces individual la un dispozitiv functional (ex. laptop, tabletd, desktop) dedicat
pentru scoala online (in mediul rural procentul fiind de 39%)'4>. De asemenea, dintre parintii care
nu au la dispozitie cate un dispozitiv pentru fiecare sau vreunul dintre copiii lor, un procent cuprins
intre 26% si 31% afirma ca nu sunt dispusi s plateasca pentru achizitionarea acestor dispozitive.

139 https://www.unicef.org/romania/ro/comunicate-de-pres%C4%83/unicef-nu-1%C4%83sa%C8%9Bi-copiii-
s%C4%83-devin%C4%83-victime-ascunse-ale-pandemiei-de-covid-19.

140 Disponibil la adresa: https:/www.refworld.org/pdfid/4538838¢22.pdf.

141 https://www.digi24.ro/stiri/actualitate/educatie/circa-250-000-de-elevi-din-romania-nu-au-acces-la-tehnologie-
online-1301387.

142 https://ires.ro/articol/394/accesul-copiilor--colari-din-romania-la-educa%C8%9Bie-online--.

64


https://www.unicef.org/romania/ro/comunicate-de-pres%C4%83/unicef-nu-l%C4%83sa%C8%9Bi-copiii-s%C4%83-devin%C4%83-victime-ascunse-ale-pandemiei-de-covid-19
https://www.unicef.org/romania/ro/comunicate-de-pres%C4%83/unicef-nu-l%C4%83sa%C8%9Bi-copiii-s%C4%83-devin%C4%83-victime-ascunse-ale-pandemiei-de-covid-19
https://www.refworld.org/pdfid/4538838c22.pdf
https://www.digi24.ro/stiri/actualitate/educatie/circa-250-000-de-elevi-din-romania-nu-au-acces-la-tehnologie-online-1301387
https://www.digi24.ro/stiri/actualitate/educatie/circa-250-000-de-elevi-din-romania-nu-au-acces-la-tehnologie-online-1301387
https://ires.ro/articol/394/accesul-copiilor--colari-din-romania-la-educa%C8%9Bie-online--

Potrivit Ordinului mentionat anterior, inspectoratele scolare colaboreazd cu autoritatile
administratiei publice judetene si locale in vederea asigurarii echipamentelor informatice si a
conectarii la internet a unitatilor de invdtdmant. De asemenea, se prevede cd ,pentru
prescolarii/elevii din medii dezavantajate, inspectoratele scolare si unititile de nvatdmant, cu
sprijinul autoritatilor locale si al altor parteneri educationali, iau masuri pentru asigurarea
conditiilor necesare si a accesului la activitati de Invatare prin identificarea nevoilor si a solutiilor
de dotare cu echipamente informatice si conectare la internet”. In plus, este previzut ca unitatile
de invatamant sa realizeze planuri de recuperare pentru elevii care nu au putut participa la cursurile
on-line din motive obiective. Se poate observa ca, desi existd posibilitatea de punere la dispozitie
a materialelor necesare pentru cei care provin din medii dezavantajate, se ia in considerare faptul
ca vor exista cazuri in care nu toti elevii pot participa la cursuri in mediul online, fiind necesare
modalitdti prin care acestia sa poatd recupera materia predata.

In acelasi timp, este esential ca procesul educational desfasurat pe platforme online sd ia in
considerare schimbarea modalitatii de predare in vederea asigurdrii unei educatii de calitate, care
sa raspunda efectiv nevoilor fiecdrui elev/student.

Alaturi de initiativele mentionate, in Romania, Ministerul Educatiei Nationale a incheiat un
parteneriat cu Televiziunea Roméand pentru a asigura difuzarea unor programe de invatare.
Proiectul ,,Telescoala” este destinat elevilor din anii terminali'*® (clasa a VIII-a si clasa a XII-lea),
si poate facilita accesul la educatie al copiilor care nu au acces la platforme online. 44

In scopul eficientizarii educatiei prin platforme online, Ministerul Educatiei si Cercetdrii, prin
Centrul National de Politici si Evaluare in Educatie (CNPEE), operationalizeaza portalul Digital
pe educred — prin intermediul caruia se asigurd ca totalitatea platformelor de e-learning si a
resurselor de nvatare online sa fie in acord cu standardele recunoscute la nivel national. Aceasta
initiativa digitala este destinata cresterii gradului de accesibilitate a resurselor tehnologice angajate
in procesul educational, avand o adresabilitate cuprinzatoare, referindu-se deopotriva cadrelor
didactice cat si persoanelor supuse formarii. Conform datelor expuse pe site-ul Ministerului
Educatiei, portalul Digital pe educred contine o sectiune cu tutoriale si alte materiale de invatare,
destinatd formarii si sustinerii cadrelor didactice, in vederea proiectarii, realizarii, evaludrii
activitatilor de invatare online si gestiondrii activitatilor elevilor pe platforme de invatare online.
Ministerul Educatiei si Cercetdrii elaboreaza si disemineaza, prin expertii CNPEE, pe toata
perioada suspendarii cursurilor, resurse de antrenament de tip test si bareme de evaluare si de
notare necesare pregatirii individuale pentru sustinerea evaludrii nationale a elevilor de clasa a
VIII-a si a examenului national de bacalaureat. '’

Tinand cont de principiul continuitatii educatiei ca serviciu public, probleme speciale pot fi
observate in legaturd cu organizarea si sustinerea examenelor de final de an in conditiile
manifestarii pandemiei COVID-19. Prin Ordinul Comun al Ministerului Educatiei si Cercetarii
nr.4267/18.05.2020 si al Ministerului Sanatatii nr. 841/19.05.2020, au fost stabilite masuri pentru
prevenirea si combaterea infectarii cu virusul SARS-CoV-2 in structurile si institutiile din
subordonarea si coordonarea Ministerului Educatiei si Cercetarii.

Whttps://www.digi24.ro/stiri/actualitate/educatie/cum-isi-continua-elevii-educatia-in-criza-covid-19-masurile-
ministerului-educatiei-1276982

144 Asemenea programe televizate au fost lansate si in alte state, precum Franta, Grecia, Republica Ceha.
“https://www.edu.ro/ghid-informativ-al-mec-%C3%AEn-contextul-covid-
19#Educa%C8%9Bia%20continu%C4%83.
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Potrivit art. 4 din Ordin, sunt evidentiate masuri specifice de protejare a elevilor/studentilor
pentru desfasurarea de activitati de pregatire/examinare si a intregului personal care participa la
acest proces.

Art. 14 din Ordin dezvolta metodologia prin care sunt stabilite modalitatile de desfasurare a
activitatilor de pregétire a examenelor nationale, propriul circuit de intrare si de iesire a elevilor, a
personalului didactic, didactic auxiliar si nedidactic, precum si modul in care se va realiza
igienizarea/dezinfectia unitatii/institutiei de Invatdmant, asigurdndu-se, printre altele, ca: la
intrarea 1n unitatea de Invatdmant a personalului didactic, didactic auxiliar, nedidactic si a elevilor
va fi masuratd temperatura (care nu trebuie sa depaseasca 37,3 C) de catre cadrul medical care va
asigura asistenta medicald pe Intreaga duratd a desfasurarii activitatilor; in situatia in care un elev
sau un cadru didactic, didactic auxiliar sau nedidactic prezinta simptome sau exista suspiciunea ca
starea sa de sandtate este precard, nu i se va permite accesul in unitatea de Invatdmant si i se va
recomanda sa se adreseze medicului de familie; participarea elevilor la activitdtile de pregétire va
fi decisa de parintii acestora dupa evaluarea incadrarii in grupele de risc a elevilor sau membrilor
familiilor acestora; parcursul prin curtea scolii pand la intrarea in unitatea de invatdmant se va
realiza pe un traseu bine delimitat si semnalizat, respectand normele de distantare fizica; elevii vor
fi Insotiti de catre cadrul didactic de la accesul in unitatea de invatdmant pana in sala de clasa si
apoi, dupd finalizarea activitatilor, vor fi condusi pana la iesire; la intrarea in unitatea de
invatamant vor fi asigurate materiale si echipamente de protectie (covorase dezinfectante, masti
de protectie, substante dezinfectante pentru maini etc.); se realizeaza curdtenia si dezinfectarea
pardoselilor, a obiectelor din sala de curs (pupitre/mese, scaune), a clantei usii, cremonului de la
geamuri, pervazului ferestrei, prin stergere cu apa si detergent, apoi cu substante biocide, inainte
si dupa fiecare serie de elevi prezenti la activitatile de pregatire; intrarile/iesirile, precum si sensul
de deplasare pe coridoare catre salile de clasd si alte incaperi sunt stabilite de unitatea de
invatamant, semnalizate corespunzator si dezinfectate 1n mod regulat; elevii, personalul didactic,
didactic auxiliar si nedidactic vor purta masca de protectie pe durata activitatilor si 1si vor igieniza
regulat mainile cu substante dezinfectante sau cu sdpun; in perioada 2-12 iunie 2020, durata
activitatilor petrecute de elevi in salile de clasd nu va fi mai mare de 3 ore pentru elevii de liceu si
de 2 ore pentru elevii de gimnaziu, iar pentru elevii care studiaza in limbile minoritatilor nationale,
activitatea de pregatire nu va dura mai mult de 4 ore pentru elevii de liceu si 3 ore pentru elevii de
gimnaziu; grupele de elevi vor pastra aceeasi sala de clasd pe toatd perioada desfasurarii
activitatilor de pregétire; colectarea mastilor purtate se va face in locuri speciale, semnalizate
corespunzator, amenajate in unitatea de Tnvatamant; la sfarsitul activitatilor, elevii vor primi cate
0 mascd noud pentru deplasarea catre domiciliu.

Coroborand ideile exprimate in randurile de mai sus, subliniem aspectul conform caruia,
dreptul la educatie, ca prerogativa fundamentala si esentiald pentru societatile democrate, poate fi
restrictionat si limitat in contextul manifestarii pandemiei COVID-19 in vederea asigurarii valorii
comune a sandtatii publice iar modalitdtile de restrictionare si limitare a dreptului la educatie se
vor referi la reconfigurarea modului de prestare a serviciului public de invatamdnt la toate
nivelurile.

Documentele normative adoptate de autoritatile nationale in perioada starii de urgenta si a starii
de alertd au ca obiectiv constituirea cadrului legal necesar adaptarii prestarii serviciului educational
la noile standarde adoptate in materia sandtatii publice si sunt orientate catre urmatoarele aspecte:
(1) asigurarea continuitatii si calitatii serviciului educational prin mijloace care sa respecte regulile
de conduitd sanitard impuse de autoritati in perioada starii de urgenta; (2) pregatirea subiectilor
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implicati in procesul de Invatamant (elevi/studenti si cadre didactice) in sensul participarii la
examindrile de final de an (evaludri nationale, bacalaureat, licenta, disertatie, sustineri de teze de
doctorat); (3) ludnd in considerare incertitudinea modului de evolutie a pandemiei COVID-19, se
va avea 1n vedere stabilirea conditiilor adecvate desfasurarii procesului de invatamant pentru anul
scolar/universitar 2020-2021.

Ordonanta de Urgentd a Guvernului nr. 58/2020'%¢ indici, in partea preambulari, ratiunile care
au determinat adoptarea, de catre autoritdtile publice din domeniul educatiei nationale a unor
masuri specifice prin intermediul carora poate fi asiguratd continuitatea si calitatea serviciului
educational in conditiile pandemiei de COVID-19: (1) asigurarea securitatii raporturilor juridice
in domeniul educatiei si implementarea tuturor masurilor necesare astfel incat efectele negative
generate de pandemia de COVID-19 sa aiba un impact minim asupra sistemului de invatamant;
(2) educatia este consideratd prioritate nationald, iar continuarea activitatilor didactice specifice
aferente anului scolar, respectiv anului universitar 2019-2020 vizeaza interesul public general; (3)
obligativitatea respectarii principiului relevantei - in baza caruia educatia rdspunde nevoilor de
dezvoltare personald si social-economice — si a principiului eficientei - conform caruia se
urmareste obtinerea de rezultate educationale maxime, prin gestionarea resurselor existente,
principii ce guverneazd sistemul de invatdmant din Roménia; (4) avand in vedere situatia
extraordinard generatd de suspendarea pe termen lung a cursurilor pentru elevi si studenti, n
contextul necesitatii limitdrii efectelor negative generate de pandemia de COVID-19, precum si
faptul ca neadoptarea unor masuri adecvate care sd creeze posibilitatea incheierii anului scolar,
respectiv universitar, In bune conditii, ar conduce la grave consecinte asupra intregului sistem de
invatamant si pentru buna desfasurare a activitdtilor planificate, aceste masuri (atipice) nu pot fi
amanate.

In esenta, OUG nr. 58/2020 mentine masurile continute in documentele care instituie starea de
urgenta pe teritoriul Romaniei (avem 1n vedere, in principal, posibilitatea desfasurarii inclusiv in
format online a activitatilor de predare, de pregatire si de recapitulare in vederea sustinerii
examenelor de final de an).

Cu privire speciald asupra metodologiei de organizare si desfasurare a examenelor de evaluare
nationald si de bacalaureat pentru anul 2020, masurile speciale de acomodare a acestora la
contextul sanitar determinat de pandemia COVID-19 sunt prevazute in Ordinul Ministrului
Educatiei Nationale nr. 4248 din 13 mai 2020'" pentru modificarea si completarea Ordinului
Ministrului Educatiei Nationale nr. 4916/2019 privind organizarea si desfasurarea evaluarii
nationale pentru absolventii clasei a VIII-a in anul scolar 2019-2020 si respectiv in Ordinul
Ministrului Educatiei Nationale nr. 4441 din 2 iunie 2020'*® pentru modificarea si completarea
Ordinului Ministrului Educatiei Nationale nr. 4950/2019 privind organizarea si desfasurarea
examenului de bacalaureat national 2020.

Sintetizand dispozitiile actelor normative precizate in randurile de mai sus, retinem
urmatoarele: (1) limitarile aduse dreptului la educatie in contextul pandemiei COVID-19 nu
trebuie sa afecteze insesi substanta dreptului; deci, reglementarile adoptate In perioada stérii de

146 Privind luarea unor masuri pentru buna functionare a sistemului de invitdmant, publicatd in Monitorul Oficial nr.
347 din 29 aprilie 2020.

147 Publicat in Monitorul Oficial nr. 399 din data de 15 mai 2020.

148 Publicat in Monitorul Oficial nr. 488 din data de 10 iunie 2020.
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urgentd, respectiv in perioada starii de alertd trebuie sa ofere solutii pertinente care sa garanteze
securitatea juridicd, nediscriminarea, continuitatea si calitatea raporturilor juridice educationale;

(2) in acord cu principiile relevantei si eficientei, masurile adoptate de autoritati in contextul
manifestdrii pandemiei COVID-19 trebuie sd ofere solutii pertinente atat pentru situatia prezenta
cat si pentru situatiile viitoare (organizarea si desfasurarea examindrilor de final de an sau cadrul
de desfasurare a raporturilor educationale pentru anul scolar/universitar subsecvent);

(3) adoptarea de madsuri prin care sd fie adaptatd desfasurarea examenelor la contextul
manifestdrii pandemiei COVID-19 cu asigurarea cerintelor egalitatii si nediscrimindrii precum:

- reglementarea mijloacelor online, a mijloacelor alternative de predare-invatare-evaluare,
recuperarea in sistem modular, intensiv, a activitatilor didactice care impun interactiunea ,,fata
in fatd” dupa Incetarea stari de urgenta si inaintea sesiunilor de examene aferente semestrului
al II-lea;

- elaborarea, de catre Ministerul Educatiei si Cercetdrii, a unei proceduri speciale de sustinere
a probelor de evaluare nationald pentru elevii aflati in izolare/confirmati pozitiv cu COVID-
19;

- eliminarea, din structura programelor aferente disciplinelor de examen verificate in cadrul
evaluarii nationale, a continuturilor specifice semestrului al 11-lea;

- aprobarea sustinerii probelor examenului de bacalaureat 2020 in etapa speciald, de catre
absolventii de liceu care, in contextul masurilor stabilite privind combaterea raspandirii
virusului COVID-19 au fost in izolare/carantind/au prezentat valori ale temperaturii peste
limitele admise in ziua desfasurarii probelor sau care, din alte motive justificate cu certificat
medical, nu au putut finaliza/participa la probele examenului de bacalaureat national -2020;

- recunoasterea probelor sustinute in etapa anterioara a evaludrii de bacalaureat pentru
absolventii de liceu care, in contextul masurilor stabilite privind combaterea raspandirii
virusului COVID-19 au fost in izolare/carantind/au prezentat valori ale temperaturii peste
limitele admise 1n ziua desfasurarii probelor sau care, din alte motive justificate cu certificat
medical, nu au putut finaliza/participa la toate probele examenului de bacalaureat national -
2020;

- organizarea si desfdsurarea sesiunilor speciale de evaluarea pentru elevii care nu s-au
prezentat la examenele de final de an din cauza masurilor adoptate pentru prevenirea si
combaterea infectdrii cu virusul COVID-19 astfel Incat sa se ofere posibilitatea sustinerii, in
conditii de egalitate si nediscriminare, a examenelor de admitere In invatdmantul liceal si
universitar.

Este necesar sd subliniem cd problematica asigurarii dreptului la educatie in conditiile
respectarii regulilor de conduita sanitara impuse de autoritatile nationale in contextul pandemiei
COVID-19 a fost suspusa dezbaterii institutionale prin prisma masurilor adoptate prin Ordinul
comun al Ministrului educatiei si cercetarii si al Ministrului sanatatii nr. 4267 din data de 18 mai
2020

9 Pentru stabilirea unor mdsuri de prevenire si combatere a imbolnavirilor cu SARS-CoV-2 in unitdtile/institutiile de
invatamadnt, institutiile publice si toate structurile aflate in subordonarea sau coordonarea Ministerului Educatiei si
Cercetarii, publicat in Monitorul Oficial nr. 417 din 19 mai 2020.
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In acest context, prin Recomandarea nr. 119 din data de 12 iunie 2020 referitoare la respectarea
dispozitiilor art. 16 din Constitutia Roméaniei privind egalitatea n drepturi si art. 32 din Constitutia
Romaniei privind dreptul la invataturd, Avocatul Poporului solicitd Ministerului Educatiei si
Cercetdrii respectiv. Ministerului Sanatatii sa adopte masurile necesare pentru suprimarea
dispozitiilor discriminatorii din Ordinul comun si sd asigure, in regim de urgenta, exercitarea
dreptului la educatie in conditii de egalitate in contextul prevenirii raspandirii infectarii cu virusul
COVID-19.

Prin raspunsul formulat la Recomandarea Avocatului Poporului, Ministerul Educatiei si
Cercetarii sustine ca masurile promovate prin Ordinul nr. 4267 sunt de naturd sa asigure accesul
nediscriminatoriu la educatie cu luarea in considerare a conditiilor sanitare specifice impuse de
pandemia COVID-19. Organizarea unei etape speciale pentru elevii cu probleme de sanatate este
un mijloc necesar pentru conservarea sandtatii tuturor actorilor implicati in procesul educational.
De asemenea, etapa speciald organizata pentru elevii cu probleme de sanatate se inscrie in cadrul
aceleiasi sesiuni de examinare —aspect care este de naturd sd asigure egalitatea si nediscriminarea
in exercitarea dreptului la educatie. In lipsa unei atare masuri exista pericolul cresterii riscului
imbolnavirii In randul elevilor.

In literatura de specialitate, nediscriminarea este conceptualizati conform urmitorului
rationament: persoanele care se afla in situatii similare ar trebui sa beneficieze de un tratament
similar’®’. Prin raportare la situatia evaluati, circumstantele sanitare specifice pandemiei COVID-
19 sunt aplicabile tuturor elevilor care trebuie sd sustina examinarile de final de an; in cazul elevilor
aflati in circumstante exceptionale din cauza problemelor de sdnatate, solutia identificatd (etapa
speciala de examinare 1n cadrul aceleiasi sesiuni) poate fi calificatd drept tratament similar.

In acelasi timp, o atentie speciald se impune a fi acordata conditiondrii accesului in incinta
unititilor de invitimant in functie de criteriul temperaturii corporale (maximum 37,3°C).

Prin Recomandarea nr. 119/2020, Avocatul Poporului arata ca, Ordinul comun al Ministrului
educatiei si cercetdrii si al Ministrului sanatatii nr. 4267 din data de 18 mai 2020 reglementeaza,
in contextul desfasurarii examenelor de evaluare nationala si de bacalaureat in perioada verii,
conditionarea accesului in sala de examinare a candidatilor in functie de un anumit nivel al
temperaturii corporale (37,3°C); potrivit Recomandirii nr. 119/2020 formulate de Avocatul
Poporului, acest aspect poate conduce la situatii discriminatorii in conditiile in care poate fi
restrictionat accesul in sala de examinare pentru candidatii care au o temperatura corporala peste
limita admisa (37,3°C) dar care nu sufera de infectarea cu virusul COVID-19. in documentul
analizat se arata ca este posibild cresterea temperaturii corporale peste limita stabilitd in vederea
permiterii accesului in sala de examinare din alte ratiuni decat infectarea cu virusul COVID-19:
emotiile, temperaturile ridicate din timpul verii; anumite patologii, etc. Astfel, conform
informatiilor oficiale diseminate de Organizatia Mondiald a Sanatatii, termoscanarea reprezinta o
operatiune in urma careia se verificd nivelul temperaturii corporale a individului, fara a reprezenta
un mijloc cert de identificare a persoanelor infectate cu virusul COVID-19.7!

130 Agentia pentru Drepturi Fundamentale a Uniunii Europene, Manual de drept european privind nediscriminarea,
Editia 2018, p. 46.

S1Conform informatiilor accesibile la adresa https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-
2019/advice-for-public/myth-busters.
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In legatura cu modul de calificare a operatiunii de termoscanare, retinem dispozitiile Legii
nr. 46/2003 privind drepturile pacientului!® care stabilesc in art. 1, lit. ”d” semnificatia
conceptului de interventie medicala ce implica orice examinare, tratament sau alt act medical in
scop de diagnostic preventiv, terapeutic ori de reabilitare. Deci, in acceptiunea legii, termoscanarea
nu constituie o interventie medicala; in contextul sistemului de documente normative adoptate in
perioada starii de urgentd/starii de alertd, termoscanarea constituie o masura legald adoptatd in

scopul protejarii interesului general (respectiv protectia sanatatii publice).

Pornind de la aceste considerente, Avocatul Poporului a sesizat Consiliul National pentru
Combaterea Discriminarii in scopul formularii unui punct de vedere de specialitate referitor la
potentialul caracter discriminatoriu al masurii restrictiondrii accesului in institutiile de invatdmant
din cauza temperaturii corporale peste limita admisa. Punctul de vedere astfel formulat a fost
reiterat in continutul Recomandarii nr. 119/2020 a Avocatului Poporului.

Vizavi de aceasta problematicd, Consiliul National pentru Combaterea Discriminarii a apreciat
existenta discriminarii prin asociere conform careia restrictionarea accesului 1n sala de examen a
unui candidat avand o temperaturi corporali peste limita de 37,3°C calificd, in mod implicit, acel
candidat ca fiind purtdtor al virusului COVID-19 desi nu existd, la momentul termoscandrii, o
confirmare medicald in acest sens.

Referitor la acest aspect, raspunsul Ministerului Educatiei si Cercetdrii este intemeiat pe
posibilitatea acordata elevilor exclusi de la examinare urmare a aplicarii criteriului temperaturii
corporale de a relua examinarile respective intr-o etapa special organizata inlauntrul aceleiasi
sesiuni. De asemenea, ludnd in considerare necesitatea asigurarii continuitatii serviciului
educational si a dezvoltarii psiho-sociale a candidatilor la examenele de evaluare nationala
respectiv de bacalaureat, Ministerul Educatiei si Cercetarii a sustinut utilitatea, pertinenta si
caracterul non-discriminatoriu al masurilor adoptate prin Ordinul nr. 4267/2020 prin apel la
dispozitiile Ordonantei nr. 137/2000'%* care, in art. 2, alineatul 9 previd: mdasurile luate de
autoritatile publice sau de persoanele juridice de drept privat in favoarea unei persoane, unui
grup de persoane sau a unei comunitati, vizand asigurarea dezvoltarii lor firesti si realizarea
efectiva a egalitatii de sanse a acestora in raport cu celelalte persoane, grupuri de persoane sau
comunitati, precum §i masurile pozitive ce vizeaza protectia grupurilor defavorizate nu constituie
discriminare in sensul prezentei ordonante.

Urmarind asigurarea unui just echilibru dintre elementele de continut ale dreptului la educatie
si garantarea dreptului la sanatate publicad in conditiile de urgenta sanitara generate de pandemia
COVID-19, autoritatile de resort au adoptat masuri de natura sa prevind cresterea cazurilor de
infectari cu virusul SARS-CoV-2 in comunitatea scolard, inclusiv prin cerinta termoscanarii.

In conditiile exceptionale ale manifestirii pandemiei COVID-19, adoptarea de masuri specifice
in domeniul educational este un demers pertinent sub rezerva ca acestea sa fie aplicate in mod egal,
tuturor subiectelor implicate in procesul educational. Totodatd, exigentele nediscriminarii implica
atat un tratament identic/similar pentru persoanele aflate in situatii identice/similare cat si un
tratament diferit pentru persoanele care se afla In situatii diferite Tn masura In care acesta este

152 Publicatd in Monitorul Oficial nr. 51/2003.
153 Privind prevenirea si sanctionarea tuturor formelor de discriminare, publicatd in Monitorul Oficial nr. 166 din 7
martie 2014.
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necesar pentru a le permite sd profite de anumite oportunitati in acelasi mod ca si celelalte
persoane. !>

In altd ordine de idei, luand in considerare relevanta asigurarii unui climat de siguranta si
sanatate in unitatile de invatamant astfel incét sa poata fi organizate in conditii optime examinarile
de final de an, in acord cu dispozitiile Ordinului Comun, unitétile de invatdmant in colaborare cu
autoritdtile publice locale pot lua si alte mésuri suplimentare pentru prevenirea si combaterea
infectarii cu SARS-CoV-2 (de exemplu, instalarea de tuneluri de dezinfectie, lavoare suplimentare
pentru spalarea mainilor, masuri privind siguranta elevilor pe traseul de la unitatea de invatamant
la domiciliu si retur etc.).

Mutatis mutandis, regulile de prevenire si protectie fatd de infectarea cu COVID-19 prezentate
mai sus vor fi aplicate inclusiv unitétilor de invatdmant superior. Cu toate acestea, o particularitate
aplicabild admiterii In Invatdmantul superior constd in instituirea obligativitatii, In sarcina
candidatului din afara granitelor tarii, de a prezenta declaratia pe proprie rdspundere din care sa
reiasd cd participantul a respectat regimul de izolare/carantind si nu a avut contact apropiat cu o
persoana confirmatd cu virusul SARS-CoV-2 in ultimele 14 zile; respectiv adeverinta medicald
din care sa reiasd starea actuald de sanatate a detinatorului si eventual antecedente personale legate
de boli cronice si, respectiv, de infectarea cu virusul SARS-CoV-2, in limba romana.

Totodata, nu trebuie ignorat faptul ca dreptul la educatie se refera si la formarea profesionala
si formarea continui!>. Din acest punct de vedere, este esential ca in perioada de criza si se puni
accent si pe formare profesionald, mai ales ca schimbarile aparute ca urmare a pandemiei COVID-
19 vor afecta modul de desfasurare al activititilor pe termen lung. In acest sens, mentionim art.
IX al OUG nr. 32/2020 potrivit caruia, pe perioada stdrii de urgentd pregatirea teoreticd a
programelor de formare profesionala in conditiile Ordonantei Guvernului nr. 129/2000 privind
formarea profesionala a adultilor, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, cu
exceptia programelor de nivel de calificare 1, se poate desfasura si In sistem online, cu notificarea
comisiei de autorizare, insotitd de dovada accesului la internet si a detinerii de mijloace electronice,
pentru fiecare cursant in parte.

In contextul masurilor de distantare sociali se observd nevoia de a asigura un nivel de
cunoastere a noilor tehnologii de cétre toate segmentele populatiei. Digitalizarea serviciilor devine
un element care face si va trebui sa faca parte din viata fiecarei persoane. Astfel, amintim ca este
necesar ca toate segmentele populatiei, inclusiv persoanele varstnice si persoanele care fac parte
din categorii vulnerabile si marginalizate, sa poata accesa si utiliza asemenea tehnologii. Potrivit
datelor Eurostat!>®, in anul 2019, 43% dintre romanii cu varste cuprinse intre 16-74 de ani aveau
competente digitale reduse, si doar 10% au abilititi digitale superioare. In acest sens, sunt necesare
programe de digitalizare destinate grupurilor amintite mai sus.

La nivel european, provocarile generate de pandemia COVID-19 in domeniul educatiei, au fost
abordate prin apel la masuri distincte — adoptate in functie de gradul de dezvoltare economica si

154 Agentia pentru Drepturi Fundamentale a Uniunii Europene, Manual de drept european privind nediscriminarea,
Editia 2010, p. 28 si urmatoarele.

155 Carta Sociald Europeana (Revizuitd) prevede in art. 10, ,,1. sd asigure sau sa favorizeze, in functie de necesitati,
profesionale ale lucratorilor si patronilor, si sd acorde mijloacele care sa permita accesul la invatamantul tehnic
superior si la Invatamantul universitar numai in conformitate cu criteriul aptitudinii individuale. [...]”.

156 https://appsso.eurostat.ec.europa.eu/nui/submitViewTableAction.do
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sociala a statului in cauza. Cu exceptia Suediei, majoritatea statelor membre ale Uniunii Europene
a decis suspendarea cursurilor in forma fizica si continuarea lor in mediul online. Cu toate acestea,
unele state europene (Austria, Belgia, Cehia, Danemarca, Estonia, Germania, Ungaria, Olanda si
Slovenia) au mentinut in forma functionala unele unitati scolare In scopul asigurarii supravegherii
copiilor ai caror parinti lucreaza in domenii esentiale pentru combaterea pandemiei COVID-19 dar
si pentru supravegherea copiilor proveniti din familii in care nu exista persoane care sa le ofere
acestora ingrijire alternativa celei parentale. In scopul stabilirii unor metodologii referitoare la
procesul educational in sistem online, in unele state europene precum Estonia, Italia si Letonia, au
fost publicate documente de indrumare destinate elevilor si studentilor care abordeaza inclusiv
mijloacele practice prin care pot fi implicati in mod efectiv in procesul educational elevii/studentii
cu dizabilititi. In Austria, Franta si Slovenia, autorititile guvernamentale au intervenit in
gestionarea crizei educationale prin furnizarea de platforme online cu ajutorul carora poate fi
realizata Tnvatarea la distanta In timp ce in Croatia, Ungaria, Cipru, programele educationale sunt
transmise la televizor.

Luand in considerare ca pentru elevii provenind din medii defavorizate lipsa frecventarii
cursurilor 1n incinta gcolii aduce cu sine pierderea hranei la care elevii aveau acces in mod gratuit,
in Estonia si Finlanda, autoritdtile au organizat mese pentru elevii nevoiasi in regim de livrare la
domiciliu.

Un alt aspect luat in considerare de statele europene se refera la adoptarea de masuri speciale
pentru sustinerea sociald a parintilor care au copii scolari: in Malta guvernul acorda un concediu
platit in cuantum de 800 de Euro pe luna iar in Grecia este reglementat un drept special de concediu
care se adreseaza parintilor de scolari dar si adultilor cu dizabilitati inscrisi In diverse forme de
invatamant.

Dreptul la securitate sociala

Dreptul la securitate sociala este prevazut de art. 9 al Pactului International cu privire la
Drepturile Economice, Sociale si Culturale'>’. Acesta cuprinde dreptul de a accesa si de a mentine
prestatii, ITn numerar sau in naturd, fara discriminare in vederea asigurarii protectiei, printre altele,
fata de: (a) lipsa unui venit obtinut din salariu din motive ce tin de boli, dizabilitate, maternitate,
accident la locul de munca, somaj, varstd inaintatd, sau decesul unui membru al familiei; (b) lipsa
accesului la servicii de sdnatate din cauza preturilor; (c) lipsa sprijinului familial, in special in cazul
copiilor sau al persoanelor adulte aflate in ingrijire'>®. De asemenea, dreptul la securitate sociali
si asistentd sociald este previzut de art. 34'%° din Carta Drepturilor Fundamentale a UE.

157 Art. 9. - Statele parti la prezentul Pact recunosc dreptul oricdrei persoane la securitate sociald, inclusiv la asigurari
sociale.

138 Conform art. 2 al Comentariului General nr. 12 al Comitetului pentru drepturi sociale si culturale
https://tbinternet.ohchr.org/ layouts/15/treatybodyexternal/Download.aspx?symbolno=E/C.12/GC/19&Lang=en

159 Art. 34. (1) Uniunea recunoaste si respectd dreptul de acces la prestatiile de securitate social si la serviciile sociale
care acordad protectie in caz de maternitate, boald, accident de munca, dependenta de alte persoane sau batranete,
precum si in caz de pierdere a locului de muncd, in conformitate cu normele stabilite de dreptul Uniunii si de legislatiile
si practicile nationale.

(2) Orice persoana care are resedinta si se deplaseaza in mod legal in cadrul Uniunii are dreptul la prestatii de securitate
sociala si la avantaje sociale, in conformitate cu dreptul Uniunii si cu legislatiile si practicile nationale.
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Dreptul la securitate sociala cuprinde patru elemente cheie: disponibilitate, accesibilitate, cost,
caracter adecvat.!®® Astfel, trebuie si se asigure faptul ci beneficiile/prestatiile sunt furnizate
pentru riscurile sociale si evenimentele relevante, ca existd un nivel adecvat din punctul de vedere
al valorii si duratei, cd acoperirea costurilor contributiilor (coplatii) nu reprezintad un efort financiar
ridicat si ca este accesibil tuturor persoanelor, in special celor care provin din grupuri dezavantajate
si marginalizate.

De asemenea, Carta Sociala Europeand (Revizuitd) prevede la art. 13 dreptul la asistentd
sociali si medicald'®'. Mentionim ci Romania nu a adoptat alin. (4) al articolului care face referire
la Conventia europeani de asistentd sociald si medicald'®?, aceasta nefiind ratificatd de statul
roman.

In contextul pandemiei cauzate de virusul SARS-CoV-2 este necesar ca statele si asigure in
continuare dreptul la securitate sociala, si, In masura In care este posibil, sa se asigure
suplimentarea prestatiilor de securitate sociald pentru persoanele aflate in situatii vulnerabile. in
acest sens, amintim cd Guvernul a adoptat o serie de ordonante de urgenta care au impact asupra
securitatii sociale. Astfel, a fost adoptata OUG nr. 55/2020 privind instituirea unor masuri de
protectie sociald in contextul situatiei epidemiologice determinate de raspandirea virusului SARS-
CoV-2. Aceasta ordonanta contine dispozitii specifice privind acordarea despagubirilor in caz de
deces in baza unor documentatii simplificate, plata certificatelor de concediu medical acordate in
perioada starii de urgentd, documentele necesare pentru dispozitive medicale in vederea corectarii
si recuperarii deficientelor organice, functionale sau fizice, ca urmare a unui accident de munca
sau boald profesionald. De asemenea, a fost adoptatda OUG nr. 30/2020 pentru modificarea si
completarea unor acte normative, precum si pentru stabilirea unor masuri in domeniul protectiei
sociale 1n contextul situatiei epidemiologice determinate de raspandirea virusului SARS-CoV-2
care contine, printre altele, prevederi referitoare la acordarea de zile libere parintilor pentru
supravegherea copiilor, acordarea unei indemnizatii de 75% din salariul de bazd in cazul
suspendarii temporare a contractului de muncd, acordarea stimulentului de insertie privind
concediul si indemnizatia lunard pentru cresterea copiilor, depunerea in format electronic a
documentelor doveditoare necesare obtinerii alocatiei pentru sustinerea familiei, alocatiei lunare
de plasament, indemnizatiei lunare de hrand acordata in baza Legii nr. 584/2002 privind masurile
de prevenire a raspandirii maladiei SIDA 1n Romania si de protectie a persoanelor infectate cu
HIV sau bolnave de SIDA.

(3) Pentru a combate marginalizarea sociald si saracia, Uniunea recunoaste si respecta dreptul la asistentd sociala si la
asistentd In ceea ce priveste locuinta, destinate sd asigure o viatd demna tuturor celor care nu dispun de resurse
suficiente, In conformitate cu normele stabilite de dreptul Uniunii si de legislatiile si practicile nationale.

160 hitps://www.ohchr.org/EN/Issues/RightSocialSecurity/Pages/SocialSecurity.aspx.

1 fn acord cu articolul citat, partile se angajeaza: 1. s vegheze ca orice persoani care nu dispune de resurse suficiente
si care nu este In masura sa si le procure prin propriile mijloace sau sa le primeasca dintr-o altd sursa, in special prin
prestatii rezultate dintr-un regim de securitate sociald, sa poata beneficia de o asistentd corespunzatoare si, in caz de
boala, de ingrijirile impuse de starea sa; 2. sa vegheze ca persoanele care beneficiazd de o astfel de asistentd sa nu
sufere, din acest motiv, o diminuare a drepturilor lor politice sau sociale; 3. sa prevada ca fiecare sa poata obtine, prin
servicii competente cu caracter public sau privat, orice sfat si orice ajutor personal necesar pentru a preveni, indeparta
sau atenua starea de nevoie de ordin personal si de ordin familial.

162 Textul din Conventie la care se face referire este reprodus astfel: 4. sd aplice dispozitiile paragrafelor 1, 2 si 3 ale
prezentului articol, pe picior de egalitate cu cetatenii lor, cetatenilor celorlalte parti, care se afla in mod legal pe
teritoriul lor, in conformitate cu obligatiile pe care partile si le asuma in virtutea Conventiei europene de asistenta
sociala si medicald, semnata la Paris la 11 decembrie 1953.

73


https://www.ohchr.org/EN/Issues/RightSocialSecurity/Pages/SocialSecurity.aspx

In contextul epidemiei de COVID-19, potrivit datelor Organizatiei Internationale a Muncii
(OIM), la nivelul Europei si a Asiei centrale, in 47 de state s-au luat 278 de masuri de protectie
sociald.'® In toate regiunile, cele mai raspandite masuri au privit introducerea de noi programe si
beneficii, inclusiv beneficii pentru lucratori si persoanele aflate in intretinerea acestora, beneficii
pentru persoanele aflate in sardcie sau pentru alte categorii vulnerabile ale populatiei.

Potrivit OIM!%* in urma crizei cauzate de pandemia COVID-19 s-au remarcat diferente intre
categorii de lucrdtori, precum angajatii in sistem part-time, lucrdtorii temporari sau cei care
lucreaza pe cont propriu. In cazul acordirii de beneficii de citre stat, trebuie evitatd discriminarea
acestor categorii.

In Romania, potrivit OUG nr. 30/2020, pe perioada starii de urgentd instituite prin Decretul nr.
195/2020, pentru perioada suspendarii temporare a contractului individual de munca, din initiativa
angajatorului, potrivit art. 52 alin. (1) lit. ¢) din Legea nr. 53/2003 - Codul muncii, republicata, cu
modificarile si completarile ulterioare, ca urmare a efectelor produse de virusul SARS-CoV-2,
indemnizatiile de care beneficiaza salariatii se stabilesc la 75% din salariul de baza corespunzator
locului de munca ocupat si se suportd din bugetul asigurarilor pentru somaj, dar acesta nu trebuie
sd depaseasca 75% din castigul salarial mediu brut. De asemenea, 1n situatia in care un angajat are
incheiate mai multe contracte individuale de munca, dintre care cel putin un contract cu norma
intreaga este activ pe perioada instituirii starii de urgenta, acesta nu beneficiaza de indemnizatia
amintitd. De indemnizatie beneficiaza si avocatii a cdror activitate este redusa ca urmare a efectelor
pandemiei, pe perioada starii de urgenta, daca in luna pentru care solicitd indemnizatia au realizat
incasari cu minimum 25% mai mici decat media lunara pe anul 2019, dar care nu depasesc castigul
salarial mediu brut, si, de asemenea, persoanele fizice care obtin venituri exclusiv din drepturile
de autor si drepturile conexe.

In plus, este necesar ca statele sa se asigure ca situatia grupurilor vulnerabile nu se va inrautati
ca urmare a masurilor de distantare sociald si a evolutiei pandemiei. In acest sens, fiecare stat
trebuie sa puna la dispozitia cetdtenilor care fac parte din categorii vulnerabile resurse suficiente
pentru a se asigura ca acestia nu vor fi afectati suplimentar.

Prioritizarea, de catre autoritdtile publice, a aspectelor referitoare la protectia sociala reprezinta
o constanta inclusiv 1n perioada starii de alerta. Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr. 70 din data
de 14 mai 2020'% contine, in prima sectiune, norme menite si asigure prelungirea unor misuri de
protectie sociala in contextul situatiei epidemiologice determinate de raspandirea virusului SARS-
CoV-2. Conform art.1 din OUG nr. 70/2020, indemnizatiile stabilite prin art. XI si art. XV din
OUG nr. 30/2020, se acorda si pentru perioada cuprinsa intre incetarea starii de urgenta si 31 mai
2020, cu posibilitatea continudrii dupa aceastd datd doar in domeniile in care se vor mentine
restrictiile. Avem 1n vedere, in principal, indemnizatiile de care beneficiaza salariatii care se
stabilesc la 75% din salariul de baza corespunzator locului de munca ocupat si care se suporta din
bugetul asigurarilor pentru somaj, dar nu mai mult de 75% din castigul salarial mediu brut prevazut

163

https://www.social-protection.org/gimi/ShowWiki.action?id=3417.
164 https://www.ilo.org/global/about-the-ilo/newsroom/news/WCMS _742676/lang--en/index.htm.

165 Pyblicatd in Monitorul Oficial nr. 394 din 14 mai 2020, avand ca obiect reglementarea unor misuri, incepand cu
data de 15 mai 2020, in contextul situatiei epidemiologice determinate de raspandirea virusului SARS-CoV-2, pentru
prelungirea unor termene, pentru modificarea si completarea Legii nr. 227/2015 privind Codul fiscal, a Legii educatiei
nationale nr. 1/2011, precum si a altor acte normative.
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de Legea bugetului asigurarilor sociale de stat pe anul 2020 nr. 6/2020. Totodata, luam in
considerare indemnizatiile cuvenite altor profesionisti avand un statut reglementat de art. 3, alin.
2 din Legea nr. 287/2009 privind Codul Civil sau persoanelor care au incheiate conventii
individuale de munca in temeiul Legii nr. 1/2005 privind organizarea si functionarea cooperatiei
care isi intrerup activitatea ca urmare a efectelor pandemiei COVID-19. OUG nr. 70/2020 acorda
o protectie sociald sporita acestor categorii de indemnizatii subliniind cd acestea nu sunt supuse
executarii silite prin poprire pe durata acordarii lor, indiferent de bugetul din care se suporta.

O altd garantie suplimentard in domeniul protectiei sociale instituita prin OUG nr. 70/2020
constd in aceea cd perioada de suspendare a raporturilor de munca pe durata starii de urgenta,
respectiv pe durata starii de alerta va fi luata in considerare in evaluarea stagiului de cotizare de
minimum 12 luni in ultimele 24 de luni premergatoare datei Inregistrarii cererii pentru
indemnizatia de somaj. In acelasi spirit, conform art. 2, alin.2 din OUG nr. 70/2020, constituie
stagiu asimilat 1n sistemul asigurdrilor pentru somaj durata inscrisd in perioada starii de urgenta,
respectiv in perioada stdrii de alerta in care contractele individuale de munca sunt suspendate (...)
si pentru care angajatorii nu datoreazd contributia asiguratorie pentru muncd conform
prevederilor cu modificarile si completérile ulterioare.

In materia formarii profesionale pentru adulti, este reglementat, in art. 3 din OUG nr. 70/2020
posibilitatea desfasurdrii in sistem online, sub conditia notificdrii comisiei de autorizare, a
urmatoarelor activitati: (1) pregatirea teoretica a tuturor programelor de formare autorizate; (2)
pregdtirea practicd a programelor de initiere, specializare si perfectionare, care nu implica activitati
practice care trebuie sa se desfasoare intr-un spatiu cu dotari specifice, conform standardului
ocupational; (3) sustinerea examenului de absolvire a programelor de initiere, specializare si
perfectionare desfasurate in sistem online.

O forma specifica de protectie sociald a salariatilor reglementata prin art. 8§ din OUG nr.
70/2020 consta in stabilirea unui program de munca individualizat fara acordul salariatului, astfel
incat intre salariati sd se asigure existenta unui interval de o ord la inceperea si la terminarea
programului de munca, intr-un interval de trei ore. Aceasta obligativitate revine angajatorilor
reprezentati de autoritatile si institutiile publice centrale si locale, indiferent de modul de finantare
si subordonare, precum si regiile autonome, societdtile nationale, companiile nationale si
societdtile la care capitalul social este detinut integral sau majoritar de stat ori de o unitate
administrativ-teritoriald, cu un numar mai mare de 50 de salariati. Programul de munca
individualizat si modul de repartizare a acestuia pe zile se stabilesc Tn actul aditional la contractul
individual de munca sau in actul administrativ emis de conducdtorul institutiei sau autoritatii
publice, dupa caz.

Dreptul 1a munca

Dreptul la munca, drept fundamental in orice societate democraticd, este reglementat printr-un
complex de acte normative la nivel national si international. In Romania, legislatia muncii are pe
prim plan Codul muncii (Legea nr. 53/2003), Legea dialogului social nr. 62/2011, Legea securitatii
si sanatatii in munca nr. 319/2006, precum si o insemnata legislatie conexa. La nivel international,
aspectele referitoare la dreptul la munca au fost dezvoltate prin normele Organizatiei Internationale
a Muncii, Consiliului Europei si Uniunii Europene.
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Situatia speciald pe piata internd a muncii este cea aparutd in conditiile masurilor luate pentru
diminuarea efectelor pandemiei COVID-19. Aceste masuri au fost initiate prin Decretul
Presedintelui Romaniei nr. 195 din 16 martie 2020 privind instituirea starii de urgenta pe teritoriul
Romaniei si au vizat sprijinirea agentilor economici si a angajatilor si familiilor acestora din
sectoarele economice a caror activitate a fost afectata sau oprita total sau partial prin decizii ale
autoritatilor publice, pe perioada starii de urgenta.

Din punctul de vedere al dreptului la munca, aceasta a Tnsemnat intrarea in somaj tehnic a unui
numar important de salariati.

Somajul tehnic reprezintd, conform art. 52 alin. (1) lit. ¢ din Codul Muncii, intreruperea sau
reducerea temporara a activitatii unei companii din motive economice, tehnologice, structurale sau
altele asemadnatoare. Pe durata somajului tehnic, contractele de muncad ale salariatilor sunt
suspendate din initiativa angajatorului.

Un numdr important de salariati si-au pierdut locul de munca, angajatorii lor nemaifiind in
masurd sa isi continue activitatea la dimensiunea anterioard perioadei premergatoare pandemiei.
Conform raportarilor oficiale, la sfarsitul lunii mai in Romania au fost suspendate (soma;j tehnic)
peste 600.000 de locuri de munca, iar mai mult de 400.000 de contracte au Incetat, mai mult decat
cele 700.000 de locuri de munca pierdute in 4 ani, in perioada 2008-2012.

Pertinente pentru protectia dreptului la muncd in situatia economico-sociald particulara
generatd de actuala pandemie, sunt conventii si recomandari ale Organizatiei Internationale a
Muncii, precum Conventia nr. 158 privind concedierea (1982) si Recomandarea aferenta nr. 166
din acelasi an. De asemenea, sunt de retinut cele peste 40 de conventii si recomandari privind
securitatea si sdnatatea la locul de munca, printre care Conventia nr. 155 privind securitatea si
sandtatea muncitorilor (1981) sau Conventia nr. 187 privind cadrul promotional pentru securitate
si sanatate la locul de munca (2006).

In mod corelativ, la nivelul Uniunii au fost adoptate multiple norme vizand securitatea angajarii
si conditiile de munca, si este de amintit, in acest sens, Directiva 89/391/CEE privind introducerea
directive specifice diverselor domenii de activitate, Directiva 2008/94/CE privind protectia
lucratorilor salariati in cazul insolventei angajatorului, Directiva 98/59/CE privind armonizarea
legislatiilor statelor membre referitoare la concedierile colective.

Prin Ordonanta de Urgentd a Guvernului nr. 30/2020 pentru modificarea si completarea unor
acte normative, precum si pentru stabilirea unor masuri n domeniul protectiei sociale in contextul
situatiei epidemiologice determinate de raspandirea virusului SARS-CoV-2 si pentru stabilirea
unor masuri suplimentare de protectie sociald, pentru perioada suspendérii contractului individual
de muncd, indemnizatiile de care beneficiaza salariatii se stabilesc la 75% din salariul de baza
corespunzator locului de munca ocupat si se suporta din bugetul asigurarilor pentru somaj, dar nu
mai mult de 75% din castigul salarial mediu brut.

Masurile de sprijin s-au aplicat pe perioada starii de urgenta reglementata prin Decretul nr.
195/2020 privind instituirea starii de urgenta pe teritoriul Romaniei.

De masurile de sprijin au beneficiat salariatii angajatorilor care au redus sau Intrerupt temporar
activitatea total sau partial ca urmare a efectelor pandemiei COVID-19, pe perioada starii de
urgentd decretate, conform unei declaratii pe propria raspundere a angajatorului.
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Masurile luate la nivel intern, precum si cele prefigurate a fi adoptate in perioada post-
pandemie urmeaza sa fie coroborate cu cele adoptate la nivelul Uniunii Europene. De mentionat,
in acest sens, initiativa Comisiei Europene, intitulatd Instrumentul de sprijin pentru atenuarea
riscurilor de somaj intr-o situatie de urgentd (SURE, -acronim desemnand Support mitigating
Unemployment Risks in Emergency), menita sa contribuie la pastrarea locurilor de munca si la
ajutorarea familiilor, initiativa prin care se vor sprijini programele de somaj partial si masurile
similare pentru a ajuta statele membre sa protejeze locurile de munca, angajatii si persoanele care
desfasoara o activitate independentd impotriva riscului de concediere si de pierdere a veniturilor.

Pe langd somajul tehnic, institutiile si autoritatile publice centrale si locale, autoritatile
administrative autonome, regiile autonome, societatile si companiile nationale si societatile la care
statul ori o unitate administrativ-teritoriald este actionar unic sau majoritar si societatile cu capital
privat au fost incurajate, acolo unde a fost posibil, sa introduca, pe perioada starii de urgenta,
munca la domiciliu sau in regim de telemunca, prin act unilateral al angajatorului. Aceasta solutie
a fost adoptata relativ extins, cu deosebire in domeniile de activitate ce au permis prin natura lor
aceastd transgresiune.

In domeniul educatiei au fost incurajate cursurile online la toate nivelurile de invatimant.
Totusi, au fost ridicate semne de intrebare cu privire la impactul acestora indeosebi la nivelul
invatamantului primar, In conditiile in care statisticile existente dovedesc un acces limitat la
Internet si la dispozitive electronice in anumite medii sociale, pe fondul unei rate ridicate de sdracie
si precaritate n randul copiilor.

Pentru agentii economici care au continuat, chiar si in mod restrans activitatea, au fost deosebit
de importante masurile de preventie sanitara si de distantare fizica, care s-au adaugat celor
specifice din punctul de vedere al securitatii si sdnatatii in munca. Acestea vor fi la fel de
importante si dupa reluarea activitatii, urmand a fi stabilite Tn baza unor orientari ale institutiilor
cu competente in materie.

Legea nr. 55 din 15 mai 2020 privind unele masuri pentru prevenirea si combaterea efectelor
pandemiei de COVID-19 a urmarit instituirea, pe durata starii de alerta declarate n conditiile legii,
a unor masuri temporare si, dupa caz, graduale, in scopul protejarii drepturilor la viata, la
integritate fizicd si la ocrotirea sanatatii, inclusiv prin restrangerea exercitiului altor drepturi si
libertati fundamentale. O sectiune speciald cuprinde masuri in domeniul muncii si protectiei
sociale. In acord cu interpretarile institutiilor de monitorizare internationale, Preambulul legii
precizeaza ca masurile restrictive prevazute, cu caracter esentialmente temporar si, dupa caz,
gradual, proportionale cu nivelul de gravitate prognozat sau manifestat al pandemiei, sunt
necesare pentru prevenirea si inlaturarea amenintdrilor iminente la adresa drepturilor
conventionale, unionale si constitutionale la viata, integritate fizica si sdnatate ale persoanelor, si
sunt aplicate in mod nediscriminatoriu, si fard a aduce atingere existentei altor drepturi sau libertati
fundamentale.

Permanentizarea masurilor de preventie rezulta astfel si din Ordinul Ministrului Muncii si
Protectiei Sociale privind masurile pentru prevenirea contaminarii cu noul virus SARS- CoV-2 la
locul de munca, pe perioada starii de alertd si Ghidul pentru revenirea la munca in conditii de
siguranta pentru angajati si pentru angajatori. Acest ordin contine un sistem complex de obligatii
si responsabilitati In sarcina atat a angajatorilor cat si a angajatilor.
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Din aceasta perspectiva, un rol deosebit de important revine serviciilor de medicina muncii.
Angajatorii trebuie sa asigure comunicarea permanentd cu medicul/serviciul de medicina muncii
pentru a se monitoriza starea de sanatate a angajatilor, astfel incat acestia sd poatd beneficia de
masurile preventive profilactice care au fost prevazute la nivel national pentru combaterea
raspandirii virusului SARS-CoV-2.

Agentia Europeana pentru Securitate si Sanatate la Locul de Munca (EU-OSHA) a adoptat un
Ghid pentru a ajuta angajatorii si lucrdtorii sa 1si pastreze sanatatea si siguranta intr-un mediu de
lucru care s-a schimbat semnificativ ca urmare a pandemiei COVID-19. Ghidul ofera sugestii cu
privire la aspecte cum sunt evaluarea riscurilor si masurile corespunzatoare, reducerea la minimum
a expunerii la virusul SARS-CoV-2, implicarea lucratorilor, gestionarea lucratorilor care au fost
bolnavi, informatii pentru anumite sectoare si ocupatii s.a.

In aceasta directie este de mentionat si Organizatia Mondiald a Sanitatii care a statuat mai
multe recomandari menite sd prevind si sa limiteze expunerea la locul de munca la boli respiratorii
acute, inclusiv infectia cu noul virus SARS-CoV-2. Printre acestea, se numdrd raméanerea la
domiciliu a angajatilor bolnavi, politici flexibile de concediu medical, separarea angajatilor
simptomatici de restul colegilor, promovarea regulilor de eticheta si igiena a mainilor, evitarea
deplasirilor inutile in striinitate etc. '

Decretul nr. 195/2020 privind instituirea starii de urgenta pe teritoriul Romaniei a mai prevazut,
pe perioada starii de urgentd, interzicerea declararii, declansarii sau desfasurdrii conflictelor
colective de munca in unitatile sistemului energetic national, din unitétile operative de la sectoarele
nucleare, din unitdtile cu foc continuu, din unitatile sanitare si de asistentd sociald, de
telecomunicatii, ale radioului si televiziunii publice, din transporturile pe caile ferate, din unitatile
care asigurd transportul in comun si salubrizarea localitatilor, precum si aprovizionarea populatiei
cu gaze, energie electrica, caldura si apa.

Interdictia a ramas in vigoare si in baza Legii nr. 55 din 15 mai 2020 privind unele masuri
pentru prevenirea si combaterea efectelor pandemiei de COVID-19. Pe fondul unei atonii a
miscarii sindicale din Romania, ce se inregistreaza in ultimul deceniu, aceasta limitare, justificata
de situatia particulara generatd de pandemia COVID-19, nu a generat luari de pozitii sau
comentarii.

Toate celelalte state europene au fost preocupate sa abordeze din punct de vedere legislativ si
institutional efectele negative ale pandemiei COVID-19. Totodata, au fost concretizate scheme de
sprijin financiar pentru agentii economici si salariatii afectati.

De exemplu, in Franta confruntatd cu amploarea crizei de sdnatate determinata de pandemia
COVID-19, Guvernul a decis sa transforme structural sistemul de activitate partiald, adoptand
Decretul nr. 2020-325 din 25 martie 2020. In baza acestui temei normativ, atunci cand angajatii
sunt plasati intr-o pozitie de activitate partiala, contractul de munca este suspendat. Astfel, in orele
sau perioadele care nu sunt lucrate, angajatii nu trebuie sa fie nici la locul lor de munca, nici la
dispozitia angajatorului si nici sd respecte directivele sale. Contractul de munca fiind suspendat,
angajatii vor primi o indemnizatie compensatorie platitd de angajatorul lor. Aceasta indemnizatie

186 WHO- Coronavirus disease (covid-19) outbreak: rights, roles and responsibilities of health workers, including key
considerations for occupational safety and health.
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trebuie sd corespundd cu cel putin 70% din remuneratia anterioard bruta care serveste la baza
calcularii concediilor platite si poate fi majorata de cétre angajator.

In general, misurile normative si institutionale adoptate au corespuns obiectivelor de protectie
urmadrite. Totusi, va fi necesar a se lua masuri de protectie a locurilor de munca si dupa incetarea
starii de urgentd, pentru a se evita starea de precaritate a angajatilor generatd de problemele
postpandemie ale agentilor economici. Guvernul roman intentioneaza sd prelungeasca perioada de
somaj tehnic generatd de pandemie dupd incetarea starii de urgentd, pentru domeniile in care
activitatea nu va fi reluata. Probabil, insa, ca va fi necesar a se adopta masuri sistematice pe termen
mai lung menite sd creeze cadrul care sa asigure atat sprijinirea activitatii agentilor economici
afectati, si, prin urmare, salvgardarea gradului de ocupare, cét si protectia cat mai ridicatd a
angajatilor prin instituirea unei noi culturi la locul de munca din punct de vedere al interrelationdrii
si al protectiei sanitare.
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IV. Drepturi de solidaritate

Dreptul la apa

Prin Rezolutia 64/292 adoptatd de Adunarea Generala a Natiunilor Unite la 28 iulie 2010,
dreptul la apd a dobandit recunoastere oficiala in sistemul ONU de protectie a drepturilor omului.
Documentul recunoaste in mod explicit dreptul la apd si canalizare ca fiind esentiale pentru
realizarea celorlalte prerogative ale omului. Totodata, aportul Rezolutiei rezidd in apelul lansat
catre statele si organizatiile internationale in sensul oferirii resurselor financiare, consolidarii
capacitatilor si a transferului de tehnologie prin intermediul asistentei si cooperarii internationale
astfel incat sa se permit statelor in curs de dezvoltare sa beneficieze de furnizarea de apa potabila.

In Comentariul General nr. 15 al Comitetului Drepturilor Economice, Sociale si Culturale, este
explicitat continutul juridic al dreptului la apa prin conexiune cu alte prerogative umane. Astfel,
dreptul la apa trebuie sa fie supus unor interpretari extensive, apte sa acomodeze realizarea la cel
mai inalt nivel a demnititii umane cat si a dreptului la viata si sinitate. In consecinti, dreptul la
apa nu trebuie sd fie interpretat iIn mod restrictiv, prin simpla trimitere la cantitatile volumetrice
si/sau la tehnologii. Totodata, apa se cuvine a fi evaluatd, in primul rand, ca valoare sociala si
culturala si nu ca bun economic. Realizarea si exercitarea dreptului la apd se impun a fi analizate
in mod durabil, in relatie cu generatiile prezente si viitoare.

Conform interpretarii Comitetului, exercitarea dreptului la apa trebuie sa aiba in vedere
urmatoarele principii: (1) disponibilitatea. Alimentarea cu apa pentru fiecare persoana trebuie sa
fie suficienta si continua astfel Tncat sa serveasca uzul personal si casnic. Dintre utilizarile zilnice
includem: igiena personald, spalarea hainelor, pregatirea alimentelor, etc. De asemenea, cantitatea
de apa disponibila pentru fiecare persoand trebuie sa corespunda liniilor directoare stabilite de
Organizatia Mondiald a Sanatatii. Disponibilitatea nu implica, Tn mod necesar, repartizarea egala
a resurselor de apa dat fiind faptul ca indivizi si grupuri pot necesita cantitati suplimentare de apa
datorita starii de sanatate, climatului si/sau conditiilor de munca; (2) calitatea. Apa utilizatd pentru
ingrijirea personald sau casnicd trebuie sa fie lipsitd de microorganisme, substante chimice si
radiologice care constituie 0 amenintare pentru sdnatatea indivizilor; (3) accesibilitatea. Uzul apei
va fi asigurat in mod nediscriminatoriu cu luarea in considerare a urmatoarelor dimensiuni:
accesibilitatea fizica (apa, instalatiile adecvate si serviciile de furnizare a apei vor fi accesibile
deopotriva persoanelor si institutiilor) si accesibilitatea economica (costurile si taxele directe sau
indirecte asociate cu asigurarea apei nu trebuie s compromitd sau sd ameninte realizarea altor
drepturi). ¢

Dreptul la apa comporta o insemnatate speciala pe fondul manifestarii pandemiei COVID-19
dat fiind faptul ca apa constituie atat principala resursa prin intermediul careia se asigurd preventia
si combaterea pandemiei cat si resursa fundamentala care asigurd, in mod concret, realizarea
dreptului la viata si la sdnatate. Sardcia si excluziunea sociald sunt principalele cauze ale

.....

faptului ca, in vederea realizarii efective a dreptului la apa in perioada pandemiei COVID-19,este

167 Comentariul General nr. 15: Dreptul la ap3, adoptat la cea de-a doudzeci si noua sesiune a Comitetului pentru
Drepturi Economice, Sociale si Culturale, la 20 ianuarie 2003.
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necesard sublinierea importantei respectdrii obligatiilor asumate de statele comunitatii
internationale. Astfel, acestea trebuie sd Tmpiedice orice imixtiune a tertilor in realizarea
continutului dreptului la apa. De asemenea, autoritatile nationale sunt obligate sd adopte masuri
legislative precum si orice alte masuri necesare pentru a combate factori nocivi precum poluarea,
extragerea inechitabild a resurselor din apa, managementul defectuos al sistemelor de distributie a
apei, etc. In cazul in care serviciile de apa sunt operate sau controlate de terti, Statele Parti trebuie
sd 11 Impiedice pe acestia de a compromite accesul egal, accesibil si fizic la apd suficientd, sigura
si acceptabila. Pentru a preveni aceste abuzuri, trebuie sd se stabileasca un sistem de reglementare
eficient, in conformitate cu standardele internationale care include monitorizarea independenta,
participarea publici autenticd si impunerea de sanctiuni pentru nerespectarea obligatiilor. 6%

Dreptul la dezvoltare

Preocupdrile comunitatii internationale in materia dezvoltdrii durabile au fost afirmate prin
adoptarea Declaratiei privind dreptul la dezvoltare!®. Luand in considerare cd progresul in
garantarea si exercitarea drepturilor si libertatilor fundamentale reprezintd o mizd comund
(interesand atat indivizii cat si popoarele), art. 1 din Declaratie clarificd natura juridica si
particularitatile dreptului la dezvoltare: Dreptul la dezvoltare este un drept uman inalienabil in
virtutea caruia orice persoanda umand §i toate popoarele au posibilitatea sa participe, sa
contribuie §i sa se bucure de dezvoltarea economica, sociala, culturala si politica, de natura ca
toate drepturile omului si libertdatile fundamentale sa fie pe deplin realizate; Dreptul omului la
dezvoltare implica, de asemenea, realizarea deplina a dreptului popoarelor la autodeterminare,
care include, sub rezerva dispozitiilor relevante ale ambelor Pacte Internationale cu privire la
drepturile omului, exercitarea dreptului lor inalienabil la suveranitate deplina asupra tuturor
bogatiilor si resurselor naturale.

Desi detine Tn mod preponderent valente economice, dreptul la dezvoltare nu se rezuma la
acestea. In continutul dreptului la dezvoltare sunt cuprinse, deopotriva, obiectivele credrii unui
climat social, de ordine si securitate in care toate drepturile omului si libertatile fundamentale pot
fi realizate pe deplin, pentru toti indivizii si pentru toate popoarele. Punerea in aplicare a dreptului
la dezvoltare priveste atat obtinerea unor rezultate specifice cét si desfasurarea unui proces de
realizare a drepturilor si libertitilor civile si politice precum si economice, sociale si culturale.'”

Avand in vedere complexitatea sferei de cuprindere a dreptului la dezvoltare, la nivelul
comunitatii internationale s-a convenit asupra participarii ca principal instrument de realizare.

Participarea semnificd, pe de o parte, implicarea activd a societatii civile iar pe de altad parte,
cooperarea inter-institutionald, la nivel national dar si intre autoritétile aferente palierului national
si international. Comunitatea internationald are un rol important in incurajarea dezvoltarii
institutiilor participative la toate nivelurile. Pe langa faptul ca ofera un exemplu prin asigurarea ca
structura comunitatii internationale in sine faciliteaza participarea deplina si egalda, comunitatea
poate oferi asistentd si poate incuraja schimbul de informatii intre natiuni si grupuri. In acelasi

168 Documentare electronica in sistem informatic realizata prin accesarea site-ului:

https://www.ohchr.org/Documents/Issues/Water/ContributionsPSP/CHRAJ.pdf.
19 Adoptatd de Adunarea Generald a ONU prin Rezolutia 41/128 din 4 decembrie 1986.
170 United Nations Special Rapporteur on the Right to Development an introduction to the mandate.
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timp, trebuie recunoscut faptul ca institutiile participative nu pot fi importate din strdinatate, ci
trebuie si reflecte nevoile, traditiile si experientele populatiei locale.!”!

Dreptul la dezvoltare ofera un cadru si o abordare cuprinzatoare pentru politicile si programele
tuturor actorilor relevanti la nivel global, regional, subregional si national, avand in vedere
urmatoarele particularitati: (1) integreaza atat aspectele drepturilor omului, cét si teoria si practicile
dezvoltarii; (2) cuprinde elemente regdsite in continutul tuturor drepturilor omului - civile, politice,
economice, sociale si culturale; (3) necesitd o participare activa, gratuitd si semnificativa; (4)
solicitd o politicda de dezvoltare cuprinzatoare si centrata pe individ, procese de dezvoltare
participative, justitie sociala si echitate; (5) incorporeaza principiile drepturilor omului referitoare
la egalitate, nediscriminare, participare, transparentd, responsabilitate, precum si la cooperare
internationald intr-o maniera integratd; (6) aplica principiile autodetermindrii si suveranitdtii
depline; (7) faciliteazd o abordare holisticd a problemei saraciei prin abordarea cauzelor sale
sistemice si structurale; (8) sustine, in luarea deciziilor, relatii prietenoase intre state, solidaritate
internationala, cooperare si asistentd in domenii care vizeaza tarile in curs de dezvoltare, inclusiv
transferul de tehnologie, accesul la medicamente esentiale, sustenabilitatea datoriei, ajutor pentru
dezvoltare, comertul international si spatiul politic.!”

Tinand cont de caracterul complex si sfera de cuprindere agregata a dreptului la dezvoltare,
dificultatile generate de pandemia COVID-19 afecteaza atat dimensiunea politico-civild cat si
dimensiunea economico-sociala si culturald a dreptului la dezvoltare. In acest context, impactul
imediat al pandemiei COVID-19 este reflectat atat asupra combaterii sardciei si excluziunii sociale
(principalul neajuns socio-economic) cat si asupra participdrii civile (principalul pilon al
drepturilor civile si politice).

Analizand dreptul la dezvoltare, expertit ONU au apreciat ca pandemia COVID-19 va accentua
inegalitdtile inter si intra statale. Statele dezvoltate, cu venituri mari si medii si care beneficiaza de
sisteme de sanatate consolidate vor avea o abordare strategicd coerenta vizavi de efectele
pandemiei COVID-19. Statele avand venituri inferioare, cu resurse financiare semnificativ mai
reduse si furnizarea mai slaba a serviciilor de sandtate publica, protectie sociala, salubritate si alte
servicii publice, in special in zonele rurale, se vor confrunta cu dificultati mai mari de abordare a
consecintelor sociale si economice ale pandemiei iar inegalittile existente in accesul la active
financiare, la sanatate, educatie, angajare formala, sanse egale, protectie sociald, internet si servicii
publice vor mari impactul direct si indirect al COVID-19. Dreptul la dezvoltare va fi vulnerabil in
mediile susceptibile de excluziune sociala si sardcie In care se practica angajarea informala,
ocazionald sau sezonierd. '’

Cadrul recomandarilor formulate la nivelul sistemului ONU de protectie a drepturilor omului
in vederea contracararii efectelor negative determinate de pandemia COVID-19 privesc
urmatoarele aspecte: mobilizarea de resurse adecvate din partea statelor cu venituri mari, a
institutiilor financiare internationale, a organismelor economice regionale in scopul sprijinirii
statelor cu venituri mici, in scopul evitdrii crizelor economice cu implicatii negative pe termen

171 Realizing the Right to Development, Essays in Commemoration of 25 Years of the United Nations Declaration on
the Right to Development, United Nations New York and Geneva, 2013.

172 Documentare electronica in sistem informatic realizata prin accesarea site-ului:
https://www.un.org/en/events/righttodevelopment/pdf/rtd at a_glance.pdf.

173 Documentare electronica in sistem informatic realizata prin accesarea site-ului:
https://reliefweb.int/sites/reliefweb.int/files/resources/ CA8843 EN.pdf.
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lung pentru agricultura, securitatea alimentara, nutritie; larga participare a publicului la
planificarea si la elaborarea actiunilor guvernamentale pentru a aborda eficient inegalitatea
existentd si nevoile populatiilor vulnerabile; extinderea sistemelor de protectie sociald in statele
vulnerabile din punct de vedere economic ca strategie de raspuns pe termen mediu si lung la
efectele negative ale pandemiei COVID-19. 74

Dreptul 1a un mediu sinitos

In dreptul international public, protectia mediului sanitos este reglementat cu titlu de obiectiv
principal urmarit prin activitatea normativa. Conventia de la Aarhus privind accesul la informatie,
participarea publicului la luarea deciziei si accesul la justitie pe probleme de mediu!”® afirma
scopul protectiei dreptului fiecarei persoane de a trdi intr-un mediu adecvat sanatatii si bunastarii.

Dreptul la un mediu sdnatos ocroteste o valoare sociald comund generatiilor prezente si
viitoare, fiind alcatuita din totalitatea elementelor realitatii inconjuratoare: de la flord si fauna, la
calitatea aerului, la asigurarea biodiversitatii.

Studiind implicatiile aduse de pandemia COVID-19 asupra mediului, s-a observat o crestere a
bolilor cu potential transmisibil de la animale la oameni — fenomen cauzat de alterarea calitatii
aerului in procesul de combatere a infectiei cu virusul SARS-CoV-2, ceea ce a condus la adoptarea
de masuri de sterilizare a mediului.

O alta problema stringentd remarcatd in contextul extinderii pandemiei COVID-19 consta in
corecta gestionare a deseurilor; respectiv in corecta utilizarea de medicamente si dispozitive
medicale in scopul prevenirii si combaterii infectarii cu virusul SARS-CoV-2. Guvernele nationale
si locale au calificat gestionarea deseurilor (medicale, menajere) ca serviciu public esential si
urgent, urmarindu-se In permanentd minimalizarea impactului secundar al acestora asupra sanatatii
si calitatii mediului inconjuritor. 176

Protectia consumatorilor

In contextul pandemiei COVID-19, la nivel social a fost instaurat un climat de neincredere si
teama 1n randul populatiei cu privire la functionalitatea si eficacitatea dispozitivelor medicale de
preventie a raspandirii infectarii cu virusul SARS-CoV-2. Confruntandu-se cu aceste aspecte,
producatorii de substante si dispozitive medicale utilizate in prevenirea si combaterea virusului
COVID-19 au proliferat tehnici de marketing pe platforme online in scopul exploatarii temerilor
consumatorilor si al manipuldrii acestora in sensul achizitionarii de masti de protectie, detergenti
sau alte substante neconforme cu standardele de productie europene. In fata unei atare provociri,
autoritatile avand competentd In domeniul protectiei consumatorilor vor aplica principiile
prudentei si precautiei in gestionarea plangerilor/sesizarilor formulate de consumatori si vor

174 Tbidem.

175 Adoptatd la data de 25 iunie 1998.

176 Documentare electronica in sistem informatic realizata prin accesarea site-ului:
https://www.genevaenvironmentnetwork.org/resources/updates/updates-on-covid-19-and-the-environment/.
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colabora cu autoritdtile reprezentative ale Uniunii Europene si in mod special cu Comisia
Europeana.

Potrivit Regulamentului 2017/23941 privind cooperarea dintre autoritdtile nationale
insdrcinate sa asigure respectarea legislatiei in materie de protectie a consumatorului, cetatenii si
statele membre ale Uniunii Europene vor beneficia de un cadru al tranzactiilor electronice care sa
fie orientat in functie de principiile transparentei si increderii. Protectia drepturilor consumatorilor
in cazurile tranzactiilor transfrontaliere reprezinta un obiectiv principal al aplicérii dreptului
Uniunii.

Din punct de vedere substantial, dispozitiile Regulamentului se aplica urmatoarelor domenii
de interes: incalcarilor drepturilor consumatorilor in interiorul UE, incalcarilor pe scara larga
(constand intr-o actiune sau o omisiune care contravine legislatiei UE n materie de protectie a
consumatorului si care aduce sau ar putea aduce prejudicii intereselor colective ale consumatorilor
in cel putin doua téri ale UE; orice actiuni sau omisiuni care contravin legislatiei UE in materie
de protectie a consumatorului si care aduc sau ar putea aduce prejudicii intereselor colective ale
consumatorilor si care au caracteristici comune, inclusiv: aceeasi practica ilegald; incélcarea
aceluiasi interes; care survin 1n acelasi timp; si care au fost comise de cétre acelasi agent economic,
in cel putin trei tari ale UE); Incalcarilor pe scara larga cu dimensiune specifica UE (caz in care
consumatorii afectati locuiesc in cel putin doua treimi din tarile UE, reprezentand cel putin doua
treimi din populatia UE). Incilcarea poate fi o actiune sau o omisiune si poate s fi incetat inainte
ca aplicarea miasurilor de asigurare a respectirii legislatiei sd inceapd sau si se incheie.!”’

Comisia Europeana si Reteaua de Cooperare pentru Protectia Consumatorilor (CPC) solicita
ferm operatorilor de platforme on-line, inclusiv pietelor online, care activeaza in UE respectarea
cadrului european de protectie a drepturilor consumatorilor si adoptarea de masuri concrete si
eficiente pentru a elimina campaniile ilegale de marketing de pe site-urile lor web.

Luand in considerare informatiile incerte legate de evolutia virusului SARS-CoV-2 si, in
corelatie, confuzia referitoare la aborddrile medicale de succes in prevenirea si tratarea infectarii
cu virusul SARS-CoV-2, operatorii de platforme online trebuie sd se conformeze exigentelor
stabilite in Directiva 2000/31/CE relativd la comertul electronic astfel ncat sd ocroteasca
consumatorii de practicile comerciale ilegale.

In actele de comert, practicile de concurenti neloiale sau abuzive trebuie sa fie contracarate iar
pe fondul pandemiei COVID-19 aceasta exigentd se impune intr-un mod mult mai restrictiv avand
in vedere vulnerabilitatea consumatorilor de produse si dispozitive medicale. In acest context, sunt
interzise practicile prin care comerciantii formuleaza afirmatii explicite sau implicite referitoare la
produsele lor 1n sensul in care acestea pot preveni sau vindeca infectia cu virusul SARS-CoV-2
sau pot creste rezistenta/imunitatea organismului, fara sa isi bazeze afirmatiile pe dovezi stiintifice
solide sau fara sd ia in considerare sfaturile oficiale ale expertilor cu privire la modul in care trebuie
prevenite infectiile cu virusul SARS-CoV-2. De asemenea, diseminarea de informatii distorsionate
despre utilitatea unui produs sau despre disponibilitatea pe piata a acestuia reprezinta o tactica

177 Documentare electronica in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului: https:/eur-lex.europa.eu/legal-
content/RO/LSU/?uri=CELEX%3A32017R2394.
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ilicitd de comert care poate influenta consumatorul sa plateasca, pentru produsul in cauza, un pret
supraevaluat. !7

Dreptul la buna administrare

Reglementarea dreptului la bund administrare, astfel cum este cuprinsa in art. 41 din Carta
Drepturilor Fundamentale a Uniunii Europene constituie o garantie normativd in favoarea
protejarii drepturilor cetdtenilor in relatia cu autoritatile administrative. Solutionarea cererilor intr-
un termen rezonabil, ascultarea persoanelor vizate inainte de dispunerea de masuri individuale care
ar putea sa le aduca atingere, asigurarea accesului la dosarul personal sub rezerva respectarii
intereselor legitime legate de confidentialitate, de secretul profesional si comercial, motivarea
deciziilor adoptate de autoritatile administrative — reprezinta prerogative ale dreptului la buna
administrare.

Pandemia COVID-19 a determinat autoritatile administrative s dezvolte strategii in vederea
respectarii tuturor elementelor componente ale dreptului la bund administrare. Asigurarea
deschiderii si transparentei procesului de fundamentare si adoptare a deciziei administrative,
consolidarea responsabilitatii autoritatilor, asigurarea continuitatii, profesionalizarii si specializarii
serviciilor publice reprezinta unele coordonate asupra carora Ombudsmanul European a atras
atentia 1n scopul garantarii dreptului la bund administrare in procesul de prevenire si combatere a
pandemiei COVID-19. Odata cu formularea de noi politici si proceduri ca raspuns la provocarile
generate de criza sanitard, personalul administrativ trebuie sa fie pregétit pentru a informa in mod
adecvat utilizatorii serviciilor publice. De asemenea, chiar si 1n situatii de urgentd, deciziile
administratiei publice trebuie sa se intemeieze pe principiile deschiderii si transparentei. Motivele
deciziei ar trebui sa fie clare, bazate pe dovezi si, acolo unde este necesar, explicate iIn document
prin referire la contextul si circumstantele particulare ale adoptarii respectivei decizii. Orice
derogare de la regula consultirii dintre partile interesate trebuie si fie explicitata. 1"

Situatiile particulare determinate de riscul infectérii cu virusul SARS-CoV-2 pot determina
autoritatile administratiei publice sd adopte politici si procese revizuite insa acest aspect nu trebuie
sd conduca la adoptarea de decizii arbitrare. Situatiile derogatorii, justificate de starea de urgenta
sanitara, nu se vor converti in noua regul aplicata in relatiile cu administratia publica. In relatiile
cu publicul, autoritatile administrative trebuie sa analizeze cu responsabilitate reclamatiile/petitiile
formulate de cetdteni in perioada starii de urgenta. Obiectul si ponderea petitiilor sunt indicatori ai
riscurilor si provocdrilor emergente in aceastd perioadd. Planurile de normalizare a situatiei vor
lua in calcul toate solicitirile formulate de cetiteni pe durata pandemiei. '%

178 Buropean Commission / Consumer Protection Cooperation (CPC) Network, COMMON POSITION OF CPC
AUTHORITIES, Stopping scams and tackling unfair business practices on online platforms in the context of the
Coronavirus outbreak in the EU.

179 Local Government and Social Care Ombudsman, Good Administrative Practice during the Response to COVID
19, May 2020.

130 Thidem.
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Dreptul la pace si securitate

Constientizdnd importanta pacii si a securitdtii colective pentru umanitate si tinand cont de
nevoia conservarii acestor valori in situatii limitd precum conflicte armate sau situatii de urgenta,
comunitatea internationald a proclamat un document programatic care identificd in mod sintetic,
principalele prerogative care converg catre asigurarea unui climat de stabilitate. Declaratia cu
privire la dreptul la pace, adoptata de Adunarea Generala a ONU prin Rezolutia nr. 71/189 din
data de 19 decembrie 2016 stabileste, cu titlu principial, in art. 1 cd Fiecare individ are dreptul sa
se bucure de pace, astfel incdt toate drepturile omului sa fie promovate si protejate iar dezvoltarea
lor sa fie pe deplin realizata.

Desi cadrul legal de consacrare la nivel international a dreptului la pace poate fi calificat ca
instrument juridic fara caracter obligatoriu, crearea premiselor recunoasterii oficiale a pacii ca
valoare universala implicd, in mod corelativ, o atentie sporita din partea autoritatilor nationale si
internationale. Expertii ONU au evidentiat ca pandemia COVID-19 constituie o amenintare
semnificativa pentru mentinerea pacii si securitatii internationale deoarece efectele psihologice ale
potentialei infectari cu virusul SARS-CoV-2 determina un climat de nesiguranta, tulburari sociale
si violentd. Discursul motivat de urd, amenintdrile bioterorismului, extremismul si discriminarea
reprezinta riscuri susceptibile de a fi potentate pe fondul manifestirii pandemiei COVID-19. '8!

Amenintdrile determinate de pandemia COVID-19 nu se manifestd exclusiv in spatiul
economic $i social; drepturile progresive sau colective (printre care dreptul la pace) sunt afectate
in mod egal, 1n special pe fondul atingerilor aduse cerintelor societatii democratice. Restrictiile
impuse asupra libertatii de circulatie si exigentele distantarii si/sau izoldrii sociale sunt de natura
sd conducad la modificarea activitatii militantilor pentru pace desfasurata in zonele afectate de
conflict. '3

181 Conform informatiilor disponibile pe site-ul : https:/news.un.org/en/story/2020/04/1061502.

182 Pe continentul african, state precum Nigeria, Camerun, Somalia, Libia, Sudanul de Sud si Republica Democrata
Congo se confruntd cu fenomenul violentei politice, manifestandu-se conflicte armate de mare intensitate intre
grupurile de opozitie si guvernele nationale. Consolidarea pacii in statele africane in cadrul carora se manifesta
conflicte armate coroborat cu identificarea de cazuri de infectare cu virusul SARS-CoV-2 este un demers dificil dat
fiind faptul cd eforturile de mentinere a pacii implicad sprijinul donatorilor internationali, al organizatiilor
neguvernamentale si al guvernelor nationale (Conform informatiilor disponibile pe site-ul
https://theconversation.com/how-to-ensure-that-coronavirus-doesnt-stop-peace-efforts-in-africa-135859.).
Prezentand cel mai recent Raport privind punerea in aplicare a Cadrului pentru pace, securitate si cooperare pentru
Republica Democrata Congo expertii ONU au indicat ca numarul de cazuri de infectare cu virusul SARS-CoV-2 este
in crestere, desi moderat comparativ cu alte regiuni ale lumii. Capacitatea statelor africane de a contracara pandemia
difera, dar abordarile lor de limitare a raspandirii sale sunt similare, constand, in special in: restrictii de circulatie,
carantine, distantare sociald, suspendarea zborurilor internationale si inchiderea frontierelor pentru toate actiunile, cu
exceptia comertului cu marfuri.

Tinand cont de faptul cd pandemia COVID-19 a fortat statele africane sd-si redirectioneze prioritatile, si sa amane
doud evenimente majore: Conferinta pentru investitii si comert din Marile Lacuri, programata a avea loc la Kigali,
Rwanda, in perioada 18-20 martie si al zecelea Summit al Mecanismului regional de supraveghere, care trebuia sé se
desfasoare 1n Kinshasa, Republica Democrata Congo, Intre 27 si 29 martie, colaborarea cu actorii relevanti de la nivel
regional-african ramane o prioritate. Astfel, pentru a promova implementarea Cadrului pentru pace, securitate si
cooperare, ONU trebuie sa ia in considerare eforturile conjugate ale principalilor parteneri africani precum Uniunea
Africana, Conferinta Internationald privind Regiunea Marilor Lacuri si Comunitatea de Dezvoltare a Africii de Sud
(SADC).

86


https://news.un.org/en/story/2020/04/1061502
https://theconversation.com/how-to-ensure-that-coronavirus-doesnt-stop-peace-efforts-in-africa-135859

V.  Categorii vulnerabile

Dreptul la protectie al copiilor si tinerilor

Conventia ONU cu privire la drepturile copilului guverneaza drepturile copiilor si tinerilor,
inclusiv dreptul la protectie. Pandemia cauzatd de virusul SARS-CoV-2 are o serie de efecte
negative asupra copiilor si tinerilor, astfel ca, in aceasta perioada caracterizata de masuri de izolare,
trebuie sa se tind cont de o serie de factori care pot influenta bundstarea copiilor si tinerilor.

In acest sens, subliniem ci art. 2 al Conventiei prevede ci Statele Parti trebuie sa respecte si sa
garanteze drepturile stabilite in Conventie tuturor copiilor din jurisdictia lor, fard discriminare. De
asemenea art. 19 prevede ca Statele Parti vor lua toate masurile legislative, administrative, sociale
si educative corespunzdtoare, in vederea protejarii copilului impotriva oricaror forme de violenta,
vatamare sau abuz, fizic sau mental, de abandon sau neglijenta, de rele tratamente sau de
exploatare, inclusiv abuz sexual, in timpul cat se afla in ingrijirea parintilor sau a unuia dintre ei,
a reprezentantului ori reprezentantilor legali sau a oricarei persoane cdreia i-a fost incredintat.

De asemenea, dreptul la protectie al copiilor si tinerilor este stipulat in Carta Sociala Europeand
(Revizuitd) la art. 17'® care prevede obligatia statelor de a lua misurile necesare pentru asigurarea

Obtinerea si mentinerea pacii in zone de conflict armat implica utilizarea mijloacelor diplomatice in scopul solutionarii
unor probleme stringente precum: tranzitia pasnica spre un regim politic democratic (in Congo) si valorificarea
eforturilor oficialitatilor in vederea normalizarii relatiilor dintre Rwanda si Uganda.

Modul de desfasurare a conflictelor si crizelor umanitare va fi reconfigurat in contextul pandemiei COVID-19,
impunandu-se, prin aplicarea principiului simetriei in drept, suspendarea nu doar a drepturilor si libertatilor
fundamentale ale indivizilor cét si a activitatii militare.

Protectia pacii - ca valoare umana universald- nu are doar relevantd locus standi ci intereseaza intreaga comunitate
internationald cu atat mai mult in perioada de criza sanitard specificd pandemiei COVID-19. Franta si-a exprimat
ingrijorarea pentru violenta din partea de est a Republicii Democratice Congo subliniind totodata ca toti actorii din
Burundi trebuie sd se abtind de la actiuni care ar putea pune in pericol organizarea de alegeri pasnice, incluzive si
veridice. Totodata, Belgia a reiterat sprijinul pentru Cadrul de pace, securitate si cooperare, a cerut eforturi sustinute
in sprijinul unei strategii regionale pentru a examina intregul spectru al acordului-cadru si pentru a se concentra nu
numai pe dezvoltarea economica, ci, in primul rand, pe cauzele conflictului - incédlcarea drepturilor omului si
exploatarea  ilegala a  resurselor naturale (Conform  informatiillor  disponibile la  adresa
https://www.un.org/press/en/2020/sc14166.doc.htm.)

Opinia comunitatii internationale subliniaza nevoia transformarii abordarii operatiunilor de pace desfasurate sub egida
ONU in contextul manifestarii pandemiei COVID-19. Avand in vedere cd actiunea militard poate fi de naturd sa
accentueze efectele negative ale crizei COVID-19, transformarea in modul de abordare a operatiunilor de pace poate
fi realizatd prin organizarea si asigurarea functionalitdtii misiunilor de construire a pacii fard componente militare
precum misiunea din Guineea Bissau, misiunea din Haiti, oficiul ONU pentru Africa de Vest si Sahel, etc. (Conform
informatiilor disponibile la adresa https://theconversation.com/why-covid-19-offers-a-chance-to-transform-un-
peacekeeping-139416.).

183 Tn vederea asigurarii exercitdrii efective a dreptului copiilor si tinerilor de a creste intr-un mediu favorabil
dezvoltarii personalitatii lor si a aptitudinilor lor fizice si mentale, partile se angajeaza sa ia fie direct, fie in cooperare
cu organizatiile publice sau private toate masurile necesare si corespunzatoare care: 1. a) sd asigure copiilor si tinerilor,
tinand cont de drepturile si obligatiile parintilor, ingrijirile, asistenta, educatia si pregétirea de care au nevoie, in special
prin crearea sau mentinerea unor institutii sau servicii adecvate si suficiente in acest scop; b) sa protejeze copiii si
tinerii Impotriva neglijentei, violentei sau exploatarii; c) sa asigure o protectie si un ajutor special din partea statului
pentru copilul sau tandrul privat temporar sau definitiv de sprijinul familiei; 2. sd asigure copiilor si tinerilor
invatamant primar si secundar gratuit, precum si sa favorizeze ritmicitatea frecventei scolare.
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impotriva neglijentei, violentei sau exploatarii.

Potrivit unui comunicat de presa al UNICEF '3* 99% dintre copii si tineri triiesc in unul din
cele 186 de state in care au fost impuse restrictii de deplasare din cauza pandemiei COVID-19.
Potrivit comunicatului, In cazul unei eventuale recesiuni globale existd tendinta de a reduce
anumite investitii, de aceea, in situatii de acest fel trebuie sa creasca investitiile in educatie, n
protectia copiilor, sdnatate si nutritie $i sd se ia masuri sanitare si de igiend pentru a reduce
pagubele produse de criza.

Conpiii si tinerii trec prin perioade de dezvoltare, de aceea este important sa li se asigure toate
resursele necesare in vederea unei evolutii adecvate. Pe langa dezvoltarea fizica, trebuie sa se tina
cont si de dezvoltarea psihologica, educationala si de comunicare. Astfel, in functie de varsta,
copiii si tinerii trebuie sd beneficieze de programe si masuri necesare intr-o perioadad de criza.
Parintii, ingrijitorii sau reprezentantii legali ai copiilor trebuie sd le explice acestora, intr-un limbaj
adecvat stadiului lor de dezvoltare, necesitatea restrictiilor de circulatie impuse de autoritati si
regulile cu privire la igiena si la distantarea sociala.

De asemenea, autoritdtile trebuie sa ia In considerare faptul ca tinerii si copiii pot deveni mai
usor victimele violentei domestice si ale abuzului, In contextul in care exista obligatia de a nu
parasi locuinta. In acest sens, este indicat s nu fie restrictionat accesul copiilor in centre destinate
victimelor violentei domestice.

In plus, nu trebuie ignorat faptul ci, din cauza instituirii starii de urgenta, exista posibilitatea
ca unele familii sd se confrunte cu o scadere a mijloacelor financiare sau a surselor de hrana, de
exemplu in cazul In care masa primita la scoald era necesard. Pentru a sustine familiile care se
confruntd cu riscul de saracie si excludere sociala, autoritatile trebuie sa ia masuri specifice, fie ca
este vorba de prestatii sociale sau de alte masuri de asistenta sociala.

In urma decretrii starii de urgenta pe teritoriul Romaniei, printre altele, a fost adoptati OUG
nr. 30/2020 pentru modificarea si completarea unor acte normative, precum si pentru stabilirea
unor masuri in domeniul protectiei sociale In contextul situatiei epidemiologice generate de
raspandirea virusului SARS-CoV-2, potrivit careia: beneficiile de asistentd sociala conditionate de
frecventarea cursurilor de invatdmant de catre copii sau tineri se acorda fara intrerupere, alocatia
zilnica de hrana de care beneficiaza copiii cu cerinte educationale speciale se acorda pe perioada
valabilitatii certificatului de orientare scolara nefiind conditionata de numarul de zile de scolarizare
iar stimulentele educationale oferite pentru stimularea participdrii in invatdmantul prescolar a
copiilor provenind din familii defavorizate nu sunt conditionate de frecventa regulata la gradinita
a copiilor.

De asemenea, potrivit OUG nr. 32/2020, in ceea ce priveste venitul minim garantat si alocatia
pentru sustinerea familiei, pe perioada starii de urgentd a fost suspendata efectuarea anchetei
sociale.

184 https://www.unicef.org/press-releases/dont-let-children-be-hidden-victims-covid-19-pandemic
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Violenta de gen si protectia femeilor !5

Fenomenul violentei impotriva femeilor reprezintd o problematicd complexd a carei
reglementare la nivelul instrumentelor juridice internationale implica referinte la valori juridice
importante precum dreptul la viata, la integritate si/sau la demnitatea umana. Astfel, in Declaratia
Universald a Drepturilor Omului adoptata in anul 1948 de Adunarea Generalda a ONU se
mentioneaza in art. 7 ca toti oamenii sunt egali in fata legii si au dreptul fara deosebire la o
protectie egala impotriva oricarei discriminari. Fiind un document programatic, purtator de
valente filosofico-morale, Declaratia nu abordeaza in expresis violenta de gen insd stabileste
viitoare repere necesare pentru protectia impotriva tuturor formelor de discriminare.

Conventia ONU asupra elimindrii tuturor formelor de discriminare fati de femei (CEDAW)!8¢

-desi reprezintd unul dintre cele mai importante instrumente adoptate pe plan international in
scopul promovarii si protectiei drepturilor femeilor- nu reglementeaza in mod explicit fenomenul
violentei. Cu toate acestea, meritul Conventiei consta 1n definirea, in continutul art. 1, a sintagmei
discriminare fata de femei in urmatorul sens: orice diferentiere, excludere sau restrictie bazata pe
sex, care are drept efect sau scop sa compromitda ori sa anihileze recunoasterea, beneficiul si
exercitarea de catre femei, indiferent de starea lor matrimoniala, pe baza egalitatii dintre barbat
si femeie, a drepturilor omului si libertatilor, fundamentale, in domeniile politic, economic, social,
cultural, civil sau in orice alt domeniu.

Fenomenul violentei de gen a fost abordat in mod direct pe cale interpretativda de Comitetul
pentru eliminarea discriminarii fatd de femei (Comitetul CEDAW) in Comentariul General nr.
19'%7 in cadrul ciruia se precizeazi conexiunea dintre fenomenul discrimindrii (previzut de art. 1
din CEDAW) si fenomenul violentei (definit de art. 2, 5, 11, 12, 16 din CEDAW). Fiind
recunoscutd ca forma de discriminare, violenta impotriva femeilor compromite sau anthileaza
recunoasterea, beneficiul, exercitarea drepturilor si libertatilor civile si politice precum si a
drepturilor si libertatilor economice, sociale si culturale.

In sistemul de drept al Consiliului Europei, ludnd in considerare dinamica sociald si evolutiile
fenomenului violentei de gen, abordarea acestuia a fost realizatd in douda moduri: prin
reglementarea implicita sau prin adoptarea de norme specializate in domeniul combaterii violentei.

Prevenirea si combaterea violentei domestice reprezintd un element circumscris art. 16 din
Carta Sociala Europeana (Revizuitd). Fiind un fenomen social complex, violenta afecteaza
continutul celor 3 generatii de drepturi ale omului (avem in vedere drepturile de prima generatie-
civile si politice; drepturile economice, sociale si culturale si drepturile de solidaritate). Protectia

185 Mentiondm ci aceastd sectiune a lucrdrii are caracter preliminar, situatia datelor privind drepturile femeilor cu
dizabilitati fiind in curs de completare si analiza.

186 Adoptatd de Adunarea Generald prin Rezolutia 34/180 din 18 decembrie 1979; documentul a intrat in vigoare la 3
septembrie 1981. Romania a ratificat Conventia la 26 noiembrie 1981 prin Decretul nr. 342, publicat in ,,Buletinul
Oficial al Romaniei“, partea I, nr. 94 din 28 noiembrie 1981. Document disponibil pe http://irdo.ro/irdo/
pdf/134 ro.pdf.

187 Articolele enuntate reglementeazd, in ordine, urmatoarele aspecte: art. 2-obligatia Statelor Parti de a condamna
discriminarea fatd de femei sub toate formele sale si de a duce o politicd vizand eliminarea fatd de femei; art. 5-
obligatia statelor parti de a adopta masurile necesare pentru a modifica practicile si comportamentele stereotipe; art.
11— obligatia Statelor Parti de a adopta toate masurile necesare pentru a elimina discriminarea fatd de femei in
domeniul angajarii in muncd; art. 12— obligatia Statelor Parti de a lua toate masurile necesare pentru eliminarea
discriminarii fatd de femei in domeniul sanatatii; art. 16 — obligatia Statelor Parti de a lua toate masurile necesare
pentru a elimina discriminarea femeilor in problemele care decurg din relatiile de casatorie si de familie.
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femeilor impotriva actelor de violenta este reglementatd in Carta Sociala Europeana (Revizuitd) in
mod implicit. Asadar, Carta nu contine o dispozitie expresa care sa condamne Tn mod direct
violenta impotriva femeilor. Art. 16 din Carta Sociala Europeand (Revizuitd) stipuleaza. in
vederea realizarii conditiilor de viata indispensabile dezvoltarii depline a familiei, celula
fundamentala a societatii, Partile se angajeaza sa promoveze protectia economicad, juridica si
sociala a vietii de familie, in special prin intermediul prestatiilor sociale si familiale, al
dispozitiilor fiscale, al incurajarii construirii de locuinte adaptate nevoilor familiale, al
ajutoarelor pentru tinerele familii sau orice alte masuri corespunzatoare. Formularea utilizatd in
art. 16 se remarca prin caracterul sau extrem de cuprinzator: expresii precum ,,conditii de viata
indispensabile dezvoltarii depline a familiei” sau ,,Partile se angajeazd sd promoveze protectia
economica, juridica si sociala a vietii de familie” demonstreaza caracterul incluziv al reglementarii
avansate de Carta.

Conventia Consiliului Europei privind Prevenirea si Combaterea Violentei Impotriva Femeilor
si a Violentei Domestice (denumita, avand in vedere locul adoptarii, si Conventia de la Istanbul)
defineste in mod expres violenta impotriva femeilor, realizand totodata segregarea conceptuala
clard intre aceasta si violenta domesticd sau violenta de gen impotriva femeilor.'®

De asemenea, Conventia de la Istanbul prevede cd statele au obligatia de a combate violenta
impotriva femeilor sub toate formele sale si de a lua masuri pentru protectia victimelor si judecarea
agresorilor. %

Discriminarea de gen si violenta - ca formd particulard de manifestare a primei sunt
problematici care pot fi exacerbate in perioade de urgenta publica. Comentariul General nr. 28 al
Comitetului Drepturilor Omului'®® subliniazi necesitatea garantirii nediscrimindrii pe criteriul gen
in situatii de urgenta publica astfel cum sunt reglementate de art. 4 din Pactele Internationale. Desi
in Comentariul General starea de conflict intern sau international este identificatd in mod expres
ca situatie de urgenta publica, mutatis mutandis starea de urgentd publicd sanitara poate fi
asimilatd starii de conflict intern sau international. Comitetul atrage atentia asupra necesitdtii
instituirii unei forme speciale de protectie in favoarea femeilor fata de viol, rapire si alte forme de

violentd bazata pe gen.

188 Violenta impotriva femeilor este inteleasd drept o incdlcare a drepturilor omului si o formd de discriminare
impotriva femeilor si va insemna toate actiunile de violenta de gen care rezulta in, sau care sunt probabile a rezulta in,
vatamarea sau suferinta fizicd, sexuald, psihologica sau economica cauzatd femeilor, inclusiv amenintarile cu
asemenea actiuni, coercitia sau privarea arbitrara de libertate, indiferent daca survine in public sau in viata privata.
Violenta domestica desemneaza toate actiunile de violenta fizica, sexuala, psihologica sau economica, care survin in
familie sau 1n unitatea domestica sau intre fostii sau actualii soti sau parteneri, indiferent daca agresorul imparte sau a
impartit acelasi domiciliu cu victima. Violenta de gen impotriva femeilor semnifica violenta care este directionata
impotriva unei femei pentru ca ea este o femeie sau care afecteaza femeile In mod disproportionat.

139 Avand in vedere relevanta acestui instrument juridic pentru prevenirea si combaterea violentei impotriva femeilor,
monitorizarea implementarii, la nivelul Statelor Parti, a dispozitiilor Conventiei este realizatd de Comitetul de Experti
GREVIO.

190 Comitetul Drepturilor Omului — Comentariul General nr. 28 (Sixty-eighth session, 2000), [Report of the Human
Rights Committee, Vol. I, UN doc. A/55/40, pp. 133-139].
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Violenta de gen in contextul pandemiei COVID-19: actiuni internationale

Potrivit unei analize a Fondului ONU pentru Populatie'! si a organizatiilor partenere,

tulburarile economice si fizice cauzate de pandemia COVID-19, pot avea un impact semnificativ
asupra starii de sandtate a femeilor. Lunile de izolare fortatd pot duce la o crestere globala a
cazurilor de violentd bazatd de gen. Pe masura ce resursele devin mai limitate, femeile se pot
confrunta cu un risc mai mare de a fi supuse (inclusiv) abuzurilor economice.

In documentul ,,Nota politica privind impactul COVID-19 asupra femeilor”'*> adoptat la data

de 9 aprilie 2020, Secretarul General ONU sublinia trei mari prioritdti pentru luarea de masuri
privind gestionarea impactului pandemiei asupra fenomenului violentei de gen:

1)Asigurarea reprezentativitatii femeilor in toate actiunile si planificarile precum si in luarea
deciziilor privind gestionarea si raspunsul la pandemie. Politicile In care nu sunt consultate femeile
inclusiv in procesul ludrii deciziilor s-au dovedit mai putin eficiente.

2) Determinarea schimbarii in sensul promovarii egalitatii in sistemul public de sanatate si
ingrijire si n sistemul de invatdmant: salariile asistentelor medicale, ale profesoarelor raman mici
in raport cu salariile din alte sectoare ale economiei. Desi sdnatatea si educatia sunt sectoare
importante, tocmai in aceste domenii se pastreaza si se perpetueaza inegalitdtile de gen.

3) Toate eforturile de a face fata pandemiei COVID-19 trebuie s vizeze femeile si fetele. Toate
programele de stimulare fiscala si asistentd socialda vor integra dimensiunea de gen pentru
asigurarea sanselor egale in domeniul protectiei sociale.

Daci se tine cont de aceste prioritati in noile politici si in luarea masurilor ar exista un impact
semnificativ asupra drepturilor femeilor din intreaga lume, cu atat mai mult cu cat pandemia
COVID-19 a generat reconfigurarea prioritatilor la nivel global .

Violenta de gen in contextul pandemiei COVID-19: actiuni la nivel national

In Romania, pe parcursul anului 2019 Politia Romani a eliberat la nivel national 7.986 de
ordine de protectie provizorii'®® dintre care 2,958 au fost transformate ulterior in ordine de
protectie. 66% dintre ordinele de protectie provizorii au fost emise pentru fapte comise in zone
urbane. Potrivit statisticilor furnizate de Inspectoratul General de Politie la cererea Centrului
Filia!*, in anul 2019 s-au inregistrat 79 de cazuri de omor (49 in zona rurali si 30 in cea urbani);
25,968 cazuri de loviri sau alte tipuri de violenta domestica (51,4% in zona rurala si 48,6% 1n cea
urbana).

191 Documentare electronica in sistem informatic realizata prin accesarea site-ului: https://www.unfpa.org/press/new-
unfpa-projections-predict-calamitous-impact-womens-health-covid-19-pandemic-continues.

192 Documentare electronici in sistem informatic realizata prin accesarea site-ului:
https://www.un.org/sites/un2 .un.org/files/policy_brief on_covid impact on_women 9 apr 2020 updated.pdf

193 Documentare electronici in sistem informatic realizata prin accesarea site-ului:
https://www.politiaromana.ro/ro/stiri/aproape-8-000-de-ordine-de-protectie-provizorii-emise-de-politia-romana-
anul-trecut.

194 Documentare electronica in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului:
https://violentaimpotrivafemeilor.ro/statisticile-anului-2019-in-domeniul-violentei-de-gen/.
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Conform unei informri statistice a Politiei Romane difuzati si de Balkan Insight!'®® in data de
12 aprilie 2020 pentru luna martie a acestui an s-a inregistrat o crestere cu 2,3 % a numarului
cazurilor de violentd domestica comparativ cu luna martie a anului anterior.

Asociatia ANAIS, ONG partener la dezbaterile organizate in cadrul Grupului de lucru al IRDO
pentru drepturile femeilor, a informat ca in decurs de o lund, intre 13 martie si 13 aprilie 2020,
Asociatia a primit 45 de apeluri de la victime ale violentei solicitand asistentd juridica sau
psihologica, in timp ce, in decursul unei perioade de doua luni (ianuarie si februarie) ale anului
2020, a primit mai putin de 50 de apeluri.

In contextul pandemiei COVID-19, ca urmare a instauririi stirii de urgenti, Agentia Nationala
pentru Egalitate de Sanse (ANES)!'®®, semnaleazi o crestere a numirului cazurilor de violent
domestica. ANES subliniazd ca aceasta crestere a cazurilor de violentd domestica de la inceputul
anului 2020 reprezintda un semnal de alarmad cu privire la agravarea fenomenului violentei
domestice 1n tara noastra care afecteaza in mod direct dreptul la viata si siguranta al femeilor si al
altor membri ai familiei. De la instaurarea starii de urgentd pana in prezent, s-a dublat si numarul
apelurilor telefonice de urgentd pentru cazuri de violentd domestica.

ANES a informat ca, prin accesarea liniei telefonice nationale de urgenta pentru victimele
violentei domestice, pe perioada starii de urgentd in intervalul 16 martie 2020 — 30 aprilie 2020
au fost Inregistrate 436 de apeluri, evidentiindu-se astfel o crestere a numarului de apeluri cu 255,
fatd de aceeasi perioadd a anului precedent (181 de apeluri).’

Pe langa cazurile de violenta in familie, au fost solicitate si informatii cu privire la continutul
ordonantelor militare si posibilitatea circulatiei in conditiile prevederilor acestora. De asemenea,
au fost solicitate informatii referitoare la legislatia in domeniul violentei domestice (in special, a
reprezentat interes metodologia urmata de victime pentru depunerea plangerii la Politie, pentru
obtinerea Ordinului de Protectie si a Ordinului de Protectie Provizoriu), informatii privitoare la
servicii sociale destinate victimelor violentei domestice, la conditiile de admitere 1n centre, precum
si informatii cu privire la serviciile oferite victimelor violentei domestice in perioada pandemiei.
Capacitatea de interventie a operatorilor HELPLINE este consolidata si cu sprijinul societétii civile,
dar linia telefonica este operatd de ANES. Cazurile de violenta domestica pot fi reclamate si la
numarul de apel de urgenta 112.

Referitor la protectia victimelor, pe perioada pandemiei, in contextul masurilor adoptate de
Comitetul National pentru Situatii Speciale de Urgentd pentru limitarea riscului de raspandire a
infectiei cu virusul SARS-CoV-2, activitatea de relatii cu publicul a Politiei Roméane s-a desfasurat
prin posta electronica, telefon si corespondenta, petitiile fiind primite fie la adresa de e-mail prin
completarea formularului de petitii on-line, fie prin posti. In ceea ce priveste emiterea ordinelor
de protectie Tn Romania, Politia intervine 1n cazurile de violentd domestica si conform legii emite
un ordin de protectie provizoriu chiar daca agresorul declara ca ar fi In autoizolare, fiind suspect
de infectarea cu virusul SARS-CoV-2 sau de a fi intrat in contact cu alta persoana infectata, intrucat

195 Documentare electronici in sistem informatic realizata prin accesarea site-ului:
https://balkaninsight.com/2020/04/21/covid-19-and-domestic-abuse-when-home-is-not-the-safest-place/.

%Documentare electronici in sistem informatic realizati prin accesarea site-ului: https://anes.gov.ro/cresterea-
numarului-de-situatii-de-violenta-domestica-de-la-inceputul-anului-2020-reprezinta-un-semnal-de-alarma-asupra-
recrudescentei-fenomenului-violentei-intra-familiale-din-tara-noastra-si-asupra/.

197 Documentare electronica in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului:
https://www.facebook.com/egalitatedesanse/posts/1661818587308110? tn =K-R.
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politistul are posibilitatea sa verifice daca acesta se afla in evidentele Directiei de Sandtate Publica,
Politia avand o colaborare permanenta cu aceastd institutie. Avand in vedere durata limitata de
valabilitate a ordinelor de protectie provizorii, victimele renuntd la continuarea demersuri in
instanta. De asemenea, Asociatia ANAIS a evidentiat informatii din practica avocatiald cu privire
la situatia ordinelor de protectie emise pe perioada starii de urgenta, precizand cd daca un agresor
—membru al familiei- aflat in izolare la domiciliu, trebuie evacuat in baza unui ordin de protectie
provizoriu, acesta va fi plasat intr-un centru de carantina, fiind exclusa, de plano, posibilitatea de
a fi lasat la domiciliu Tmpreuna cu victima.

Masurile de izolare impuse de starea de urgenta la nivel national au produs un impact negativ
asupra activitatii desfasurate de ONG-uri in domeniul campaniilor de constientizare a fenomenului
violentei de gen si al intrunirilor pe aceastd tematicd, dar ca alternativd au fost organizate
webminare si training-uri online. Programul redus al instantelor de judecata si metodele particulare
implementate de institutiile publice in relatiile cu publicul ingreuneaza gestionarea fenomenului
violentei domestice. Multe victime vor renunta sd mai depund plangeri inclusiv din cauza
supravegherii permanente sub care se afld din partea agresorului in conditiile izolarii.

Femeile care lucreaza in sistemul de sanatate in calitate de medici sau asistente medicale pot fi
puse in pericol de a suferi acte de violentd fie la domiciliu, fie la locul de munca. Luand in
considerare presiunea la care este supus sistemul de sandtate, violentele psihologice sau fizice
ingreuneaza si mai mult gestionarea pandemiei. Lucratorii din prima linie risca sd fie stigmatizati
si exclusi de catre societate pe fondul unui climat de temere cauzat de raspandirea virusului SARS-
CoV-2. Astfel de manifestari sunt rare, dar cand apar, sunt puternic mediatizate, precum cazul unei
asistente medicale din Galati care a fost stigmatizatd de comunitatea de apartenentd din cauza
activitatii desfasurate in domeniul medical si cdreia i1 s-a refuzat accesul in spatiile comerciale.
Cazul, avand ca obiect discriminarea cadrului medical, s-a solutionat prin sanctionarea cu amenda
a persoanei vinovate.

In contextul instaurarii stirii de urgentd pentru combaterea raspandirii virusului SARS-CoV-
2, institutiile nationale si societatea civila din Roméania comunica permanent prin intermediul site-
urilor, a retelelor de socializare si prin e-mail cu victimele informandu-le cu privire la posibile
solutii pentru combaterea violentei si a discrimindrii, postand studii de caz, interviuri si
exemplificdri ale unor solutii viabile. Tot in acest mod se mentine si comunicarea cu colaboratorii
si partenerii din domeniul promovadrii si protectiei drepturilor femeilor si a combaterii violentei.

Instituirea restrictiilor pentru gestionarea pandemiei a impiedicat implementarea concreta si in
ritm sustinut a unor masuri si demersuri de gestionare si combatere a violentei, iar victimele sunt,
in perioada starii de urgenta, mult mai expuse acestui flagel. Avand in vedere provocarile actuale,
se vor reconfigura prioritatile si se vor identifica problemele cele mai acute cu care se confrunta
femeile, urmand ca decidentii, cu sprijinul societdtii civile, sa elaboreze noi strategii adaptate la
situatii concrete si inspirate din realitate, care sd vizeze dimensiunea egalitatii de gen.

Nu trebuie neglijatd presiunea economica exercitata asupra functionarii societatii civile inca de
la declansarea pandemiei COVID-19. ONG-urile din Romaénia care nu si-au incetat activitatea si
au oferit sprijin autoritatilor si cetatenilor pe perioada starii de urgenta au inceput sa se confrunte
cu blocaje financiare si chiar cu pericolul Tncetarii activitatii. Va urma o criza financiara pentru
acest sector mai ales datorita faptului ca pentru un timp nu se vor mai putea desfasura programe
sociale si culturale. 130 de ONG-uri din Romania si 80 de organizatii non profit au redactat un
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document de pozitie diseminat de citre Fundatia pentru Dezvoltarea Societitii Civile!®®, prin care

cer sprijinul Guvernului pentru a-si putea continua misiunea si a contribui activ la rezolvarea
problemelor sociale generate de pandemia COVID -19.

In contextul stirii de urgenta si al restrictiilor care au limitat posibilitatea de desfasurare a
activitatii Tn conditii de normalitate, s-au evidentiat recent o serie de bune practici In domeniul
combaterii violentei impotriva femeilor si a violentei domestice, atat la nivelul unor institutii
guvernamentale cat si la nivelul unor ONG-uri active in domeniu. Desi multe dintre aceste
activitati s-au desfasurat in mediul online, ele au avut ca scop sprijinirea victimelor violentei si
combaterea acestui flagel. Cu ocazia implinirii a 5 ani de la adoptarea Legii nr. 23/2015'° pentru
declararea zilei de 8 mai drept Ziua egalitatii de sanse intre femei si barbati in Romania, Agentia
Nationala pentru Egalitate de Sanse intre Femei si Barbati aflata in subordinea Ministerului Muncii
si Protectiei Sociale a lansat online, in data de 8 mai 2020, Planul de masuri privind prevenirea
si combaterea formelor de discriminare pe criteriul de gen, inclusiv a violentei de gen. Planul este
elaborat pe fondul masurilor impuse de instaurarea starii de urgenta la nivel national, in contextul
combaterii raspandirii infectdrii cu virusul SARS-CoV-2. Totodatd, ANES a initiat o serie de
actiuni 1n mediul online pentru cresterea vizibilitatii masurilor de prevenire si combatere a
discriminarii, a violentei de gen si a stereotipurilor, precum si pentru o mai buna constientizare a
respectarii principiului egalitatii de sanse si tratament Intre femei si barbati. Aceste actiuni se
realizeaza la nivel national in cadrul ,,Sdptamanii egalitatii de sanse” cu sprijinul presedintilor
Comisiilor Judetene (COJES) si al presedintelui Comisiei Municipiului Bucuresti in domeniul
egalitatii de sanse Intre femei si barbati. Printre aceste actiuni se numara si Campania nationala de
constientizare ,,Va vedem, va respectam, impreund actiondm!” n cooperare cu Institute for Social
Studies of Gender, avand ca obiectiv evidentierea activitatii depuse de catre femeile aflate in prima
linie de actiune in contextul pandemiei COVID-19.

Un model de buna practica si parteneriat intre autoritati si ONG-uri a fost lansarea, in data de
7 mai 2020, a aplicatiei digitale Brigh Sk Ro?%° de citre Fundatia Vodafone Romania in parteneriat
cu Politia Romana, Asociatia Necuvinte si Asociatia Code for Romania. Acest instrument digital
gratuit este destinat sprijinului victimelor violentei domestice oferind asistenta si informatii utile
persoanelor aflate in relatii abuzive sau celor care sunt interesate sa ajute in astfel de cazuri.
Aplicatia Bright Sky Ro are si rol de educare si informare, deoarece descrie tipurile de violenta si
combate mituri si prejudecdti ale justificdrii discriminarii de gen. Este disponibild pe App Store si
Google Play Store in limbile roméana, engleza si maghiara. Utilizatorul se poate autoevalua sau
poate evalua gradul de abuz si violenta existent la nivelul unei relatii prin completarea
chestionarului electronic. Aplicatia ofera si o baza de date cu servicii de asistenta sociala, astfel
incat utilizatorul sd poata lua legatura cu cel mai apropiat serviciu disponibil in zona in care se
afla. Meniul aplicatiei permite accesul la informatii despre cauzele si consecintele abuzului, planul
de siguranta si legislatia in vigoare care protejeaza victimele violentei domestice (ordinul de
protectie provizoriu dat de Politie si ordinul de protectie emis de instanta).

8Documentare electronici in sistem informatic realizati prin accesarea site-ului:
https://www.stiri.ong/assets/files/document_de_pozitie_ong-urile-au-nevoie-de-masuri-de-suport-in-contextul-
covid-19_fdsc.pdf

199 Publicatd in Monitorul Oficial nr. 165 din 10 martie 2015.

200 Documentare electronica in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului: https:/fundatia-
vodafone.ro/bright-sky-ro-aplicatia-mobila-in-sprijinul-victimelor-violentei-domestice/.
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De asemenea, Bright Sky Ro ofera posibilitatea inregistrarii incidentelor intr-un jurnal digital
confidential, la o adresad de email aleasd de victima, printr-o functie ce foloseste text, continut
audio, video sau foto. Informatiile stranse de victima in acest jurnal pot deveni dovezi 1n instantele
de judecatd. Aplicatia oferd informatii si sfaturi utile privind violenta, abuzul si hartuirea
prezentand si studii de caz care exemplifica tipurile frecvente de comportament abuziv. Agentia
Nationala pentru Egalitate de Sanse contribuie la sustinerea platformei prin furnizarea de
informatii privind serviciile sociale existente Tn domeniu si popularizarea liniei telefonice nationale
cu numar unic (0800 500 333). Fiind functionald In mai multe tari, Aplicatia Bright Sky reprezinta
un exemplu de interventie unitara la nivel global in combaterea violentei domestice.

Asociatia ANAIS a initiat pe perioada pandemiei platforma www.izoleazaviolenta.ro. Prin
intermediul platformei se centralizeazd informatii utile iar colaboratorii de specialitate ai
Asociatiei oferd consultantd psihologica si juridica. Victimele si rudele acestora au acces la
informatii privind servicii de interventie, servicii medicale si sociale, sfaturi de natura juridica si
sfaturi practice extrem de utile in contextul izolarii obligatorii la domiciliu. Platforma include si
mesaje de incurajare din partea femeilor care au reusit sa depaseasca diverse situatii de violenta
familiald. Platforma a fost lansatd prin Campania #1zoleazdViolenta.

Pe timpul unei situatii de urgentd inclusiv a celei determinate de pandemia COVID-19
vulnerabilitatea femeilor stramutate, a celor refugiate si a femeilor provenite din zonele de conflict
se acutizeaza. Desi la momentul actual, datele statistice lipsesc sau sunt minime, conform OMS in
China, Marea Britanie, SUA si multe alte tari se inregistreaza o crestere a numarului cazurilor de
violenti domestica.?"!

Violenta impotriva femeilor devine o amenintare la nivel global, iar violenta intre partenerii
din cuplu este forma cea mai des intalniti. 1 din 3 femei?*? la nivel mondial a trecut printr-o forma
de violenta fizica psihica sau sexuald din partea unui partener sau a unui alt agresor.

Sunt mai multe moduri prin care pandemia influenteaza cresterea violentei domestice creand
cadrul propice pentru manifestarea acesteia. Pentru victimele violentei izolarea si restrangerea
contactului uman ofera un cadru favorabil agresorilor. Probabilitatea ca femeile aflate intr-o relatie
abuziva si copiii acestora sa fie expusi actelor de violenta creste dramatic, In conditiile in care
familia petrece mai mult timp impreuna, fiind totodatd supusa unui climat permanent de
incertitudine legat de existenta unei situatii economice precare sau de amenintarea pierderii locului
de munca.

In Spania, guvernul a asigurat ca toate serviciile vizand acordarea de asistenti femeilor care
sunt victime ale violentei domestice vor continua sa functioneze. Numadrul apelurilor inregistrate
la linia telefonica pentru victimele violentei domestice din Spania a crescut semnificativ inca din
primele doua saptamani de izolare. De asemenea, numarul consultatiilor oferite de site-ul asociat
liniei telefonice a crescut cu 270%, conform comunicatului Ministerului Spaniol al Egalitatii-
institutie care, la scurt timp dupd instaurarea masurilor de restrictie a adoptat un Plan de Urgenta
cuprinzitor’® pentru a minimaliza riscul agravirii violentei domestice in conditiile izoldrii. Toate
serviciile de asistentd au fost declarate ,,esentiale” si continua sd functioneze normal. Informatii

201 Documentare electronica in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului:
https://www.who.int/reproductivehealth/publications/emergencies/COVID-19-VA W-full-text.pdf.
202 Ibidem.

203 Ibidem.
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despre toate aceste servicii destinate victimelor, despre serviciile de asistenta, inclusiv despre un
serviciu de chat recent lansat prin mesagerie instantanee prin WhatsApp, au fost distribuite pe
scara larga ca parte a unei campanii sociale de profil. Violenta de gen a escaladat in Spania unde
a fost comis un caz de omor — o femeie fiind ucisa de partener in fata copiilor.?%*

Autoritatile spaniole au declarat cd vor suplimenta serviciile de gazduire ale victimelor
violentei domestice (femei si copii) prin amenajarea de spatii corespunzatoare n hoteluri in ipoteza
in care sunt excedate locurile din centrele-adapost organizate pentru gazduirea victimelor in situatii
de urgenta.

In Portugalia, Ministrul Justitiei a avut o serie de intalniri cu reprezentanti ai ONG-urilor de
profil?®. Asociatiile si-au exprimat ingrijorarea cu privire la victimele violentei domestice in
contextul pandemiei COVID-19 care afecteazi sistemul national si european. In aceste imprejurari
dificile Ministerul Justitiei a diseminat informatii pentru sprijinul si siguranta victimelor violentei
domestice. Tinand cont de situatia mult mai vulnerabild a victimelor In contextul izolarii, au fost
dezvoltate masuri de multiplicare a structurilor de urgentd precum si a liniilor de comunicare cu
victimele, si de intensificare a campaniilor de informare si alerta.

In Franta, inci din prima saptimana de izolare, autorititile au raportat o crestere cu 30% a
numirului cazurilor de violentd domestica. 2% Inspiratd de modelul initiat si aplicat de Spania,
Franta a transmis femeilor care sunt supuse zilnic violentei domestice, sa ceara ajutorul farmaciilor,
prin intermediul unor coduri secrete.?’’ Cu titlu de exemplu, daci victimele nu pot si vorbeasci liber
intr-o farmacie, din cauza ca se afla in apropierea agresorilor, trebuie doar sd spuna ,,masca-19”, un
cod secret, pe care angajatii 1l cunosc si astfel pot lua masuri pentru a le ajuta. Christophe Castaner,
ministrul de interne al Frantei, a precizat cd in Paris a fost Inregistrata o crestere a cazurilor de
violenta domestica care a determinat interventia autoritatilor nationale. Guvernul a anuntat ca masura
de contracarare a efectelor negative ale pandemiei COVID-19 asupra sénatatii si integritati fizice si
psihice a femeilor, acordarea de finantare pentru a le asigura victimelor violentei domestice cazare
in hoteluri special amenajate in acest scop.

In mod similar, in Belgia s-a adoptat initiativa ca, in caz de urgenta, sa se foloseasca un anumit
cod de comunicare in farmacii*®® de citre victimele care doresc si raporteze agresiuni si solicitd
ajutor, iar la Bruxelles autoritatile au rechizitionat hoteluri pe care le-au convertit in adaposturi
pentru victime.

Federatia Valonia-Bruxelles a infiintat un Grup Special de Interventie ,,Violenta conjugala si
intrafamiliald”?%® avand competenti teritoriald de actiune pentru capitala Bruxelles si regiunea
Cocof, in scopul de a raspunde riscului de amplificare a violentelor in aceasta perioada de criza

204 Tbidem.

205 Documentare electronica in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului:
https://dgpj.justica.gov.pt/Noticias-da-DGPJ/COVID-19-Proteger-as-vitimas-de-violencia-domestica.

206 Documentare electronica in sistem informatic realizata prin accesarea site-ului:
https://equineteurope.org/2020/when-staying-home-is-dangerous-fighting-the-rise-of-domestic-violence-in-europe/.
207 Documentare electronica in sistem informatic, realizati prin accesarea site-ului CNN.

28Documentare electronicd in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului:
https://abcnews.go.com/International/french-women-code-words-pharmacies-escape-domestic-
violence/story?id=69954238 .

209 Documentare electronica in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului:

https://www.wallonie.be/fr/violences-conjugales-et-intrafamiliales .
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sanitard si de izolare la domiciliu. Membrii Grupului se straduiesc sd popularizeze cat mai mult
numerele de urgenta special destinate unor astfel de cazuri la care victimele pot apela, pot cere
sfaturi si informatii utile despre cum pot si cum trebuie si reactioneze in astfel de situatii?!°.

Victimele care reclama sprijin si consiliere in ipoteza producerii cazurilor de violentd conjugala
precum si profesionistii activi in domeniul prevenirii si combaterii violentei care sunt interesati de
informatii de profil, pot apela gratuit linia pentru violente conjugale sau pot transmite un mesaj pe
chat la www.ecouteviolencesconjugales.be. De asemenea, sunt puse la dispozitia populatiei
numere telefonice de urgentd pentru cazuri de violentd sexuald, pentru tentative de sinucidere,
pentru raportarea unor acte de violenta comise asupra unui copil (SOS Enfants), sau pentru parintii
aflati in situatii de dificultate (SOS Parents).

Potrivit Human Rights Watch?!'! in contextul situatiei globale de agravare a violentei domestice
ca urmare a masurilor de restrictie pentru combaterea raspandirii pandemiei, in Ungaria,
Parlamentul a blocat ratificarea unui tratat regional privind violenta domestica, aceasta decizie
fiind considerata de catre aparatorii drepturilor omului un regres in protejarea drepturilor femeilor.

In Grecia, tindnd cont si de cazurile ingrijoritoare de femicid din Rhodos si Creta semnalate in
cursul anului trecut, In contextul actual al masurilor de restrictie prilejuite de pandemia COVID-
19, primul ministru a lansat un apel ferm catre victimele violentei domestice de a contacta liniile
de urgentda SOS 15900 si de a raporta autoritatilor orice fel de incidente de violenta.

In Croatia politia a semnalat®'? un numar de 120 de cazuri de violenti domestici in luna martie

a acestui an, comparativ cu 94 de cazuri In luna martie a anului trecut. ONG-ul Autonomous
Women’s House of Zagreb care ofera adapost victimelor a primit, in perioada starii de urgenta, 18
cereri de primire si inregistreaza zeci de apeluri zilnic. lar in al doilea mare oras al Croatiei, Split,
Asociatia Domine a raportat o crestere a numarului apelurilor de urgenta din partea victimelor
violentei domestice.

In Germania, Asociatia Federald a Centrelor de Asistentd in situatii de viol, a atras atentia
asupra faptului ca masurile de restrictie vor expune femeile si copiii unui risc crescut de violenta
sexuald®!3. Un alt ONG, Centrul de Informare pentru adiposturi independente destinate femeilor,
a solicitat masuri politice de urgenta nebirocratice la nivel national pentru garantarea protejarii
femeilor si copiilor impotriva violentei, printre care, dezvoltarea mai multor servicii de consiliere
psihologica prin telefon si acordarea de sprijin financiar pentru cazarea victimelor in hoteluri in
cazul supraaglomerdrii adaposturilor sau a situatiei in care aceste centre de primire sunt
carantinate.?!*

Tinand cont de situatia dificila creatd de masurile de restrictie pentru potentialele victime ale
violentei domestice, Guvernul Federal organizeaza campanii publice de informare asupra liniilor

N

Documentare electronica in sistem informatic realizata prin accesarea site-ului:
www.ecouteviolencesconjugales.be.

211 Documentare electronica in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului:
https://www.hrw.org/news/2020/05/08/hungary-rejects-opportunity-protect-women-violence.

212 Ibidem.

213 Documentare electronici in sistem informatic realizati prin accesarea site-ului: https:/www.frauen-gegen-
gewalt.de/de/aktuelles.html

24Documentare electronicd in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului:
https://fra.europa.cu/sites/default/files/fra_uploads/germany-report-covid-19-april-2020_en.pdf pag. 8
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telefonice gratuite prin intermediul carora se ofera constant informatii si asistenta la semnalarea
unor astfel de cazuri?!>.

In Danemarca s-a inregistrat o crestere a numarului barbatilor rimasi fira adipost din cauza
conflictelor familiale iar adaposturile pentru acestia sunt prea putine comparativ cu cererea.
Psihoterapeutii au constatat cd pe timpul pandemiei COVID-19, relatia dintre partenerii de cuplu
se deterioreaza. Au fost identificate si cazuri in care relatia de cuplu se consolideaza pe fondul
instaurdrii telemuncii si a cresterii timpului petrecut in familie.?!

In Regatul Unit al Marii Britanii si Irlandei de Nord, una dintre cele mai mari organizatii de
caritate — REFUGE - a raportat?'7 o crestere cu 700% a apelurilor la linia sa de urgenti pentru
victimele violentei intr-o singura zi, iar numarul apelurilor la o alta linie telefonica destinata
agresorilor care solicita ajutor psihologic pentru a-si schimba comportamentul a crescut cu 25%,
dupa instaurarea masurilor de restrictie. Unele dintre cele mai mari lanturi hoteliere britanice au
reactionat pozitiv la apelurile ONG-urilor de a gizdui victimele violentei in situatia in care
adaposturile si centrele devin supraaglomerate, dar reprezentantii lor au mai precizat si ca Regatul
Unit ar trebui sa urmeze exemplul Frantei si al Italiei si sd ofere sprijin financiar pentru costurile
camerelor puse la dispozitie si pentru asigurarea hranei.

Lanivel global, desi exista insuficiente date statistice de la statele membre ONU, la ora actuala,
OMS anunta cd se raporteaza o crestere de pana la 60% a apelurilor de urgenta din partea
victimelor violentei in luna aprilie a acestui an, comparativ cu anul trecut. Un aspect deosebit de
important rezidd in aceea cd, urmare a efectelor emotionale negative determinate de actele de
violentd, multe victime incd aleg tacerea si din aceastd cauza existd multe cazuri neraportate.
Comunitatea internationald si-a manifestat ingrijorarea cu privire la amplificarea fenomenului
violentei in timpul pandemiei COVID-19, subliniind necesitatea abordarii prompte si responsabile
a subiectului astfel cum reiese din rapoartele statelor membre ONU printre care se numara Belgia,
Franta, Irlanda, Federatia Rusi, Regatul Unit. 2

Drepturile persoanelor varstnice

Persoanele varstnice reprezinta o categorie vulnerabila, pentru care trebuie sa se asigure masuri
suplimentare de protectie. Insa, masurile care vin in ajutorul varstnicilor nu trebuie s discrimineze
si trebuie si se tind cont de faptul ci acestia nu desemneazi un grup omogen?'®, avand in vedere
cd bunastarea lor depinde de o gama largd de factori precum situatia economica, situatia familiala,

215 Ibidem.
2Documentare electronicd in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului:
https://www.berlingske.dk/kultur/psykologer-mange-parforhold-trives-i-coronakrisen-her-er-aarsagen?

2"Documentare electronicd in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului:
https://www.theguardian.com/society/2020/apr/12/domestic-violence-surges-seven-hundred-per-cent-uk-
coronavirus

28Documentare electronica in sistem informatic realizatd prin accesarea site-ului: https://unric.org/en/who-warns-of-
surge-of-domestic-violence-as-covid-19-cases-decrease-in-europe/ .

219 Art. 16, Comentariul General nr. 6 al Comitetului privind drepturile economice, sociale si culturale referitor la
drepturile economice, sociale si culturale ale persoanelor varstnice
https://www.refworld.org/docid/4538838f11.html.
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nivelul de educatie, si este influentatd si de mediul de trai, respectiv urban sau rural, dar si de alti
factori.

Potrivit ONU??°, in contextul pandemiei COVID-19, luarea in considerare a diverselor
circumstante sociale specifice persoanelor varstnice si respectarea demnitatii umane a acestora
sunt repere necesare 1n aplicarea masurilor de distantare sociald astfel incat sa nu creasca izolarea
sociala si sa nu se produca rezultate mai grave in starea de sdnatate a varstnicilor. Din perspectiva
drepturilor omului, opinia persoanelor varstnice trebuie luatd in considerare atunci cand se
stabilesc orice masuri care le privesc.

Desi nu este prevazut in mod expres in continutul Conventiei Europene pentru Apdrarea
Drepturilor Omului si a Libertatilor Fundamentale, dreptul la sanatate a fost inclus de Curtea
Europeana a Drepturilor Omului 1n continutul dreptului la viata privata reglementat de art. 8 din
Conventie. Astfel, notiunea de ,,viata privata” nu se limiteaza la un ,,cerc intim”, in care o persoana
isi poate trai viata asa cum doreste, excluzand din acest cerc lumea exterioara.

Dreptul la sanatate, reglementat in art. 12 din Pactul International cu privire la Drepturile
Economice, Sociale si Culturale, este strans legat si dependent de realizarea celorlalte drepturi ale
omului, atat civile si politice (precum dreptul la viatd, la nediscriminare, interzicerea torturii,
respectarea intimitatii, dreptul la informatie, la libertatea de asociere) cat si economice, sociale si
culturale (precum dreptul la hrana, la locuintd, la munca, la educatie s.a).

In contextul pandemiei generate de virusului SARS-CoV-2, s-a observat un grad ridicat de
discriminare la adresa persoanelor varstnice, intrucat acestea fac parte din grupul de persoane
vulnerabile. Una dintre problemele majore din acest punct de vedere este reprezentata si de triajul
efectuat in unititile spitalicesti. Astfel, asigurarea dreptului la sinitate®*! nu trebuie si fie
conditionata de varstd. Desi persoanele varstnice pot avea comorbiditdti care au efecte asupra
sanselor de supravietuire 1n cazul procedurilor aplicate la terapie intensiva, varsta nu trebuie sa
reprezinte un criteriu in triajul medical.

La nivel regional-european este promovata aceeasi paradigmd cu privire la problematica
drepturilor persoanelor varstnice. Prin Declaratia emisa la data de 20 martie 2020de Comisarul
pentru Drepturile Omului al Consiliului Europei®’? este subliniatdi importanta cultivirii
solidaritatii inter-generationale si a asumarii responsabilitatii colective in vederea sprijinirii
populatiei varstnice. Masurile de distantare sociala — desi necesare- trebuie sa fie aplicate ludnd in
calcul nevoile speciale ale persoanelor varstnice referitoare la protectia acestora in fata saraciei si
excluziunii sociale. Declaratia Comisarului pentru Drepturile Omului al Consiliului Europei
privitoare la protectia persoanelor varstnice in contextul epidemiei COVID-19 conchide cu
recomandarea adresata statelor europene conform careia este necesara reformarea sistemelor de
ingrijire sociala dupa actuala criza de sanatate iar un sistem de Ingrijire sociald care privilegiaza

220 United Nations, Department of Economic and Social Affairs, Issue brief: Older persons and COVID-19 a
Defining Moment for Informed, Inclusive and Targeted Response,
https://www.un.org/development/desa/ageing/wp-content/uploads/sites/24/2020/04/POLICY -BRIEF-ON-
COVID19-AND-OLDER-PERSONS.pdf.

221 https://www.ohchr.org/EN/NewsEvents/Pages/DisplayNews.aspx?NewsID=25746&LangID=E

222 Council of Europe, Commissioner for Human Rights, Older persons need more support than ever in the age of
the Covid-19 pandemic, 20 March 2020.
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sprijinul individualizat acordat persoanelor in varsta, in timp ce promoveaza includerea deplind a
acestora in comunitate, trebuie si fie in centrul acestor reforme.???

Ocrotirea persoanelor varstnice si asigurarea sanatatii acestora in cadrul familiei reprezinta
principii implementate Tn normativul Consiliului Europei. Prin Recomandarea Comitetului de
Ministri (2014)2%** este subliniati necesitatea asigurdrii serviciilor de ingrijire a sinititii
persoanelor varstnice In cadrul comunitatii de apartenentd cu finalitatea de a fi asigurata
continuitatea sederii varstnicilor in propria locuinta.

La fel ca si alte categorii vulnerabile, si In cazul persoanelor varstnice existd riscul de a deveni
victime ale violentei, inclusiv ale violentei domestice. Intr-o perioada de criza trebuie sa le fie
oferite alternative, asa cum se ofera alternative victimelor violentei domestice, de exemplu centre
de asistenta pentru victimele violentei domestice, Insa, este esential ca asemenea centre sa dispuna
de mijloacele si resursele necesare pentru ingrijirea persoanelor varstnice.

La nivel national, in scopul limitarii raspandirii virusului SARS-CoV-2, prin prevederile art. 2
din Ordonanta Militard nr. 3/24.03.2020 privind masuri de prevenire a rispandirii COVID-19?% a
fost restrictionatd circulatia persoanelor care au implinit varsta de 65 de ani, in afara
locuintei/gospodariei pentru intervalul orar 11.00 — 13.00 si pentru un numdr limitat de activititi.??®
Prin Ordonanta Militara nr. 4/29.03.2020 s-au adus completéri prevederilor Ordonantei nr. 3 fiind
permisa circulatia persoanelor varstnice si in intervalul orar 20.00 — 21.00, pentru a asigura nevoile
animalelor de companie/domestice doar in proximitatea locuintei/gospodariei, precum si
posibilitatea deplasdrii in afara intervalului orar 11.00 -13.00 pentru asigurarea serviciilor medicale
de care au nevoie.??’

9228 se modificd intervalul orar in care

0229

De asemenea, prin Ordonanta Militara nr. 10/27.04.201
persoanele varstnice se pot deplasa si anume intre orele 07.00 si 11.00 si Intre 19.00 si 22.0

223 hitps://www.coe.int/en/web/commissioner/-/older-persons-need-more-support-than-ever-in-the-age-of-the-covid-
19-pandemic,

224 Recommendation CM/Rec(2014)20f the Committee of Ministers to member States on the promotion of human
rights of older persons, https://search.coe.int/cm/Pages/result_details.aspx?ObjectID=09000016805c649f.

225 https://www.mai.gov.ro/wp-content/uploads/2020/03/Ordonanta-militara-nr.-3-din-24.03.2020.pdf

226 Circulatia persoanelor care au implinit varsta de 65 de ani, in afara locuintei/gospodariei, este permisd numai in
intervalul orar 11.00 — 13.00, strict pentru urméatoarele motive: a) deplasarea pentru asigurarea de bunuri care acopera
necesitatile de baza ale persoanelor si animalelor de companie/domestice; b) deplasarea pentru asistentd medicala care
nu poate fi aménata si nici realizatd de la distantd; c) deplasarea din motive justificate, precum ingrijirea/ nsotirea
unui minor, asistenta altor persoane varstnice, bolnave sau cu dizabilitati, ori in cazul decesului unui membru de
familie; d) deplasari scurte, in apropierea locuintei/gospodariei, legate de activitatea fizica individuala a persoanelor
(cu excluderea oricéror activitati fizice colective), cat si pentru nevoile animalelor de companie/domestice.

227 Art.1 - (1) Circulatia persoanelor care au implinit varsta de 65 de ani, in exteriorul locuintei/gospodariei, este
permisa si in afara intervalului orar 11.00-13.00 daca aceasta se face pentru rezolvarea problemelor de natura medicala,
precum tratamentele oncologice planificate, dializd etc. folosind mijloacele proprii de deplasare sau ale
familiei/sustinatorilor sau, dupa caz, mijloacele de transport sanitar special destinat. (2) Pentru verificarea motivului
deplasarii in situatiile prevazute la alin. (1) se prezintd o declaratie pe propria raspundere completata in prealabil, care
trebuie sa cuprinda numele si prenumele, data nasterii, adresa locuintei, motivul si locul deplasarii, data si semnatura.
(3) Circulatia persoanelor prevazute la alin.(1), in afara locuintei/gospodariei, este permisa si in intervalul orar 20.00
— 21.00, daca aceasta se face pentru a asigura nevoile animalelor de companie/domestice doar in proximitatea
locuintei/gospodariei. Declaratia pentru acest interval orar nu este necesara atunci cand deplasarea se face in acest
scop.

228 Ordonanta militard nr. 10 din 27.04. 2019 https://www.mai.gov.ro/wp-content/uploads/2019/01/OM-10.pdf .

229 Ordonantd militard Art.1 - (1) Circulatia persoanelor care au implinit varsta de 65 de ani, in afara
locuintei/gospodariei, este permisd numai in situatiile prevazute mai jos. (2) Indiferent de intervalul orar, circulatia
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Totodata la art. 2 (1) al Ordonantei se precizeaza ca: ,,Operatorii economici care comercializeaza
alimente si produse de strictd necesitate si care isi desfasoara activitatea n conditiile dispuse prin
ordonante militare in perioada starii de urgenta 1si vor organiza programul de lucru pentru a facilita
si a asigura, cu prioritate, accesul persoanelor de peste 65 de ani in intervalele orare 07.00 -11.00
si 19.00-22.00.”23°

In plus, au fost adoptate masuri speciale cu privire la asigurarea de servicii sociale pentru
varstnici. In acest sens, amintim ci prin Ordonanta militard nr. 8 s-a previzut interzicerea, pe
perioada starii de urgentd, incetarii sau suspendarii activitatii serviciilor sociale de tipul centrelor
rezidentiale de Ingrijire si asistentd a persoanelor varstnice, centrelor rezidentiale publice si private
pentru copii si adulti, cu si fard dizabilitati, precum si pentru alte categorii vulnerabile. De
asemenea, potrivit OUG nr. 43/2020, s-a stabilit ca produsele achizitionate de catre Ministerul
Fondurilor Europene, in calitate de beneficiar al Programului Operational Ajutorarea Persoanelor
Defavorizate, in cadrul masurii - precaritate materiald, constand in lipsa produselor de igiena,
nedistribuite destinatarilor finali conform mecanismului prevazut, vor fi distribuite si persoanelor
varstnice din centre de ingrijire pe termen lung.

O categorie de persoane varstnice care se confrunta cu o situatie vulnerabila este reprezentatd
de persoanele care se afld in centre de ingrijire pe termen lung, sau alte centre pentru varstnici.?’!
In cazul acestor unititi**?, trebuie si se pund accent pe anumite maisuri, precum formarea

angajatilor, asigurarea igienei, monitorizarea persoanelor cu care personalul intra in contact.

In prezent, in Romania, sunt peste 4.000 de camine publice, centre de ingrijire pe termen lung
pentru varstnici si peste 18.000 de centre private. Din totalul deceselor cauzate de SARS-CoV-2
in tara noastra, aproximativ 10% provin din astfel de centre pentru varstnici sau persoane adulte
cu dizabilitati. Potrivit Autoritatii Nationale pentru Drepturile Persoanelor cu Dizabilitéti, Copii si
Adoptii (ANDPDCA), principalul motiv pentru raspandirea virusului in centrele pentru persoanele

persoanelor care au Tmplinit varsta de 65 de ani, in afara locuintei/gospodariei, este permisa strict pentru urmatoarele
motive: a) deplasarea in interes profesional, inclusiv intre locuintd/gospodarie si locul/locurile de desfasurare a
activitatii profesionale si inapoi, precum si in conditiile art.1 alin.(1), (2) si (5) din Ordonanta militard nr.8/2020
privind masuri de prevenire a raspandirii COVID-19; b) deplasarea pentru asistentd medicala care nu poate fi aménata
si nici realizata de la distanta, inclusiv tratamentele oncologice planificate, dializa etc., folosind mijloacele de transport
in comun, mijloacele proprii de deplasare sau ale familiei/sustinatorilor sau, dupa caz, mijloacele de transport sanitar
special destinat; c) deplasarea pentru realizarea de activitdti agricole; 2 d) deplasarea producétorilor agricoli pentru
comercializarea de produse agroalimentare. (3) In intervalele orare 07.00-11.00 si 19.00-22.00 circulatia persoanelor
care au implinit varsta de 65 de ani, 1n afara locuintei/gospodariei, este permisa strict pentru urmatoarele motive: a)
deplasarea pentru asigurarea de bunuri care acoperd necesitatile de baza ale persoanelor si animalelor de
companie/domestice, inclusiv deplasarea in conditiile art.1 alin.(3) si (5) din Ordonanta militard nr.8/2020 privind
masuri de prevenire a raspandirii COVID-19; b) deplasarea din motive justificate, precum ingrijirea/insotirea unui
minor, asistenta altor persoane varstnice, bolnave sau cu dizabilitati, ori in cazul decesului unui membru de familie;
c) deplasdri scurte, In apropierea locuintei/gospodariei, legate de activitatea fizica individuald a persoanelor (cu
excluderea oricaror activitati fizice colective), cat si pentru nevoile animalelor de companie/domestice.

230 Ibidem.

21 in SUA, 35% dintre decese s-au inregistrat in centrele de ingrijire pe termen lung (atat persoane vérstnice, cat si
angajati), iar In Belgia 53%, potrivit datelor disponibile pe https://www.medicalnewstoday.com/articles/the-impact-
of-the-covid-19-pandemic-on-older-adults#COVID-19-deaths-in-care-homes .

232 hitps://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331508/WHO-2019-nCoV-IPC_long_term_care-2020.1-eng.pdf
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cu dizabilitati, caminele de batrani si chiar in centrele de plasament este refuzul Directiilor de
Sanitate Publici (DSP) de a testa personalul care se ocupi de ingrijirea beneficiarilor.?*?

Principalele judete afectate de pandemia COVID-19 in sistemul de asistentd sociala sunt
Suceava, Galati, Neamt, Arad si Hunedoara.

Din totalul celor 57.034 de persoane - copii, adulti cu dizabilitéti si varstnici -, institutionalizati
in centre de ingrijire, persoanele decedate sunt sub 0,2%, iar 1,6% sunt infectate.?**

Cu titlu de exemplu, un focar de infectare cu virusul SARS-CoV-2 a izbucnit in randul
rezidentilor si angajatilor Caminului de batrani din sectorul 4 al Capitalei unde, la data de 26 mai
2020, au fost depistati 75 de rezidenti infectati cu virusul SARS-CoV-2, a anuntat Directia de
Sinitate Publicd Bucuresti conform Euractiv info?*. Focarul a izbucnit pentru ci "nu au fost
instituite, de cdtre personalul medico-sanitar si administrativ, toate masurile care sd prevind
aparitia sau raspandirea de boli transmisibile (neefectuarea dezinfectiei, nu au fost stabilite spatii
special amenajate pentru echiparea/dezechiparea personalului angajat, nu au fost actualizate
procedurile specifice)”. DSP a amendat conducerea cdminului cu 20.000 de lei.

Rezidenti ai Ciminului pentru persoane varstnice Sfantul Ilie din Galati**® au decedat dupa

internarea lor la spitalul CFR din Galati, iar in a doua jumatate a lunii aprilie bilantul victimelor
provenind din acel camin ajunsese la 20 de decese. O parte dintre rezidenti au fost internati la
diverse spitale din oras in timp ce altii sunt Ingrijiti in Camin. De la izbucnirea pandemiei numerosi
membri ai personalului de ingrijire din aceste centre au contractat virusul.

Directia de Sanitate Publici Suceava®’ a confirmat ci, in urma obtinerii rezultatelor testirii
pentru identificarea simptomelor specifice infectarii cu virusul SARS-CoV-2 efectuate la
beneficiarii si personalul de ingrijire din Centrul de Recuperare si Reabilitare Neuropsihica Sasca
Mica s-a constatat cd din 369 de beneficiari testati, 242 sunt pozitivi; din 86 de cadre de ingrijire
testate, 59 au fost depistate pozitiv.?3®

233https://romania.europalibera.org/a/din-decesele-din-rom%C3%A2nia-provin-din-c%C4%83minele-de-
b%C4%83tr%C3%A2ni-%C8%99i-centrele-pentru-adul%C8%9Bi-cu-dizabilit%C4%83%C8%9Bi-dsp-a-refuzat-
$%C4%83-testeze/30605999.html .
234https://romania.europalibera.org/a/din-decesele-din-rom%C3%A2nia-provin-din-c%C4%83minele-de-
b%C4%83tr%C3 %A 2ni-%C8%99i-centrele-pentru-adul%C8%9Bi-cu-dizabilit%C4 %83 %C8%9Bi-dsp-a-refuzat-
$%C4%83-testeze/30605999.html .

235 https://www.euractiv.ro/coronavirus-covid19/acuzatii-intre-institutii-privind-responsabilitatea-pentru-focarul-de-

la-un-camin-de-batrani-19206 .
https://www.mediafax.ro/coronavirus/20-de-morti-la-caminul-de-batrani-din-galati-din-cauza-covid-19-zeci-de-

236

varstnici-sunt-internati-in-spital-19091427 .

237 http://www.ms.ro/2020/04/21/informare-centrul-de-recuperare-si-reabilitare-neuropsihica-sasca-mica/.

238 In contextul acestei situatii, DSP Suceava a dispus urmitoarele masuri: 1. Izolarea celor 127 de beneficiari sanatosi;
2. Gasirea unei locatii de tip hotel sau pensiune pentru carantinarea celor 59 de cadre de ingrijire pozitive pentru o
perioada de 14 zile, evitandu-se astfel o posibila infectare a membrilor de familie; 3. Pentru urmatoarele 14 zile
asistenta beneficiarilor va fi asigurata de personalul venit de la domiciliu, fara ca acesta sa fie testat in prealabil; 4.
Intreg personalul de ingrijire va purta, pe perioada lucrului, echipament de protectie alcituit din: masca, ochelari,
halate de unica folosinta peste echipamentul obisnuit de lucru; 5. Se vor respecta cu strictete masuri de igiena
personala: spalarea mainilor cu apa si sdpun, dezinfectie cu solutie pe baza de alcool; 6. Aprovizionarea constantd cu
cantitati suficiente de dezinfectanti pentru maini si suprafete.
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Initiative civice in sprijinul drepturilor persoanelor varstnice

De remarcat ca iIn Roméania pe perioada pandemiei s-au mobilizat in scopuri umanitare
numeroase ONG-uri printre care si unele care nu aveau acest profil specific de activitate, dar care
au raspuns prompt gestiondrii situatiei de criza prin initiative de ajutorare a comunitatii si in special
a persoanelor vulnerabile, persoane varstnice, persoane cu dizabilitdti, persoane fard resurse
financiare. In contextul pandemiei, Fundatia Conservation Carpathia a demarat un program de
ajutorare a persoanelor varstnice din mai multe comunitati din zona sud-estica a muntilor Fagaras.
ONG-ul ofera in fiecare saptamana 500 de pachete continand alimente si produse de igiend
persoanelor varstnice din Rucar. Beneficiarii acestui program sunt persoane cu varste de peste 65
de ani care nu au surse de venit si nu beneficiaza de sprijin din partea familiei. Timp de 8 saptdmani
fundatia a donat peste 4600 de pachete cu produse alimentare si de igiena esentiale, in cadrul
campaniei ,.hrana pentru batranii din sud-estul Muntilor Fagéras”.

Pentru persoane varstnice sau pentru persoane carora starea de sandtate nu le permite s iasa din
casd pentru a se aproviziona, pe perioada starii de urgenta si a starii de alertd Centrul Comunitar
si de Consiliere Sfantul Martin oferd sprijin prin efectuarea de cumpdraturi si livrarea lor la
domiciliu. Voluntarii merg echipati cu masti de protectie si manusi pentru a face cumparaturile.
Persoanele varstnice si cele bolnave trebuie doar sa achite valoarea alimentelor, fara taxe de
transport.

Supermarketul Kaufland in parteneriat cu firma de curierat Glovo a pus la dispozitie pe
perioada pandemiei servicii de livrare cu plata la domiciliu pentru 14 orase din Romania
(Bucuresti, Cluj-Napoca, Timisoara, lasi, Brasov, Craiova, Constanta, Sibiu, Arad, Ploiesti,
Oradea, Brdila, Galati, si Pitesti). Aceste servicii sunt adresate cu precddere categoriilor
vulnerabile, persoanelor varstnice, persoanelor cu dizabilitati, celor care nu se pot deplasa de la
domiciliu.

Culegerea de date privind numarul real de decese cauzate de virusul SARS-CoV-2 este un
exercitiu dificil In toate tarile europene intrucat liniile directoare privind tratamentul potentialilor
pacienti pozitivi la infectarea cu virusul SARS-CoV-2 in caminele de ingrijire medicala sunt
aceleasi cu cele aplicate si la persoanele care se izoleaza la domiciliu, fara a necesita spitalizare.
Procedura de testare nu necesitd personal medical si numarul de teste este, de cele mai multe ori,
insuficient. Au existat cazuri de decese ca urmare a unor gripe sau afectiuni pulmonare la care s-a
addugat si semnalarea unor simptome specifice infectirii cu virusul SARS-CoV-2. In aceasti
situatie exceptionald de criza in domeniul sdnatatii, marcata de lipsa de personal, de echipamente
de protectie si de o insuficienta capacitate de testare, datele oficiale nu pot acoperi decat partial
decesele din centrele de ingrijire pe termen lung pentru persoanele varstnice?*°.

239 fn Franta, aproape 1.500 de rezidenti ai unor centre de ingrijire pe termen lung si ai altor unititi medicale si sociale
din regiunea Grand Est au decedat urmare a infectarii cu virusul SARS-CoV-2 de la inceputul pandemiei, 1.160 in
camerele lor si 335 in spital, potrivit unui Raport publicat de Agentia Regionala de Sanitate (ARS). In regiune sunt
639 de structuri - 417 unitati de cazare pentru persoanele in varsta dependente (Ehpad) si alte 222 de unitati medico-
sociale — care au declarat cel putin un caz confirmat sau posibil de infectare cu virusul SARS-CoV-2 pe portalul de
raportare COVID-19, indicad ARS intr-un tablou de bord regional detaliat. De la inceputul pandemiei, a intervenit rapid
transmiterea comunitara - 8.802 de rezidenti si 5.246 de angajati au contractat virusul. A fost necesara spitalizarea a
607 persoane 1n varsta. Raportul Agentiei Regionale de Sanatate (ARS) din Franta arata ca pandemia s-a propagat
rapid, in special in departamentele Haut-Rhin, Vosges, Moselle si Bas-Rhin si ca a atins un varf in saptamana 23-29
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martie, 2020. In timpul acestei sdptaiméni urgentele privind semnalarea infectirii cu virusul SARS-CoV-2 (4.095) au
fost de sase ori mai mari decat cele pentru gripa sezoniera (doar 669).

Italia s-a numarat printre tarile cele mai afectate de pandemie. Potrivit informatiilor furnizate de Reteaua Internationala
pentru Politici privind Ingrijirea pe Termen Lung a Persoanelor Varstnice, un procent de 23% din populatie este
reprezentat de persoanele a caror varstd este de peste 65 de ani (statistici Istat, 2019) acesta fiind cel mai ridicat
procentaj din Europa. Aceasta categorie de populatie este cea mai fragila si cea mai expusda mortalitatii in caz de
infectare cu virusul SARS-CoV-2. In data de 2 aprilie 2020, 13,661 dintre cazurile de deces erau persoane peste 65 de
ani, ceea ce reprezintd 94% din totalul deceselor. Ca si in Franta, inca Inainte de criza sanatatii generata de pandemie,
sectorul italian de ingrijire pe termen lung si servicii de sanatate pentru persoane varstnice suferea de slabiciuni majore
datorita fragmentdrii competentelor si a resurselor institutionale si non institutionale precum si a eforturilor fara
succes din partea societatii civile si a medicilor pentru ca aceasta situatie sa fie luata in considerare de citre factorii
de decizie in elaborarea unor politici adecvate. In perspectivi, se doreste crearea unui minister responsabil cu ingrijirea
pe termen lung. La ora actuald, centrele de ingrijire sunt atat in responsabilitatea Ministerului Muncii si Politicilor
Sociale, cat si in responsabilitatea Ministerului Sanatatii. Politicile regionale si autoritatile locale reprezinta factori de
decizie prin prisma propriilor norme si reglementari si a propriilor retele de servicii, ceea ce contribuie si mai mult la
fenomenul de fragmentare a implementarii strategiilor.

Nivelul insuficient de coordonare amplifica aceasta fragmentare, iar elementele de inhibare ale unui dialog de
cooperare comuna s-au remarcat si inainte de declansarea pandemiei. Foarte multe dintre persoanele varstnice din
Italia beneficiazd de ingrijire la domiciliu. Serviciul public de sandtate nu face fatd decat partial in asigurarea
necesitatilor persoanelor varstnice care au nevoie de ingrijire constanta si de prezenta familiilor lor.

Lipsa echipamentului de protectie (masti, combinezoane), precum si capacitatea redusd de testare in raport cu
rapiditatea raspandirii virusului a afectat personalul de ingrijire din aceste centre. In regiunea Bergamo, 25% din totalul
personalului de ingrijire s-a imbolnavit si a trebuit sa rimana acasa, iar angajati au ales sa ramana acasa pentru a-si
proteja familiile.

In Germania, Institutul Robert Koch monitorizeazi bolile infectioase. De asemenea, acesta desfisoard cercetari si
consiliaza Ministerul Sanatatii, fiind implicat in elaborarea de ghiduri si norme. Potrivit buletinului de informare
actualizat zilnic, in data de 25 mai 2020, in Germania au existat 178.570 de cazuri confirmate cu infectarea cu COVID-
19 (o crestere de 289 in comparatie cu ziua precedentd). Dintre cazurile confirmate, 19% au fost persoane cu varsta
peste 70 de ani. Se estimeaza cd 161.200 de persoane din totalul cazurilor confirmate s-au recuperat si 8.257 de
persoane (4,6%) au decedat. Dintre cei care au murit, 86% aveau varsta de 70 de ani sau mai mult.

In studiul ”Germania si situatia centrelor de ingrijire pe termen lung in contextul pandemiei COVID-19” realizat de
Clara Lorenz-Dant din cadrul Centrului de Evaluare a Politicilor de Ingrijire al Scolii Londoneze de Economie si
Stiinte Politice se precizeaza ca in Germania centrele de Ingrijire pe termen lung se clasifica in 5 categorii pornind de
la 1) nevoi minime si ajungand péna la categoria 5) nevoi complexe pentru afectiuni grave. Rezidentii sunt repartizati
pe aceste categorii in urma unei evaluari pe sase componente: a) mobilitate, b) capacitati cognitive si de comunicare,
¢) probleme psihologice si comportamentale, d) posibilitatea persoanei de a avea grija de sine in mod independent, ¢)
modul in care isi gestioneaza boala si terapia precum si stresul legat de boala respectiva, f) organizarea vietii de zi cu
zi si mentinerea contactelor sociale. Rezidentii primesc diferite actiuni de sprijin 1n functie de nevoile lor.

Ca in multe alte tari europene si in Germania, majoritatea persoanelor cu necesitati de ingrijire pe termen lung (un
procent de 76%) primesc sprijin la domiciliu. Dintre acestea, 68% sunt ingrijite de membrii de familie neremunerati
pentru aceste servicii si 32% primesc asistentd prin intermediul celor 14.100 de furnizori de servicii de ingrijire
ambulatorie. Conform Biroului Federal German de Statistica, 24% din populatia tarii — respectiv 818.289 reprezinta
persoane cu nevoi de ingrijire pe termen lung si locuiesc in cele 14.500 de centre de ingrijire. Cheltuielile pentru
sprijinul si si furnizarea de ingrijire sunt finantate prin intermediul asigurarii pe termen lung pe care orice cetitean
german angajat in munca o plateste fie cd este asigurat printr-un fond de sanatate sau printr-o agentie privata.
Principalul obiectiv al sistemului de asigurare este de a permite persoanelor care au nevoie de ingrijire o viata
independentd. Cu toate acestea, asigurarea de ingrijire pe termen lung nu acopera de obicei toate costurile legate de
ingrijire. In aceste situatii, sunt necesare cheltuieli suplimentare din bugetul propriu sau al familiei.

Ministerul Sanatatii din Germania a conceput un pachet de finantare si sprijin pentru a ajuta centrele de ingrijire pe
durata pandemiei. Printre aceste masuri se numara: suspendarea evaludrilor de calitate pentru ingrijirile ambulatorii si
rezidentiale, precum si renuntarea la vizitele obligatorii de consultantd pentru persoanele cu nevoi de ingrijire;
pentru a mentine furnizarea ingrijiri, vor fi permise anumite derogari de la reguli atét la nivel institutional cat si la
nivel de personal; furnizorii de asigurari pentru ingrijire vor sustine suplimentar ingrijitorii pentru a evita lipsurile in
serviciile de ingrijire platitd la domiciliu. Acolo unde furnizorii de ingrijiri (ambulatorii si rezidentiali) nu mai pot
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Statistici cu privire la cazurile de infectare cu virusul SARS-CoV-2 si decesele inregistrate in
facilititile de ingrijire pe termen lung pentru persoane vérstnice in Europa®*® consolidate de
European Centre for Disease Prevention and Control se prezintd in modul urmator:

in Belgia, la data de 17 mai 2020, 51% din cele 9.052 de decese cauzate de infectarea cu
virusul SARS-CoV-2 au fost raportate in facilitati de Ingrijire pe termen lung. De asemenea, prin
raportare la numarul total de persoane care asigura servicii de ingrijire si care a fost testat, cazurile
asimptomatice au reprezentat un procent de 75% .

In Franta, in perioada 1 martie - 11 mai 2020, 7 469 de centre de ingrijire au raportat cazuri de
infectare cu virusul SARS-CoV-2; dintre aceste centre, 4.367 (66%) au fost centre de ingrijire pe
termen lung pentru persoane varstnice si 2.245 (34%) centre de ingrijire pentru persoane cu
dizabilitati sau copii institutionalizati. Dintre cele 73.435 de cazuri raportate, 13.539 (17%) dintre
rezidenti au decedat: 3.321 au decedat in spitale si 9.501 au decedat in centrele de ingrijire, ceea
ce reprezinta un procent de 50% din numarul total de decese.

In data de 17 mai 2020, Germania a raportat un numar de 22.071 de infectiri in centrele de
ingrijire pe termen lung pentru persoane varstnice, pentru persoane cu dizabilitati si pentru
persoane fara adapost, migranti sau persoane aflate in detentie. Dintre acestea, au fost inregistrate

indeplini serviciile, acestia trebuie sa contacteze imediat asigurarile de Ingrijire si sa caute alternative in colaborare cu
autoritatile sanitare pentru a se asigura cd nevoile de ingrijire ale beneficiarilor pot fi satisfacute.

In Spania centrele de ingrijire pe termen lung sunt intreprinderi cu scop lucrativ si de aceea multi dintre spaniolii in
varstd nu isi pot permite din punct de vedere financiar s fie ingrijiti in aceste centre. Salariul pentru majoritatea
lucratorilor (ingrijitori, asistenti) este mai mic de 1.000 de euro pe luna. Centrele de ingrijire se confruntd cu lipsa
echipamentelor de protectie si capacitatea slaba de carantinare a persoanelor infectate; aceste aspecte au agravat
raspandirea virusului. in unele centre persoanele in varstd au fost gisite abandonate in paturile lor de catre lucritorii
din armata care au fost desemnati sa gestioneze situatia in conformitate cu starea de urgenta. Ministrul Apararii,
Margarita Robles a declarat ci oricine se face vinovat de neglijenti este pasibil de urmarire penald*. La data de 18
aprilie mai multe astfel de centre de ingrijire se aflau in curs de anchetd. Un aspect discriminatoriu la adresa
persoanelor varstnice este si faptul ca unele spitale au refuzat sd admita persoanele bolnave din centrele de ingrijire
pe termen lung.

In Marea Britanie, guvernul a anuntat in data de 15 aprilie 2020, ci vor efectuate teste in cadrul tuturor centrelor de
ingrijire pentru persoane varstnice in vederea identificarii simptomelor de infectare cu virusul SARS-CoV-2; testarea
se va efectua asupra persoanelor varstnice si asupra personalului de ingrijire. Pe masurd ce capacitatea creste in
continuare, datorita noilor laboratoare infiintate de guvernul britanic, se acorda prioritate testarii asistentilor sociali
simptomatici precum si oricaror persoane din centrele de rezidenta care prezintd simptomele infectarii cu virusul
SARS-CoV-2. Comisia pentru Calitatea Serviciilor de Ingrijire coordoneazi testarea pentru sectorul de ingrijire si a
oferit deja de facilitati pentru a-si testa personalul (6000 de teste) urmand sé contacteze toti cei 30.000 de furnizori de
ingrijire. Furnizorii de ingrijire vor identifica lucratorii eligibili pentru testare si ii vor trimite la centrul local de testare.
Se preconizeazad ca pana la sfarsitul lunii aprilie 2020 sa se realizeze 100.000 de teste pe zi pentru personalul de
ingrijire sociala si rezidentii din centrele de ingrijire pe termen lung. Unii furnizori de ingrijire vor gazdui persoanele
confirmate pozitiv aplicand strategii eficiente de izolare si carantinare. De asemenea daca capacitatea de gazduire este
depasita, autoritatile locale vor fi solicitate sa asigure spatii de cazare si ingrijire pe tot parcursul perioadei de izolare.
Guvernul britanic a pus la dispozitie 1,3 miliarde de lire sterline pentru a sprijini externarile, iar aceasta finantare poate
fi utilizata si In asigurarea spatiilor mai sus mentionate pentru izolare/carantinare. Departamentul de Sanatate Publica
a elaborat un ghid cu privire la mésuri speciale pentru protejarea persoanelor extrem de vulnerabile. Acest ghid se
adreseaza si persoanelor varstnice care se afla in centre de ingrijire pe termen lung, sau persoanelor cu nevoi speciale.
Ingrijitorii trebuie sa discute cu beneficiarii, cu familiile lor si cu doctorii in grija cirora acestia se afld pentru a se
asigura ca sunt urmate indicatiile si recomandarile din ghid.

240 Surveillance of COVID-19 in long-term care facilities in the EU/EEA, 19 May 2020. Stockholm: ECDC; 2020
https://www.ecdc.europa.cu/sites/default/files/documents/covid-19-long-term-care-facilities-surveillance-

guidance.pdf .
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8 .536 de cazuri la personalul de ingrijire (cu 42 de decese) si 14. 740 de cazuri la rezidenti (cu 2.
966 de decese) ceea ce reprezintd un procent de 37% din numadrul total al deceselor cauzate de
infectare cu virusul SARS-CoV-2 in Germania.

In Norvegia 136 dintre cele 224 de decese raportate la 11 mai 2020 au avut loc in astfel de
centre de ingrijire sau institutii de sanatate.

In Spania 66% dintre decesele cauzate de infectarea cu virusul SARS-CoV-2 au avut loc in
centrele de Ingrijire pe termen lung. Conform datelor obtinute la data de 11 mai 2020, 17.730 de
decese au fost raportate in centre de ingrijire pe termen lung, ceea ce reprezintd 66% din numarul
total al deceselor cauzate de infectarea cu virusul SARS-CoV-2.

In Suedia, 212 din cele 400 de centre de ingrijire pe termen lung au raportat 1 711 de decese
cauzate de infectarea cu virusul SARS-CoV-2, reprezentind 630 (45%) din 1 406 de decese la
Stockholm

In Stockholm, 400 de centre de ingrijire pe termen lung au participat la un sondaj in perioada
12-15 aprilie 2020, 212 centre (53%) raportand ca au fost confirmate, in cadrul acestora, cazuri
de infectare cu virusul SARS-CoV-2. Dintre aceste 212 centre, 123 au indicat amploarea focarelor.

In Suedia, 541 de case de ingrijire au fost afectate si 2 866 cazuri confirmate cu infectarea cu
virusul SARS-CoV-2; 948 de decese au fost raportate pentru rezidentii centrelor de ingrijire pe
termen lung cu varsta de peste 70 de ani, reprezentand 50% din totalul deceselor legate de
infectarea cu virusul SARS-CoV-2 la aceasta grupa de varsta. In Regatul Unit al Marii Britanii si
Irlandei de Nord, Oficiul pentru Statisticd Nationald enumerd 6 997 (21%) decese in centrele de
ingrijire ca fiind cauzate de infectarea cu virusul SARS-CoV-2 dintr-un total de 33 337 de decese
cauzate de infectarea cu virusul SARS-CoV-2 inregistrate in Marea Britanie, 404 (25% dintr-un
numir total de 1.641 de decese cauzate de COVID-19) in centrele de ingrijire din Tara Galilor.?*!

Persoanele varstnice sunt cele mai grav afectate din si se confrunta cu o tot mai mare izolare
sociala, cu singuratatea si cu atitudini de discriminare pe motive de varsta. Autoritatile trebuie sa
evalueze sistematic necesitatile persoanelor varstnice pe perioada pandemiei si sa elaboreze masuri
eficiente care sd gestioneze si sa prevind abuzul si neglijarea persoanelor varstnice. De asemenea,
trebuie asigurat accesul la informatii si servicii accesibile de ingrijire pe termen lung precum si
oferirea de servicii la domiciliu si in cadrul comunitatii fara niciun fel de discriminare.

La nivelul ONU, se recomanda redactarea si adoptarea unei noi Conventii care sa favorizeze o
mai bund intelegere a drepturilor omului pentru persoanele varstnice si care sa faciliteze
dezvoltarea de politici adecvate pentru aceasta categorie vulnerabila.

241 Conform supravegherii evolutiei pandemiei de COVID-19 la unitdtile de ingrijire de lungd duratd din UE/SEE,
Lista Comisiei de calitate notifica 8 314 decese cauzate de infectarea cu virusul SARS-CoV-2 in centrele de ingrijire
din Anglia in perioada 10 aprilie - 8 mai 2020 si tot in aceeasi perioada, 350 de decese in centrele de ingrijire pe
termen lung din Tara Galilor.
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Persoanele cu dizabilitati?+?

Art. 11 al Conventiei ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilititi (CDPD) prevede ca
Statele Parti sa adopte toate masurile posibile pentru a asigura protectia si siguranta persoanelor
cu dizabilitati ca parte a raspunsului national la situatiile de risc si in urgentele umanitare. Acesta
cuprinde masuri ce privesc toate aspectele vietii persoanelor cu dizabilitati, inclusiv protectia
accesului acestora la cele mai Inalte standarde de sanatate posibile fara discriminare, bunastare
generald, preventia bolilor infectioase, si masurile de asigurare a protectiei fata de atitudinile
negative, izolare si stigmatizare care pot aparea in contextul crizei.

In mai multe ocazii, Comitetul CDPD a fost preocupat de lipsa unor planuri specifice de
prevenire, protectie si asistentd pentru persoanele cu dizabilitati, chiar si in tarile care se confrunta
frecvent cu dezastre naturale. Prin urmare, Comitetul a recomandat si a indemnat adoptarea
acestora, Tmpreund cu actiuni concrete de diseminare (inclusiv prin intermediul mass-media) si de
formare a personalului. Pand in prezent, la 9 ani de la ratificarea de catre Roméania a Conventiei,
statul roman nu a transmis primul raport cu privire la implementarea CDPD catre Comitetul ONU
pentru drepturile persoanelor cu dizabilitati. Documentul ar fi permis o primd analiza din partea
Comitetului asupra modului in care sunt puse in aplicare/implementate prevederile Conventiei. 24

In perioada stirii de urgentd, Autoritatea Nationald pentru Drepturile Persoanelor cu Dizabilititi,
Copii si Adoptie a elaborat o serie de masuri specifice pentru asistenta sociald a copiilor, precum:
prelungirea certificatelor de handicap ale copiilor; realizarea evaluarilor pentru incadrarea in grad
de handicap pe baza dosarului si telefonic sau online; acordarea de zile libere conform legii
parintelui copilului cu handicap nescolarizat; prelungirea atestatelor de asistent maternal care
expirau pe perioada starii de urgentd; continuarea activitatit DGASPC-urilor prin utilizarea unor
mijloace alternative celor ce presupun contactul direct cu beneficiarii; suspendarea activitatilor de
potrivire practicd intre copil si familia adoptatoare; suspendarea activitdtilor de teren care vizeaza
monitorizarea Tmprejurarilor care au stat la baza ludrii unei masuri de protectie speciald si a celor
care vizeaza activitatea de repatriere; suspendarea activitatilor cu publicul desfasurate la sediul
serviciului.

De asemenea, ANDPDCA a emis o serie de recomandari $i masuri pentru prevenirea si
managementul situatiei generate de pandemia COVID-19 pentru relatia cu beneficiarii din
comunitate (comunicarea cu acestia, flexibilizarea procedurilor, organizarea/managementul
intrarilor si iesirilor, controlul intern), pentru serviciile rezidentiale (organizarea, managementul
intrarilor si iesirilor din serviciul rezidential, sprijinul acordat beneficiarilor, masuri de prevenire
pentru beneficiari, control intern, demersuri in cazul aparitiei cazurilor suspecte, folosirea
dezinfectatilor. Acest document cuprinde recomandari, masuri, proceduri de lucru, putind fi
utilizat in toate serviciile sociale cu cazare.

Din perspectiva respectarii drepturilor omului si a nevoii de sprijin psiho-emotional pentru
beneficiarii si personalul din serviciile rezidentiale, au fost realizate demersuri pentru crearea unui

222 In curs de completare si analiza a datelor primite din partea unor institutii cu atributii si preocupari in domeniul
drepturilor persoanelor cu dizabilitati.

28 Tn observatiile sale finale privind raportul Spaniei, prima tard care a prezentat raportul initial, Comitetul CRPD,
preocupat de insuficienta unor protocoale specifice pentru persoanele cu dizabilitati in situatii de urgenta, a solicitat
Statului Parte sa-si revizuiasca legile si politicile.
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mecanism de sprijin si consiliere in timp real, de tip TELVERDE, cu sprijinul specialistilor din
societatea civild si UNICEF Romania®**,

Din analiza datelor furnizate de ANDPDCA, 0,2% din totalul beneficiarilor au decedat ca
urmare a infectarii cu virusul SARS-CoV-2, respectiv 122 de varstnici si adulti cu
dizabilitati;1,15% din totalul beneficiarilor din sistem sunt infectati cu virusul SARS-CoV-2,
respectiv 657 persoane, dintre care 17 copii. Nu a fost inregistrat niciun deces in randul copiilor.

24 UNICEF — Romania, Evaluare rapidd a situatiei copiilor si familiilor, cu accent pe categoriile vulnerabile, in
contextul epidemiei COVID-19 din Romania, Runda 2, Aprilie 2020.
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VI Agenda 2030 pentru dezvoltare durabila si provocarile crizei generate
de virusul SARS-CoV-2

Pandemia generata de virusul SARS-CoV-2 este o provocare mondiald, ea arata ca traim intr-
o societate interconectata. Nici o tard, nici o societate si nici o comunitate nu pot aborda singure
aceasta problema. Dincolo de provocarile imediate, pandemia este un ,,test pentru sistem, valori,
civilizatie, pentru intreaga umanitate”. 24

Este nu numai o incercare, dar si o oportunitate de a Intdri solidaritatea internationald si
cooperarea pentru a lupta impreund impotriva pandemiei si pentru atenuarea efectelor ei. Este un
moment de reconstructie, este timpul masurilor si solutiilor eficiente, al investirii, cu eforturi
sporite, pentru concretizarea si atingerea Obiectivelor Dezvoltarii Durabile (ODD) din Agenda
2030. Aceasta reconstructie trebuie sa aiba la bazd respectarea drepturilor omului in toate
domeniile, garantarea acestora fiind indispensabild pentru reusita masurilor de securitate sanitara
publicd si pentru relansarea post-criza. Cu alte cuvinte, Obiectivele Dezvoltdrii Durabile,
Drepturile Omului si raspunsul mondial destinat combaterii acestei pandemii sunt strans legate.

Situatia anterioara pandemiei COVID-19 prin raportare la realizarea Programului de
dezvoltare durabila 2030

Recesiunea mondiala provocatd de masurile luate pentru stoparea pandemiei are manifestari si
efecte — directe, indirecte, imediate sau pe termen lung — asupra tuturor activitatilor afectand, in
grad diferit, realizarea tuturor ODD din Agenda 2030. Multe din aceste obiective specifice acuzau
deja intarzieri in realizare, asa cum a constatat Raportul Global pe anul 2019 referitor la progresele
inregistrate In concretizarea ODD.

Astfel, raportul aratd cd, in ciuda eforturilor, ritmul nu a fost destul de rapid pentru atingerea
pana in anul 2030 a celor mai multe dintre obiectivele stabilite, expertii fiind deosebit de ingrijorati
de dezvoltarea economicad inegald, de cresterea inegalitatilor, de schimbarile climatice, de
deteriorarea biodiversitdtii, de problema deseurilor rezultate din activitatile umane si de
provocadrile legate de tehnologia numerica.

Urmare a acestui raport, la data de 24 septembrie 2019, a avut loc prima Conferinta la nivel
inalt (Forum politic) sub auspiciile Adunarii Generale a ONU privind progresele in domeniul
ODD. Avand ca obiectiv finantarea dezvoltarii durabile, acest prim Dialog de nivel Tnalt a definit
o serie de masuri pentru reformarea practicilor mondiale si orientarea resurselor financiare pentru
a face fatd provocdrilor economice, sociale si de mediu. Astfel, ONU a estimat la 5000-7000
miliarde $/an necesarul de investitii (in toate sectoarele) pentru realizarea tranzitiei catre
durabilitate pand n anul 2030. Urmare a apelului la actiune lansat prin Declaratia politica adoptata
(,,Pregatiri pentru un deceniu de actiune si realizari pentru dezvoltarea durabila”, perioada de
actiune pana in anul 2030 vizand accelerarea eforturilor necesare concretizarii Programului 2030,
a fost declarata Deceniul de actiune, intitulat ,,10 ani pentru transformarea lumii noastre”).

245 AICI SE IMPUNE INSERAREA NOTEI DE SUBSOL DE CATRE AUTOR PENTRU CA A FOST
CITATA CU GHILIMELE O INFORMATIE.
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Declansarea crizei sanitare si aparitia primelor consecinte au ardtat mai mult ca oricand ca,
intrucét trdim intr-o lume interdependentd, provocarile, fie ca este vorba de criza economica, de
sdracie, de schimbari climatice sau de criza migratorie, nu se limiteaza la o tara sau o regiune, dat
fiind faptul ca nici un guvern si nici o societate nu pot face fatd singure acestui soc mondial. Toate
economiile, societdtile, comunitatile, indivizii, sunt afectati, si in special cei mai vulnerabili, criza
pandemiei punidnd In evidentd disfunctionalitdtile, inegalitatile structurale si discrimindrile
existente in sistemul mondial.

Confruntate cu o provocare fara precedent, la data de 23.04. 2020, cele 193 de state membre
ale ONU au lansat un apel la actiune mondiald coordonata si urgenta pentru a infrunta impreuna
consecintele pandemiei si pentru a reconstrui prin mobilizare colectivd economii si societati
consolidate si reziliente, care sa permita realizarea ODD. Un document final de consens a fost
adoptat in cadrul unei reuniuni informale a Forumului de finantare a dezvoltarii al Consiliului
Economic si Social al ONU, prin care toate agentiile specializate ale organizatiei internationale
(OMS, OMC, FAO, UNESCO, PNUD, UNICEF etc.) se angajeaza intr-un efort concertat
considerat istoric.

ODD si provociarile crizei generate de virusul SARS-CoV-2

Raportul Global pentru anul 2019 privind ODD prezinta situatia ante-criza pe care perioada de
pandemie, in special prin consecintele ei si nevoile de finantare masiva pentru integrarea riscurilor,
a deteriorat-o, punand in pericol reusita atingerii obiectivelor Agendei 2030. Vom prezenta,
sintetic, obiectivele cheie, cum si Tn ce madsurd actiunea si solutiile adoptate de state si de
organismele internationale in domeniul sdnatatii au afectat eforturile de concretizare a Programului
de Dezvoltare Durabila 2030.

ODD 1 - Eradicarea sariciei in toate formele sale si in orice context

Acest obiectiv este central in Agenda de transformare durabild pana in anul 2030. Chiar daca
rata sdraciei extreme a fost redusa la mai mult de jumatate fatd de anul 2000, aspectul este totusi
insuficient pentru atingerea obiectivului de eradicare a acestui fenomen pana in anul 2030, cu atat
mai mult cu cat el nu se rezuma la insuficienta veniturilor necesare asigurarii mijloacelor de
subzistentd durabild, ci se manifesta si prin foamete si malnutritie, acces limitat la educatie si alte
servicii de baza, discriminare si excludere sociala.

Chiar inainte de izbucnirea crizei, o tara din cinci unde traiesc miliarde de persoane in sardcie
risca stagnarea sau reducerea veniturilor in anul 2020; peste 700 milioane de persoane (o persoana
din 10) traiau inca 1n saracie extrema (cu mai putin de 1,9%/zi), 70% din acest total mondial traind
in Africa si Asia de Sud-Est. Saracia afecteaza in principal femeile; de asemenea, 1 copil din 4 sub
varsta de 5 ani este subdezvoltat. Fenomenul saraciei nu este specific doar regiunilor in dezvoltare,
30 milioane de copii triind in siricie in tirile bogate.?*

246 ONU, Objectifs du developpment durable, Faits et chiffres, document disponibil pe site-ul
https://www.un.org/sustainabledevelopment/fr/poverty/ .
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Diversele cauze ale sardciei (somaj, inegalitati sociale, vulnerabilitate structurald a anumitor
grupuri sociale, catastrofe naturale) risca sa fie agravate de criza sanitara care a condus deja la
pierderi de locuri de munca durabile, 1n special a celor din sectorul informal, a locurilor de munca
feminine sau a locurilor de munca din agriculturd. De asemenea, in ciuda unor masuri pozitive de
protectie sociald (donatii si preconizarea unui venit universal) adoptate de anumite tari ca ajutor
acordat populatiilor vulnerabile 1n aceasta perioada de criza, persoanele care se afla in situatie de
sdricie extremi au dificultiti grave in asigurarea nevoilor elementare.?*’

Criza va afecta in mod disproportionat tarile in curs de dezvoltare. In special in Africa Sub
sahariand, unde existd zone de sdracie extrema (1 din 3 persoane — adica un total de 422 milioane
— trdieste sub pragul saraciei mondiale), consecintele vor anula eforturile vizand reducerea acestui
fenomen. Astfel, PNUD arata ca in aceastd zona, pierderile de venit si de locuri de munca, in
principal in sectorul agricol pentru care se anticipeaza o scadere de 60%, si de care este dependentd
pentru subzistentd cea mai mare parte a populatiilor, vor fi grave. 2*3

In concluzie, realizarea acestui obiectiv de dezvoltare durabila este improbabila, cu atat mai
mult cu cat se profileaza o puternicd crizd economicd si alimentard in intreaga lume. Cresterea
bugetelor de sandtate publicad pentru stoparea pandemiei risca sa perturbe o serie de alte activitati
de dezvoltare previzute din cauza reafectirii fondurilor. In aceste conditii, obiectivul vizand
scaderea sdraciei extreme este dificil de realizat, aproape imposibil de atins, daca guvernele si
comunitatea mondiald nu se implicd intr-un efort masiv de finantare.

Si in Romania, asa cum aratd evaluarea rapida din Raportul coordonat de Reprezentanta
UNICEF in Romania referitor la pandemia COVID-19, criza sanitard risca sa amplifice
vulnerabilitatile deja existente, risca sa agraveze situatia a mii de copii, familii si comunitati. Riscul
de saracie si de excludere sociald care, chiar si inainte era semnificativ mai ridicat decat in alte
state europene, a devenit major si cu repercusiuni vitale In contextul pandemiei. Acest risc este
mult mai ridicat n special in cazul copiilor (38,1%) prin comparatie cu adultii (32,5%), categoriile
cele mai afectate de masurile sanitare aplicate 1n starea de urgentd fiind copiii care provin din
familii care se confrunta cu lipsuri materiale sau cu un venit scazut; copiii de etnie roma; copiii ai
ciror parinti lucreazi in striinitate; copiii cu dezabilititi ; persoanele in varsta.>*

ODD?2 - Eradicarea foametei

Schimbarile climatice exercitd deja o presiune puternicd asupra resurselor care asigura
realizarea acestui obiectiv si cresc riscurile de catastrofe naturale (secetd, inundatii, alunecéri teren,
poluare extremd), determinand, in special in mediul rural si in regiuni sdrace, insecuritatea

24T ONU, Covid 19 — Riposte, ODD a I’heure du coronavirus, document disponibil pe site-ul
https://www.un.org/fr/coronavirus-covid-19-fr/les-objectifs-de-développement-durable-a-1’heure-du-coronavirus .

28 UNPD, COVID-19 pandemic, pe https://www.undp.org/content/undp/en/home/coronavirus.html .

249 UNICEF — Romania, Evaluare rapida a situatiei copiilor si familiilor, cu accent pe categoriile vulnerabile, in
contextul pandemiei COVID-19 din Romdnia, Runda 2, aprilie 2020.
https://www.unicef.org/romania/media/2416/file/; A se vedea, de asemenea, evaludrile Organizatiei Salvati Copiii,
Risc major de sardcie pentru unii copii in timpul pandemiei COVID-19, document disponibil pe site-ul
https://www.tion.ro/sanatate/salvati-copiii-risc-major-de-saracie-pentru-unii-copii-in-timpul-pandemiei-de-
coronavirus-1146742/ .
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alimentara a milioane de persoane si compromitind, in prezent si pe termen lung, dezvoltarea
copiilor.

Chiar Tnainte de criza sanitard si de recesiunea economica, situatia era deosebit de grava la
nivel global, In special in tari si comunitéti care se confruntau deja cu crize alimentare preexistente
(pe plan mondial, 113 milioane de persoane se aflau 1n situatie de insecuritate alimentara grava in
anul 2019); respectiva situatie necesita o schimbare profunda a sistemului international de
alimentatie si a sistemului agricol, prin finantarea masiva a dezvoltarii durabile a agriculturii (in
conditiile in care 40% din populatia lumii are ca sursa de venit acest sector) si a asigurarii accesului
la apa si electricitate. Malnutritia este astazi cauza a 45% din decesele din randul copiilor sub 5
ani, 1 din 4 copii are dezvoltarea intarziata, 66 milioane de copii de varsta scolard (clase primare)
in tirile in dezvoltare merg la scoald flimanzi. 2>

Astfel, dupd izbucnirea pandemiei, numeroase tdri au adoptat politici vizand stoparea
fenomenului, pentru protejarea sanatétii populatiilor, insd urgente sunt si masurile si solutiile care
sd minimizeze efectele potentiale asupra aprovizionarii alimentare, pentru a se asigura securitatea
alimentara si prevenirea aparitiei foametei 1n tarile cele mai sarace.

In acest sens, FAO, OMS, OMC, au initiat masuri pentru atenuarea efectelor asupra agriculturii
si sistemelor alimentare, in special in Africa Sub sahariana si in Asia de Sud, in conditiile in care
aceste masuri de izolare afecteazi disponibilitatea hranei. In viziunea FAO, ,restringerea
circuitelor alimentare este cel mai negru scenariu”, circulatia produselor alimentare fiind esentiala
pentru a atenua socurile importante cu impact asupra Intregii lumi si mai cu seama asupra tarilor
cele mai sdrace si vulnerabile (azi peste 800 milioane persoane sunt subalimentate). Potrivit
expertilor FAO, pe baza datelor actuale, se poate anticipa o crestere de 8-10% a numarului
persoanelor subnutrite. In functie de sciderea PIB-ului national, intre 30 si 88 milioane de persoane
vor fi malnutrite. Pentru prevenirea unei crize alimentare, in special in tarile cele mai sarace, a
tarilor din zonele afectate de seceta, este urgentd luarea de masuri pentru acoperirea nevoilor
alimentare imediate ale populatiilor vulnerabile, intarirea protectiei sociale, mentinerea comertului
mondial de produse alimentare. Efectele pandemiei vor fi si mai drastice in conditiile in care criza
sanitard survine pe fondul unor situatii meteorologice extreme (secetd severd) care afecteaza
productia agricold in numeroase regiuni ale lumii, provocand ,,o crizd in cadrul crizei”. *>!

La randul ei, agentia UNICEF este ingrijoratd de gravitatea recesiunii asupra copiilor.
Reducerea veniturilor familiilor si scaderea cheltuitelor de sdnatate si alimentare, in special al
familiilor sdrace, creeaza o ,,situatie catastrofala” pentru copii. Impactul pandemiei asupra copiilor
este quasi-universal, insd copiii sdraci sunt cei mai expusi consecintelor. In conditiile in care scolile
sunt Inchise (inchiderea scolilor afecteaza 1,5 miliarde de copii) si serviciile de protectie a copiilor
sunt suspendate, sunt de asteptat efecte negative pe termen lung asupra sanatatii, a calitatii
educatiei si securitdtii fizice asupra copiilor, multi fiind in aceasta perioada si victime ale violentei
domestice.*>

20 ONU, Décennie d’action, Objectifs du developpement durable a I’heure du COVID-19, pe
https://www.un.org/sustainabledevelopment/fr/hunger/ .

I UNICEF, Protecting the most vulnerable children from the impact of coronavirus : An agenda for action, 8 April
2020, pe https://www.unicef.org/coronavirus/agenda-for-action .

232 Ibidem.
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Programul Alimentar Mondial (PAM) este n prima linie pentru a raspunde nevoilor alimentare
a 870 milioane de persoane sarace, marginalizate si suferind de foame, private cel mai adesea de
protectie contra pandemiei. In fata provocirilor care risci si transforme criza sanitard intr-o
,pandemie a foametei”, agentia si-a intensificat actiunile de ajutorare a populatiilor cele mai
vulnerabile din tarile cele mai sdrace (livrare de echipamente sanitare in 67 de tari, constituirea de
stocuri de hrana pentru 3 luni, ajutor alimentar de urgenta). 2>

Desi, pand acum, in Romania nu sunt semne ale crizei alimentare, expertii avertizeaza, totusi,
asupra riscului unei astfel de posibilitati, generata de disfunctiile in lanturile de aprovizionare
mondiala, de majorarea preturilor in contextul conditiilor climatice nefavorabile si a unor productii
scazute. O posibila criza alimentard va afecta, ca si in alte tari si regiuni, categoriile deja
vulnerabile: indivizi si comunititi sarace, adulti someri, persoane in varsta. In conditiile in care,
inca Tnaintea crizei generate de pandemia COVID-19, unul din trei copii traiau sub pragul saraciei,
in contextul actual, situatia a mii de copii este pusd in pericol din cauza lipsei accesului la mesele
oferite de scoli, prin inchiderea acestora. 2>*

ODD3 — Asigurarea unei vieti sinitoase si promovarea bunastarii tuturor, la orice
varsta

Sanatatea si bundstarea sunt esentiale pentru dezvoltarea durabila. Cu atat mai mult in prezent,
cand riscul de sandtate a devenit major in contextul pandemiei COVID -19.

Inainte de declansarea pandemiei, numeroase regiuni se confruntau cu grave riscuri de sanatate
(rata inaltd a mortalitatii materne si infantile, propagarea bolilor infectioase si netransmisibile). In
anul 2017, 5 milioane de copii mureau inainte de varsta de 5 ani, in special in Africa Sub sahariana
si in Asia de Sud-Est (4 din 5 copii), riscul fiind mai ridicat in zonele rurale si in familiile sarace.
Riscul de mortalitate maternd este de 14 ori mai mare in regiunile in dezvoltare decat in térile
dezvoltate, si numai jumatate din femeile din tarile sarace beneficiazd de minimul de ingrijiri
medicale. In anul 2017, 36,9 milioane de persoane erau inca afectate de HIV care este principala
cauza de deces al adolescentilor in Africa, In timp ce 6,2 milioane de decese s-au datorat
paludismului (2000-2005). 2

Desi, ca urmare a eforturilor globale, au fost inregistrate progrese semnificative in cresterea
sperantei de viatd si reducerea cauzelor majore ale mortalitatii infantile si materne, obiectivele
stabilite de Agenda 2030 nu puteau fi atinse in situatia de deficit de ingrijiri de sanatate, de deficit
de tehnologii mai eficiente, de finantari ale sistemelor de sanatate, de ameliorari ale igienei publice
sau de inexistenta politicilor de planificare familiald, in special in tarile in curs de dezvoltare si in
zone rurale si defavorizate din tarile dezvoltate.

Aceasta a fost situatia sanatatii si a bunastarii la nivel global Tn momentul declararii crizei care
a pus mai clar in evidentd vulnerabilitatile structurale, si in special problema inegalitétilor in

233 A se vedea Déclaration du Directeur executif du Programme Alimentaire Mondial au Conseil des Nations Unies,
21 avril 2020, accesibila pe site-ul https:/fr.wfp.org/communiques-de-presse/declaration-du-directeur-executif-du-
programme-alimentaire-mondial-au-conseil .

23 Crucea Rosie Romania, proiectul Bancii Alimentare, informatii accesibile pe site-ul https://crucearosie.ro/cauze-
urgente/banca-de-alimente/.

255 ONU, Décennie d’action, Faits et ciffies, Santé , pe https://www.un.org/sustainabledevelopment/fr/health/ .
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materie de acces la servicii de sandtate, si discriminarea care limiteaza capacitatea anumitor
categorii sociale de a primi servicii de sdnatate, cu deosebire a celor mai vulnerabile persoane —
persoanele in varsta (care figureaza printre primele victime ale pandemiei, in special in centrele
pentru varstnici, dar care traiesc si alte drame cotidiene legate de izolare, discriminare, insecuritate
alimentara, lipsa accesului la ingrijiri medicale sau de sustinere psihologicd), femei, copii,
persoane cu dizabilitdti, migranti, refugiati sau persoanele aflate in zone de conflict.

Criza generata de virusul SARS-CoV-2 este criza sanitard mondiala a epocii noastre care
afecteazi toate continentele, tarile si regiunile. In aceastd perioada de criza mondiald, cand 3
miliarde de persoane au fost izolate in 50 de tari, Organizatia Mondiald a Sanatatii este n centrul
actiunilor de raspuns sanitar, prin recomandari si suport acordat guvernelor, prin campanii de
sensibilizare mondiala, prin initierea de strategii si tactici de luptd contra virusului (testdri a
cazurilor suspecte, izolare, organizare de carantina).

De asemenea, OMS lucreaza cu parteneri pentru producerea de vaccinuri potentiale, agentia
initiind un studiu universal (numit Solidaritate) care vizeaza compararea diferitelor tratamente
pentru determinarea eficacititii in combaterea pandemiei COVID-19. in acelasi sens, avand in
vedere importanta descoperirii unui vaccin anti-virusul SARS-CoV-2, un grup de actori mondiali
din domeniul sdnatatii regrupati in jurul OMS a lansat o colaborare farda precedent, globala si
limitata in timp, pentru a accelera descoperirea si producerea de noi mijloace esentiale combaterii
pandemiei (vaccinuri, noi produse de diagnostic, tratamente inovatoare) si pentru un acces
universal si echitabil la acestea.?¢

In acest context, OMS a subliniat importanta si necesitatea de a accelera concretizarea, in
cadrul obiectivului ,,sandtate pentru toti”, a punerii in practicd a asigurarii universale de sdnatate,
conform Declaratiei politice din septembrie 2019, semnata de statele membre ale ONU (cel mai
ambitios si complet angajament Tn materie de sandtate adoptat vreodata la acest nivel) si care va
ameliora conditiile de viatd, in special ale persoanelor excluse, contribuind totodata si la eradicarea
sdriciei si reducerea inegalititilor.?>’

In Romania, contextul crizei a pus in evidentd si a accentuat vulnerabilititile sistemului de
sandtate si de protectie sociald. Pe langd problemele asociate reducerii activitatii economice si
cresterii somajului — factori care afecteaza in orice context si perioadd nivelul de trai si bunastare
-, starea de sandtate a populatiei este direct afectatd de aspectele specifice conditiilor sanitare
actuale, ca de exemplu lipsa sau insuficienta materialelor si echipamentelor de protectie (pentru
populatie in general, dar si pentru personalul medical sau personalul administrativ).

Furnizarea serviciilor medicale, deja precard in mediul rural sau in cadrul comunitatilor
defavorizate, este afectata de criza, conducand la efecte negative imediate dar si pe termen lung.
Aceste efecte sunt, in special, rezultatul reducerii serviciilor medicale furnizate de medicii de
familie, al reducerii serviciilor de specialitate oferite in spitale (din cauza ajustarii activitatii
acestora la pandemie), sau al serviciilor de asistentd medicala ambulatorie (inclusiv al serviciilor

236 OMS, Engagement et appel da I'action, informatii disponibile pe site-ul https://www.who.int/fr/news-
room/detail/24-04-2020-commitment-and-call-to-action-global-collaboration-to-accelerate-new-covid-19-health-
technologies.

27 ONU : Adoption d 'une Déclaration politique de haut niveau sur la couverture sanitaire universelle, 24
septembre, 2019, informatii disponibile pe site-ul pe https://leseco.ma/onu-adoption-d-une-declaration-politique-sur-
la-couverture-sanitaire-universelle/ .

114


https://www.who.int/fr/news-room/detail/24-04-2020-commitment-and-call-to-action-global-collaboration-to-accelerate-new-covid-19-health-technologies
https://www.who.int/fr/news-room/detail/24-04-2020-commitment-and-call-to-action-global-collaboration-to-accelerate-new-covid-19-health-technologies
https://www.who.int/fr/news-room/detail/24-04-2020-commitment-and-call-to-action-global-collaboration-to-accelerate-new-covid-19-health-technologies
https://leseco.ma/onu-adoption-d-une-declaration-politique-sur-la-couverture-sanitaire-universelle/
https://leseco.ma/onu-adoption-d-une-declaration-politique-sur-la-couverture-sanitaire-universelle/

de recuperare sau de reabilitare), care au afectat in primul rand, dar nu numai, persoanele in varsta,
persoanele cu boli cronice, copii si persoanele cu dizabilitati.

In acelasi timp, si serviciile sociale au cunoscut o restrangere a activititii, criza accentuand
capacitatea, deja limitata, a sectorului public de a satisface nevoile speciale ale unor categorii de
populatie (copii, persoane in varstd), din cauza lipsei de echipamente de protectie, a insuficientei
resurselor financiare, a gestiunii necorespunzatoare a contextului de criza.

ODD 4 — Educatie de calitate

O educatie de calitate este fundamentald pentru ameliorarea vietii si o dezvoltare durabila.
Educatia este cheia care permite atingerea a numeroase alte ODD. Ea permite ruperea ciclului
saraciei, contribuind astfel la reducerea inegalitatilor si favorizand egalitatea sexelor. Accesul la o
educatie inclusiva si echitabila reprezintd un sprijin pentru indivizi si societati In gasirea de solutii
pentru problemele mondiale (economice, sociale, de mediu).

Situatia a peste 265 milioane de copii nescolarizati care nu poseda competente de baza, lipsa
de cadre corect formate, conditii scolare neadecvate (absenta dotarii cu tehnologiile informatiei si
comunicatiilor si a accesului la internet), In special in mediul rural, in familii defavorizate, scoli
fara instalatii sanitare corespunzatoare, constituiau si in perioada ante-criza prioritdti pentru
Agenda 2030. 28

Criza a intrerupt brusc tendintele pozitive Inregistrate in ultimul deceniu, toate sistemele de
educatie fiind astazi puternic afectate. Peste 1,25 miliarde de copii si tineri (adica % din populatia
mondiala de varsta scolard) nu aveau, la inceputul lunii aprilie 2020, deci in plina criza, acces la
unitatile de invatamant, inchiderea scolilor si universitatilor fiind instaurata pe plan national in 124
tari si la nivel local 1n alte state, fiind cea mai mare perturbare a sistemelor de invatamant la nivel
global >’

Principala preocupare este insd problema echitatii, pentru ca inchiderea scolilor afecteaza in
mod disproportionat copiii vulnerabili si defavorizati (inclusiv din tarile dezvoltate, migranti,
refugiati) care depind de scoald si pentru o serie de servicii sociale, in special de naturd sanitard si
alimentara, dar si de sprijin emotional. Astfel, milioanelor de copii nescolarizati li se pot adauga
alte milioane de copii care riscd sa nu-si poata continua studiile din cauza sardciei si care vor cadea
definitiv in precaritate. 26

In acest sens, Secretarul General al ONU a atras atentia ca recesiunea mondiald provocati de
masurile de securitate sanitara a schimbat total viata copiilor: aproape nici un copil nu mai merge
la scoald, practicarea invatdmantului la distanta nu se aplica copiilor din tari si regiuni unde
serviciile de internet sunt absente, lente sau costisitoare, situatie cu atat mai ingrijoratoare pentru
340 milioane de copii (aproape 72 din totalul mondial) care depind de scoald pentru hrana cotidiana,

2% ONU, Décennie d’action, Objectis du développement durable, Education, informatii disponibile pe site-ul

https://www.un.org/sustainabledevelopment/fr/education/.
29 UNICEF, Protecting the most vulnerable children from the impact of coronavirus: An agenda for action.
260 Ibidem.
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ceea ce ar putea avea ca efect cresterea ratei de mortalitate infantila, oricum inacceptabild, prin
decesul suplimentar a mii de copii. 2%!

~Educatia nu trebuie sa fie intrerupta. Ea este un drept fundamental” - a declarat si
Directoarea Generald a UNESCO, Audrey Azouly. Astfel, pentru a face fata acestei inchideri de
amploare si rapide si pentru a raspunde acestei provocari istorice pentru sectorul educatiei,
UNESCO a creat un Grup de lucru COVID-19 si a lansat Coalitia mondiala COVID-19 pentru
educatie care si-a fixat ca obiectiv sa furnizeze sprijin si asistentd tehnica guvernelor in actiunea
de a asigura educatia elevilor, n implementarea sistemului de educatie la distanta si gasirea de
solutii pentru sprijinirea copiilor si tinerilor defavorizati. 262

Aceastd Coalitie este un parteneriat global multisectorial din care fac parte institutii
internationale (OMS, OIT, UNICEF, PAM, OCDE, BM etc), organizatii filantropice cu scop
nelucrativ, intreprinderi din sectorul privat care s-au angajat sa mobilizeze resurse si servicii pentru
sustinerea scolilor (cu materiale tehnologice), a cadrelor didactice, a parintilor si copiilor si, in
special, a celor defavorizati. Acest sprijin rapid si coordonat acordat statelor pentru a atenua
efectele grave ale Intreruperii sectorului de educatie si propune identificarea de solutii nu numai
pentru aceastd perioadd, dar si pe termen lung pentru atingerea ODD.

Si in Romaénia, in perioada starii de urgenta sanitara, sistemul de educatie a trebuit sd se
adapteze unei noi realitdti care a accentuat inegalitatile de acces la educatie al copiilor din familii
defavorizate. Daca n anul 2019, aproximativ 400.000 copii se aflau 1n afara sistemului de educatie
si 15% din tinerii de varsta scolarda au parasit scoala inaintea obtinerii unei diplome, daca 44%
dintre adolescentii romani de 15 ani au obtinut rezultate sub nivelul minim de alfabetizare la testele
OECD Pisa, aceasta situatie riscd sd se agraveze in conditiile adoptarii sistemului de educatie
online aplicat in perioada crizei sanitare. In conditiile in care internetul a patruns in proportie de
numai 47,1% In mediul rural (fatd 73,4% in mediul urban) unde traiesc peste 50% din copiii din
Romania, riscul este de intrerupere a accesului la educatie a mii de copii, in special al celor din
familiile defavorizate care nu reusesc sa asigure echipamentele tehnologice necesare procesului de
invitare.?%

Criza a pus in evidenta necesitatea unui program national privind educatia la distantd care sa
asigure accesul egal la sistemul de invatdmant, necesitatea accelerarii implementarii de programe
destinate distributiei de echipamente electronice gratuite sau facilitarea achizitiei acestora de catre
familii cu situatie materiald precard, crearea de retele de sprijin pentru copii si pentru cadrele
didactice din zonele defavorizate in vederea compensarii inegalitdtilor existente in utilizarea si
accesul la mijloace electronice in educatie.

ODD 5 — Egalitate de gen

Egalitatea Intre sexe nu este doar un drept fundamental al persoanei, ci si un fundament necesar
pentru realizarea unei lumi prospere si durabile. Garantarea egalitatii de acces a femeilor si fetelor
la educatie, la sandtate, la o muncd decentd si la reprezentare politicd si economicd, ajutd la
realizarea unor economii durabile si este benefica societatii in ansamblul sau.

261 ONU, L’actualité mondiale, informatii accesibile pe site-ul https://news.un.org/fr/story/2020/04/1066802 .
262 UNESCO, Global Education Coalition, #Learning never stop, COVID-19 Education Response, informatii
accesibile pe site-ul https://en.unesco.org/covid19/educationresponse/globalcoalition .

263 Raport UNICEF Romania 2020, pp.18-20.
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Cu toate acestea, femeile si fetele continua sa fie victime ale discriminarii si violentei (in forme
diferite) In toate regiunile lumii. Deja inainte de pandemie, o femeie si o fatd din 5 (cu varste
cuprinse intre 15-49 ani) au declarat cd au fost victime ale violentelor fizice sau sexuale,
discriminarea pe bazi de sex fiind un fenomen prezent in numeroase tiri. 264

Daca pandemia afecteaza atat barbatii cat si femeile, consecintele economico-sociale si pe
planul securitatii sunt mai discriminatorii in privinta femeilor si fetelor, aceastd criza amenintand
progresul realizat in materie de egalitate a sexelor si inregistrat in ultimele decenii.

Intr-o Notd politicd generald referitoare la impactul pandemiei COVID-19 asupra femeilor (din
9 aprilie 2020), Secretarul General al ONU a aratat ca efectele acestei crize vor fi mult mai
puternice asupra femeilor marginalizate din punct de vedere economic. La scarda mondiala, acestea
reprezintd 70% din lucratorii din sectorul de sanatate si servicii sociale si deci sunt cele mai expuse
riscului de contaminare. Alerta se refera si la cele 740 milioane de femei care lucreaza in sectorul
informal, care castigd mai putin decat barbatii, au venituri mici si care beneficiaza de o asigurare
de sanatate in general inadaptatd sau inexistenta. Vizate sunt si femeile care 1si vor pierde locul de
munca datoritd recesiunii generate de pandemie si cele care lucreaza in sectoare legate de servicii
de ingrijire si de sdndtate care si-au incetat activitatea (in centre pentru persoane varstnice,
gradinite, scoli) ca urmare a restrictiilor de deplasare. Degradarii situatiei economice a femeilor se
adaugi si cresterea fenomenului de violentd domestici in perioada de izolare. 6

In contextul de urgenta actuald, situatia globald a femeilor, in special a celor vulnerabile, este
luatd in considerare in planurile de raspuns coordonate anti-pandemie, fiind in centrul atentiei mai
multor entitati ONU (PNUD, OMS, ONU-Femei, UNESCO, OIM), fiecare propunind perspective
specifice de abordare si solutionare eficace a problemei inegalitatilor intre sexe in aceastd perioada
si in perioada post-criza. 26

ODD 6 — Apa curata si igiena

]

Apa potabila si accesibild este, in general, elementul esential al unei lumi durabile. Desi este
un drept fundamental al omului, milioane de persoane au dificultati cotidiene pentru a avea acces
la resurse de apa si servicii de baza si traiesc in conditii precare de igiena (in locuinte si in gcoli).
Existd popoare care consuma apa contaminata, in special in tarile si regiunile cele mai sarace ale
lumii.

Absenta de infrastructuri si instalatii sanitare si de igiend are un impact negativ asupra
securitdtii alimentare si sanitare, accentueaza efectele bolilor, are consecinte in principal asupra
copiilor, generand efecte pe termen lung asupra dezvoltarii acestora.

264 ONU, Décennie d’action, Objectifs du développement durable, Egalité entre les sexes, informatii accesibile pe
site-ul https://www.un.org/sustainabledevelopment/fr/gender-equality/ .

265 UN, Policy Brief : The Impact of Covid-19 on Women, 9 april 2020, informatii accesibile pe site-ul
https://www.unwomen.org/-/media/headquarters/attachments/sections/library/publications/2020/policy-brief-the-
impact-of-covid-19-on-women-en.pdf?la=en&vs=1406.

266 ONU, Covid-19 Riposte, Inegalités de genre et COVID-19: les réponses des entités de I'ONU, informatii
accesibile pe site-ul https://www.un.org/fr/équipe-de-communication-de-la-riposte-de-1’onu-au-covid-19/inégalités-
de-genre-et-covid-19-les .
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In timp ce indivizii trebuie si se conformeze recomandarilor de a se spila pe maini pentru a
lupta contra pandemiei, ONU a reamintit in raportul sau pe anul 2019 ca 2,2 miliarde de persoane
sunt private de acces la apd potabild. In acelasi timp, o serie de rapoarte ale institutiilor
internationale si experti atrag atentia asupra deteriorarii situatiei datoritd schimbarilor climatice
care afecteaza disponibilitatea, calitatea si cantitatea necesard de apa pentru nevoile elementare ale
unor populatii si comunitati, cele mai expuse fiind tarile din Africa Sub sahariana unde seceta
afecteaza accesul la apd, agravand foametea si malnutritia.

Aceasta situatie ingrijoratoare va afecta negativ realizarea ODD 6 al Agendei 2030 care vizeaza
accesul la apa potabila pentru toti pana in anul 2030. In planul de raspuns al comunitatii mondiale
la pandemie si de relansare post-2020, printre solutiile globale propuse este avutd in vedere si
suplimentarea investitiilor in gestiunea ecosistemelor de apd si in dezvoltarea instalatiilor sanitare
la nivel local, 1n special 1n tarile expuse saraciei.

In Romania, lipsa accesului la apa potabild, si in general conditiile precare de locuit
(supraaglomerare, locuinte neincdlzite) si de igiend, accentueaza riscurile la care sunt expuse
persoanele si comunitdtile vulnerabile In aceastd perioadd. Asa cum aratd evaluarea UNICEF-
Romania, aproximativ 25% din populatie nu beneficiaza de utilitati si acces la apd curenta si nu
are acces la produsele de igiend, in conditiile in care acestea constituie modalitati importante de
protectie impotriva pandemiei, cele mai afectate fiind familiile sarace, comunitétile rome,
populatiile din zone rurale si izolate. 267

ODD 8 — Munca decenta si crestere economica

Promovarea unei economii durabile si incluzive, crearea de locuri de munca si o munca stabila
si decentd pentru toti sunt importante pentru eliminarea sardciei, munca oferind posibilitatea
indivizilor sd se dezvolte si sa se integreze in societate si asigurand egalitatea de sanse. Peste tot,
somajul poate duce la instabilitate si la perturbarea pacii sociale. De asemenea, munca productiva
si decenta, scaderea sdraciei, sunt esentiale pentru realizarea unei globalizari juste, pasnice si
durabile.

Astazi, conform datelor Organizatiei Internationale a Muncii (OIM), aproximativ 2,5 miliarde
de persoane in lume traiesc sub pragul saraciei; aproximativ 204 milioane persoane erau fara loc
de munca in anul 2018, somajul mondial crescand in ultimul deceniu, in special in randul tinerilor
si femeilor, la fel si decalajul mondial de remuneratie intre barbati si femei (de 23%). Acest tablou
sumar arata ca, inca in perioada precedenta crizei, obiectivul crearii a 470 milioane de locuri noi
de muncd la nivel global pand in anul 2030, al ameliorarii conditiilor celor care nu castiga suficient,
al accesului egal al femeilor la piata muncii, era dificil de atins.?®

Dupa declansarea pandemiei, tendintele de crestere inregistrate dupa criza economica din anii
2008-2009 au stagnat si aproape toate tarile vor intra in recesiune. Criza sanitard a produs un soc
economic major din cauza incetinirii activitatilor in sectoare cheie (comert, turism, transport,
industrii manufacturate). Toate tarile sunt practic afectate de pandemie, activitatea economica s-a
contractat in toate regiunile lumii (cea mai mare scadere Inregistratd vreodatd) : in zona euro, in

267 Raport UNICEF- Romania, pp.31-32 .
268 ONU, Décennie d’action, Objectifs du développement durable, Economie, Faits et chiffies, informatii disponibile
pe site-ul https://www.un.org/sustainabledevelopment/fr/economic-growth/ .
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China (unde productia industriala a scazut cu 13,5% in ianuarie/februarie 2020 fata de aceeasi
perioadd a anului trecut), in SUA (unde piata muncii s-a degradat vertiginos, aproximativ 30
milioane de americani fiind in somaj). Situatia este deosebit de grava in tarile in curs de dezvoltare.
De exemplu, in Africa, unde existd zone de sardcie extremd (1 din 3 persoane — adicd 422 de
milioane de persoane — traiesc sub pragul sdraciei mondiale), consecintele vor anula eforturile

vizand reducerea decalajului si cresterea numirului de persoane care triiesc sub pragul siriciei.?®’

Programul Natiunilor Unite pentru Dezvoltare (PNUD) arata ca in aceastd zona criza va atinge
in mod disproportionat tarile in dezvoltare, pierderile de venit national vor depasi 220 miliarde $
si aproape 'z din locurile de munca din Africa pot sa dispara (din sectorul public, privat, locuri de
munca alternative si in principal din sectorul agricol care asigurd, in mare parte, subzistenta).?”

OIM estimeaza cd recesiunea economica generatd de acest soc poate sd duca la cresterea
dramatica a somajului mondial. Aproape 50% din forta de muncd mondiald risca sa isi piarda
mijloacele de subzistentd, OIM anticipand o scddere a veniturilor lucratorilor cu aproximativ 3400
miliarde de $ - cifre dramatice (dar subestimate, in viziunea expertilor), 1 din 5 persoane aflandu-
se actualmente in somaj.?’!

Conform Directorului OIM, pentru salvarea a milioane de locuri de locuri de munca este nevoie
ca guvernele sa asigure continuitatea activitatilor intreprinderilor, evitarea concedierilor masive,
protejarea lucratorilor vulnerabili. In acest sens, Organizatia pledeazi pentru acordarea de
ajutoare, de indemnizatii temporare, de credite pentru lucrdtorii independenti, ajutor financiar
pentru intreprinderile amenintate de faliment. In conditiile in care criza exerciti mari presiuni
asupra guvernelor si colectivitatilor locale pentru a mentine coeziunea sociald, OIM face apel la
actiune coordonatd la nivel multilateral atat ca raspuns la provocarea actuald, dar si pentru a nu
compromite solutiile deja stabilite (investitii in educatie, formare de calitate, conforme nevoilor
pietei muncii si care sd dea acces la protectie sociala si la servicii de baza.

Si1n Romania, pandemia COVID-19 a insemnat pierderea a mii de locuri de munca. Potrivit
unui bilant intermediar realizat de Ministerul Muncii si Protectiei Sociale, de la instituirea starii de
urgentd, aproximativ 250.000 de contracte de munca au incetat (in special in sfera comertului si
industriei HoReCa, constructiilor, reparatii auto), la care se adauga aproximativ 1,2 milioane de
contracte suspendate, cele mai multe in industria prelucratoare, comert, domeniul restauratiei,
persoanele respective beneficiind de somaj tehnic. 27>

Ca si 1n alte domenii (educatie, sistem sanitar), criza a pus in evidenta necesitatea masurilor de
adaptare, nevoia de investitii, in special in digitalizarea activitdtilor si in proiecte de infrastructura.

29 Institut d’Education Financiére, L impact de I'épidemie du COVID-19 sur I’économie mondiale, informatii
disponibile pe site-ul https://www.lafinancepourtous.com/2020/04/07/limpact-de-lepidemie-de-covid-19-sur-
leconomie-mondiale/.

270 UNPD, Covid-19 pandemic, pe https://www.undp.org/content/undp/en/home/coronavirus.html .

27! Observatoire de 1’OIT: Le COVID-19 et le monde du travail. Troisiéme édition. Estimations actualisées et
analyses, 29 avril, 2020, informatii disponibile pe site-ul
https://www.ilo.org/wemspS/groups/public/@dgreports/@dcomm/documents/briefingnote/wems_743155.pdf
272 Ministerul Muncii si Protectiei Sociale, Comunicat de presa : Bilantul masurilor luate de MMPS in perioada starii
de urgenta, 16 mai 2020, informatii disponibile pe site-ul
http://mmuncii.ro/j33/index.php/ro/comunicare/comunicate-de-presa/5938-20200516_cp-mmps-bilant-stare-de-
urgenta
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ODD 9 — Industrie, inovatie si infrastructura

Acest obiectiv vizeaza construirea unor infrastructuri rezistente, promovarea unei
industrializari durabile si Incurajarea inovatiei. Investitiile n infrastructurd si inovatie (in
dezvoltarea urbana, energii sustenabile, dezvoltarea TIC, cercetare stiintifica) sunt un mijloc cheie
pentru cresterea economica, pentru crearea de locuri de munca, pentru protectia mediului.

Asa cum arata o statistici a PNUD, actualmente, 2,4 miliarde de persoane nu au acces la resurse
de apa potabild; 1 miliard de persoane nu au inca acces la electricitate; 49% din populatia mondiald
nu are acces la internet; in anumite tari africane cu PIB scézut, lipsa infrastructurii reduce cu 40%
productivitatea economica; in trile in curs de dezvoltare, numai 30% din produsele agricole sunt
transformate industrial, fatd de 98% in tirile dezvoltate. 273

Este evident ca efectele crizei sanitare nu numai ca vor incetini realizarea acestui obiectiv de
dezvoltare durabila, dar, in lipsa unor finantari masive care sa sustind modernizarea infrastructurii
si dezvoltarea industriald durabila, prin utilizarea rationala a resurselor si utilizarea tehnologiei si
a proceselor industriale care respecta mediul si care sunt sustenabile, reusita realizarii ODD 9 este
improbabila.

De aceea, guvernele si comunitatea internationala s-au mobilizat in fata acestei provocari
comune, prin realizarea de parteneriate multiple in scopul initierii de planuri de relansare
industriala post-criza si mobilizarea de fonduri (publice si private), in toate tarile, si in special in
cele mai sdrace si indatorate.

Pandemia COVID-19 reprezintd un test fara precedent si pentru economia Romaniei, in
conditiile in care peste 70% dintre companii nu au fost pregatite pentru astfel de situatii extreme
(stocuri insuficiente, absenta planurilor manageriale de raspuns la criza, digitalizare redusa a
proceselor de productie de afaceri, rezerve financiare reduse). In aceste conditii, consecintele
negative sunt inevitabile: Intr-o economie in care peste 90% din firme sunt IMM-uri cu o putere
financiard scazutd, numai companiile mari, n special cele multinationale, dispunand de strategii
de risc, Tn urmatoarea perioada, activitatea economica va fi afectata de suspendarea productiei si
insolventd, rupturi in lantul de aprovizionare, cresterea preturilor, blocaje financiare. Pentru
atenuarea acestor efecte negative, guvernul a luat o serie de masuri in domeniul sanatatii, masuri
sectoriale, facilititi financiare. 27*

In acelasi sens, pentru diminuarea consecintelor negative asupra economiei, cu care se
confrunta toate statele europene, la nivelul UE, Comisia a adoptat un set larg de masuri economice
si financiare de care va beneficia si Romania. Aceste masuri se refera la flexibilizarea normelor
bugetare europene, revizuirea normelor privind ajutoarele de stat si instituirea Initiativei pentru
investitii ca reactie la criza provocatda de virusul SARS-CoV-2, in valoare de 37 miliarde euro

273 PNUD, Objectif 9: Industrie, innovation et infrastructure, pe
https://www.undp.org/content/undp/fr/home/sustainable-development-goals/goal-9-industry-innovation-and-
infrastructure.html .

274 Pentru o prezentare sinteticd a masurilor luate de Roméania pentru contracararea efectelor crizei sanitare a se vedea
raportul Comisiei Europene (Directia de Afaceri Economice si Financiare) realizat pe baza datelor nationale furnizate,
European Commission, Policy measures taken against the spread and impact of the coronavirus, 28 May 2020, pp.
72-74, pe https://ec.europa.cu/info/sites/info/files/coronovirus_policy _measures 28 may_0.pdf.
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destinate furnizarii de lichiditati intreprinderilor mici si sectorului de asistenta sociald, si ele
vizeazi atit atenuarea efectelor imediate ale crizei cat si reformele si investitiile post-crizi.?’

ODD 10 - Inegalitati reduse

Inegalitatile in interiorul tarilor si intre tiri constituie un obstacol in realizarea tuturor ODD.
Inegalitatile bazate pe sex, varsta, dizabilitati, orientare sexuald, origini etnice, religie, inegalitatile
de sanse persistd In lume si constituie o frand nu numai pentru dezvoltarea indivizilor, dar si o
amenintare pentru dezvoltarea economica si sociald, ele impiedicad reducerea sardciei si riscad sa
favorizeze crima, rasismul precum si degradarea mediului. Toate tarile sunt afectate de inegalitéti
sociale, fenomen care se manifesta si in tarile bogate unde existd comunitati care traiesc in extrema
sardcie sau care se confruntd cu discriminarea, homofobia, intoleranta religioasa. Obiectivele
dezvoltarii durabile nu pot fi atinse dacd indivizii nu au acces egal la servicii (de educatie, de
sanatate, de afirmare), daca sunt exclusi si nu au sanse egale 1n societate. Egalitatea poate, si trebuie
sd fie realizata pentru a garanta o viata demna pentru toti.

Cu toate acestea, chiar si inainte de declansarea pandemiei, inegalitatile dintre tari ss In
interiorul tarilor erau aproape insurmontabile. Chiar daca inegalitétile de venit s-au redus atat pe
plan national cat si global, totusi, aproximativ 69 de milioane de copii sub 5 ani mor inca din cauze
evitabile; femeile din zone rurale au de 3 ori mai multe sanse de a muri la nastere decat cele din
centre urbane; in tarile in curs de dezvoltare, numeroase femei trdiesc in societdti mai inegale
decat n anul 1990. Inegalitatile persista si in defavoarea persoanelor cu dizabilitéti, a femeilor n
raport cu birbatii, a copiilor, a grupurilor din zonele rurale defavorizate.?”®

Criza a stopat si produce regresia progreselor relative obtinute ca urmare a politicilor si
programelor destinate in special nevoilor comunitatilor defavorizate si marginalizate si care vizau
eliminarea sardciei extreme, investitii in sandtate, educatie, protectie sociald, muncad decentd, in
mod deosebit pentru tineri, femei, migranti dar si pentru alte grupuri vulnerabile.

Conform PNUD, pandemia COVID-19 riscd sa antreneze o criza iminenta in tarile in curs de
dezvoltare (unde traieste 55% din populatia lumii, din care 75% nu au acces la apa si sdpun), sa
ruineze economiile lor si s conduca la cresterea decalajelor mondiale si a inegalitatilor. Pierderile
de venit estimate la peste 220 miliarde $ vor avea efecte asupra educatiei, asupra drepturilor
omului, asupra securititii alimentare si vor duce la adancirea inegalititilor pe plan global. 2”7

Planul de raspuns la pandemia COVID-19 vizeaza cu prioritate acest obiectiv, asa cum a
declarat Secretarul General al ONU: ,,Daca luam masurile necesare, relansarea poate urma o

275 European Commission, Recovery Plan for FEurope, pe https://ec.europa.eu/info/live-work-travel-

eu/health/coronavirus-response/recovery-plan-europe_en .

26 ONU, Décennie d’action, Objectifs du développement durable, Inégalités, Faits et chiffres, pe
https://www.un.org/sustainabledevelopment/fr/inequality/ .

277 PNUD, site oficial, 30 mars 2020, pe https://www.un.org/sustainabledevelopment/fr/2020/03/31/dans-les-pays-en-
developpement-le-covid-19-va-laisser-des-cicatrices-tres-profondes-alerte-le-pnud/ .
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traiectorie mai durabila si inclusiva. Daca politicile sunt defectuos coordonate, inegalitatile deja
insurmontabile riscd sd se inrdddcineze §i sd se agraveze”. '8

Acest Plan este supervizat de Biroul de coordonare al afacerilor umanitare (OCHA) si este
sustinut de agentiile ONU, in special de OMS, PAM, UNICEF, OIM (Organizatia Internationala
pentru Migratii) si Inaltul Comisariat al ONU pentru Refugiati (UNHCR), acest plan mondial de
raspuns umanitar lansat de ONU vizand, pentru moment, sa vind in primul rand in ajutorul
persoanelor ,,ultra-vulnerabile”.

In Romania, unde inegalititile sunt structurale, criza medicala risci si amplifice clivajele
economice si sociale sau manifestarile de respingere, pe criterii rasiale, de gen, de credinta, a unor
categorii de persoane. Cele mai expuse segmente sunt copiii si femeile aflati deja in situatii
vulnerabile si marginalizati: copii si familii care trdiesc in sdracie, copii de etnie romd, copii si
persoane cu dizabilitati, copii cu cerinte educationale speciale, copii cu parinti plecati la munca in
strainatate, copii si femei cu risc de violentd, persoane in varstd. Pentru acestia, perioada de
pandemie a condus la efecte negative suplimentare asupra numeroase aspecte ale vietii:
accentuarea situatiei economice precare, reducerea accesului la servicii de sandtate si sociale,
accentuarea esecului scolar si a excluziunii sociale.

ODD 13 — Actiunea asupra climei

Aplicarea de masuri urgente pentru a lupta impotriva schimbarilor climatice si a efectelor lor
este un obiectiv cheie al Agendei 2030. Schimbarile climatice ne afecteaza pe toti, fiind un
exemplu de provocare mondiald care nu respecta frontierele nationale si care necesitd o abordare
la nivel international. Evolutia climatica, rezultat al activititilor umane, perturba economiile si
societatile, amenintd modul de viatad si viitorul planetei. Schimbarile climatice afecteaza modul
nostru de viata, afecteazd populatiile si bunurile, atat in tarile dezvoltate, dar mai ales 1n térile in
curs de dezvoltare, si in special populatiile sdrace si vulnerabile (femei, copii, persoane in varsta).

Si Tnaintea crizei sanitare, comunitatea internationald s-a mobilizat impotriva schimbarilor
climatice intrucat actiunile in acest domeniu influenteazd construirea unei lumi durabile pentru
toti, cu conditia aplicarii unor masuri urgente si eficiente. In acest sens, aplicarea Acordului de la
Paris din anul 2025 (intrat in vigoare in anul 2016) este esentiald pentru realizarea ODD.

Pandemia COVID-19 a pus 1n evidenta vulnerabilitatile lumii, multe dintre ele legate de criza
climatica, 1n special efectele pandemiei asupra comunitatilor vulnerabile deja afectate de Incalzirea
climatica, in tarile expuse acestui fenomen trdind 60% din populatia mondiald. Chiar daca
eforturile contra pandemiei COVID-19 au dus la o reducere a activitatii industriale si la ameliorari
locale ale calitdtii aerului, cu toate acestea, concentratiile de dioxid de carbon raman la nivele
record si temperatura medie mondiald continua sa creasca.

Astfel, desi se concentreaza pe eforturile de raspuns la pandemie si pe atenuarea consecintelor
el sociale si economice, sistemul ONU mentine vigilenta in domeniul climatic si propune

278 A se vedea Déclaration du Secrétaire Général de I’ONU, « Nous sommes tous dans le méme bateau », 23 aprilie,
accesibild pe site-ul https://www.un.org/fr/un-coronavirus-communications-team/we-are-all-together-human-rights-
and-covid-19-response-and .
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includerea urgentei climatice in planurile post-COVID-19. ,, COVID-19 nu inseamnd ca actiunea
in domeniul climatic este suspendatd”, au declarat oficialii Programului pentru mediu al ONU.?”

Cu alte cuvinte, tinand cont de numeroasele consecinte ale schimbarilor climatice asupra
sanatatii, ONU duce aceasta lupta pe doua fronturi. Pentru invingerea pandemiei si reconstructia
post-criza ,,avem un plan de actiune — Programul de dezvoltare durabila pana in anul 2030 si
Acordul de la Paris referitor la schimbarile climatice” — a aratat Secretarul General al ONU —
Jtrebuie sd ne tinem promisiunile pentru populatii si planetd”. **°

Acelasi avertisment a lansat si Secretarul General al Organizatiei Mondiale de Meteorologie
cu ocazia Zilei Mondiale a Terrei din data de 22 aprilie : ,,Este important ca planurile de relansare
post-criza sa ajute dezvoltarea unei economii ,,verzi”’, deoarece, ,,daca nu actionam in directia
atenuarii schimbarilor climatice, pierderile umane si economice ar putea sa fie mai importante in
urmdtoarele decenii”. 8!

In acest sens, criza sanitara este o provocare si o oportunitate. Ea permite o reconstructie mai
durabila si inclusiva, prin investitii curate, nepoluante, sustenabile si reziliente, care protejeaza
mediul, biodiversitatea si asigurd sdnatatea si securitatea tuturor pe termen lung. Dincolo de
raspunsurile directe Tn materie de sandtate, planurile de reconstructie sunt ocazia de a accelera
transformarile legate de schimbarile climatice. Criza de pandemie este deci un moment favorabil
de manifestare a solidaritdtii internationale si inter-generationale, de a aplica solutii abordabile si
evolutive pentru o tranzitie la o economie sustenabild, prin mijloace tehnologice, institutionale,
prin modificarea modelelor de comportament si de consum care pot limita efectele negative ale
schimbarilor climatice.

In Romania au fost observate aceleasi tendinte: reducerea poluirii, cresterea calititii aerului si
apei, datorita impunerii carantinei, dar si pe fondul reducerii activitatilor de productie. Ca si la
nivel global, si la nivel european si al statelor membre, criza este considerata in special un moment
de oportunitate pentru realizarea tranzitiei ecologice. In acest sens, este de mentionat semnarea, de
catre 18 state membre ale UE, printre care si Romania, a Pactului Ecologic European, cu implicatii
pentru dezvoltarea durabild in perioada post-criza. Considerat un motor al cresterii economice,
acest Pact, prin fondurile mobilizate, are ca obiectiv cresterea eficientei energetice prin dezvoltarea
surselor nepoluante de energie, crearea de noi locuri de munca, ceea ce In Romaénia va contribui la
absorbtia celor un milion de romani intorsi din striinitate.*?

ODD 16 — Pace, justitie si institutii eficiente

Promovarea unor societati pasnice si inclusive, asigurarea accesului la justitie pentru toti si
existenta unor institutii eficace, responsabile si deschise tuturor sunt esentiale pentru atingerea

2% ONU, Programme pour [’environnement, Déclaration, 24 avril, pe http:.//www.unep.org/fr/actualites-et-
recits/recit/la-covid-19-ne-signifie-pas-que-laction-climatique-est-en-suspens .

280 ONU, Covid-19 Riposte: I'ONU invite a inclure ['urgence climatique dans le plan post-COVID-19, 27 avril, pe
https://www.un.org/ru/node/68784 .

281 Tbidem.

282 Ministerul Mediului, Apelor si  Padurilor, Comunicat de presi, accesibil la  adresa
http://www.mmediu.ro/app/webroot/uploads/files/2020-05-.

14 Ministrul%20Mediului%2C%20Costel%20ALEXE%20a%20fost%20desemnat%20de%20Guvern%20sa%20se
mneze%20Declaratia%20privin%20%282%29.pdf .
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sistemului de Obiective ale Dezvoltarii Durabile. Pentru realizarea acestor tinte, toti cetitenii au
dreptul sa traiasca fard teamd de violentd, sd se simta in siguranta, fara discriminare pe criterii
etnice, credinte, orientare sexuald, si pentru aceasta este nevoie de institutii publice eficace si
inclusive, de politici economice juste si o protectie incluziva a mediului.

De la declansarea pandemiei, pentru a face fata crizei, statele au luat masuri exceptionale —
instaurarea carantinei, masuri de limitare a deplasarilor, izolare sociald. Pentru a putea aplica
aceste masuri, multe state au semnalat Consiliului Europei vointa de a deroga de la Conventia
Europeani pentru Apiararea Drepturilor Omului si a Libertitilor Fundamentale. In timp ce
derogarea permite degajarea partiala si provizorie de la angajamentele internationale, restrictiile
sunt simple circumstante care limiteaza drepturile omului, continuandu-se aplicarea ,,normala” a
Conventiei.

In contextul actual al crizei sanitare, doua tipuri de drepturi sunt in conflict — dreptul la viata si
sanatate si libertatea de circulatie si intrunire. Dreptul la viatd fiind insd intangibil, protectia
sanatatii este considerata un motiv de restrictie a libertatii de circulatie, a dreptului la viata privata
si de familie. Cu alte cuvinte, limitarile libertatilor fundamentale sunt in mare parte tributare
situatiei sanitare.

Insa derogarile de la libertati luate in caz de situatie de exceptie nu trebuie sa fie excesive,
statele avand obligatia internationald sa ia toate masurile necesare pentru respectarea drepturilor
omului. Limitarile drepturilor impuse trebuie sa respecte principiile legalitatii, proportionalitatii si
necesitatii.

Astfel, in caz de pericol exceptional, derogarea de la libertatea de miscare si de reuniune este
suficientd, alte libertati nefiind afectate. Unele drepturi nu pot suferi nicio limitare, de exemplu
dreptul de a nu fi supus tratamentelor degradante si inumane. De asemenea, libertatea de constiinta
si de gandire sunt, prin excelenta, absolute, chiar daca libertatea de manifestare a religiei poate fi
restrictionata si reuniunile legate de practicarea cultului pot fi temporar interzise. Insi toate aceste
madsuri trebuie sa aibd un singur scop — garantarea sandtatii publice. Si, mai ales, ele trebuie sa fie
,proportionale cu riscul sanitar si adecvate circumstantelor de timp si loc”, altfel, ele constituie o
incélcare grava a drepturilor omului.

Cu toate acestea, de la declansarea crizei, tendinte de limitari alarmante ale drepturilor omului
sunt semnalate Tn rapoarte si in ludrile de pozitie ale societdtii civile din intreaga lume, ale
numeroaselor ONG-uri, ale institutelor nationale pentru drepturile omului, dar si ale organismelor
internationale, si care atrag atentia asupra distorsiunilor importante din domeniul drepturilor
omului si asupra efectelor ambivalente ale utilizarii starii de urgenta sanitard pentru impunerea de
restrictii masive ale libertdtilor fundamentale.

Masurile care au dat nastere celor mai importante limitari ale libertatilor si atingeri ale
drepturilor omului, ca efecte ambivalente ale solutiilor de protectie sanitard, consemnate si
denuntate se refera la: restrangerea dreptului la viata privata si de familie, la libera circulatie,
restrangerea drepturilor economice, a drepturilor la sanatate, la educatie, acces la informatie, acces
la justitie etc, care au fost denuntate de ONG-uri nationale si de o serie de ONG-uri cu notorietate
internationald. 283

283 Amnesty International, Mesures prises face a la COVID-19 et obligations des Etats en matiére de Droits de
[’Homme: Observations preliminaires, mars 2020, informatii accesibile la adresa de internet:
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Acestor numeroase reactii, interventii si declaratii internationale privind cazuri si situatii
concrete de violare a drepturilor omului s-au addugat si rapoarte ale diferitelor organisme
internationale care, la rAndul lor, au atras atentia asupra violarii drepturilor omului in numeroase
domenii. Astfel, au fost denuntate:

- lipsa de proportionalitate, de limitare in timp si neasigurarea securitdtii persoanelor
aflate n carantind (incalcarea in special a: dreptului la alimentatie si apa potabila, dreptului
de a fi tratat cu demnitate, dreptului de acces la ingrijiri de sanatate, dreptului de a fi
informat si a dreptului la liberd exprimare);

- manifestarile discriminatorii si de intolerantd, in contextul iIn care pandemia
COVID-19 a declansat un val de prejudecati fatd de persoane din China sau din Asia de
sud-est, sau fatd de persoanele infectate;

- de asemenea, diferite agentii ale ONU s-au aratat Ingrijorate de situatia persoanelor
in varsta si de cea a celor private de libertate, dar si de cazul persoanelor cu dizabilitati,
care sunt printre cele mai vulnerabile;

- aplicarea discriminatorie a masurilor de sanatate in defavoarea persoanelor in
varstd, a migrantilor, a refugiatilor, a persoanelor din zone de conflict, desi aceasta
pandemie este o amenintare grava pentru dreptul la viatd si sandtate a persoanelor din
intreaga lume;

- Intr-o notd orientativa, Oficiul Inaltului Comisar al Natiunilor Unite pentru
Drepturile Omului, s-a referit la drepturile persoanelor LGBTI care sunt printre cele mai
vulnerabile si, In numeroase tari, printre cele mai expuse infectiei, aceste persoane fiind si
printre cele mai afectate in ceea ce priveste impactul economic (cele mai susceptibile in
raport cu populatia In general sd-si piarda locul de munca si sa fie afectate de sdracie, la
care se adaugd expunerea la violentd, in perioada de izolare);

- Cresterea alarmanta a violentei domestice in intreaga lume, ca efect ambivalent al
izoldrii sociale, riscul de violentd afectand in special femeile, fetele si copiii;*®*

- Cresterea inegalitatilor si vulnerabilitatilor de gen, vizate fiind cele 48 de milioane
de femei si fete actualmente 1n situatie vulnerabila (care au nevoie de asistentd umanitara
si protectie). Insi victime ale violentelor sunt mii de femei din intreaga lume: a crescut
riscul de abuzuri (violentd si exploatare sexuald); intreruperea serviciilor de sdnatate si de
sprijin social-psihologic pentru femeile vulnerabile; limitarea accesului femeilor, in special
a celor defavorizate si apartinand grupurilor marginalizate, la servicii de planificare
familiald — toate aceste aspecte enumerate sunt cazuri care conduc la degradarea situatiei
femeilor si fetelor, cu impact pe termen lung;?°

https://www.amnesty.org/download/Documents/POL3019672020FRENCH.pdf ; Human Rights Watch, COVID-19:
A Human Rights Checklist, informatii accesibile la adresa de internet: https://www.hrw.org/news/2020/04/14/covid-
19-human-rights-checklist ; Human Rights Watch, The World Economic Forum, COVID, Action, Platform,
informatii accesibile la adresa de internet: https://www.weforum.org/agenda/2020/05/un-human-rights-coronavirus-
lockdown/ .

84 ONU, COVID-19 Riposte: I'ONU alarmée par la flambée des violences domestiques, 7 avril 2020, informatii
accesibile la adresa de internet: https://www.un.org/fr/covid-19-riposte-globale/covid-19-lonu-alarmée-par-la-«-
flambée-»-des-violences-domestiques .

285 Asa cum subliniazi UNFPA (Fondul ONU pentru populatii) in Raportul pe anul 2020 referitor la influenta
pandemiei COVID-19 asupra egalitatii de gen. A se vedea UNFPA, COVID-19: A Gender Lens, Protecting sexual
and reproductive health and rights, and promoting gender equality, march 2020, informatii accesibile la adresa de
internet: https://www.unfpa.org/sites/default/files/resource-pdf/COVID-19_A_Gender_Lens_Guidance Note.pdf'.

125


https://www.amnesty.org/download/Documents/POL3019672020FRENCH.pdf
https://www.hrw.org/news/2020/04/14/covid-19-human-rights-checklist
https://www.hrw.org/news/2020/04/14/covid-19-human-rights-checklist
https://www.weforum.org/agenda/2020/05/un-human-rights-coronavirus-lockdown/
https://www.weforum.org/agenda/2020/05/un-human-rights-coronavirus-lockdown/
https://www.un.org/fr/covid-19-riposte-globale/covid-19-lonu-alarm%C3%A9e-par-la-
https://www.un.org/fr/covid-19-riposte-globale/covid-19-lonu-alarm%C3%A9e-par-la-
https://www.unfpa.org/sites/default/files/resource-pdf/COVID-19_A_Gender_Lens_Guidance_Note.pdf

- Afectarea dreptului la viata privata si demnitate prin introducerea supravegherii
persoanelor infectate;

- Restrangerea dreptului la informatie prin masurile de criminalizare a ,,stirilor false”
si stigmatizarea aparatorilor drepturilor omului.

Alertatd de aceste derive si cazuri de violare a drepturilor omului Tn numeroase tari, ONU a
atentionat statele membre sa reevalueze masurile aplicate pentru a-si respecta obligatiile in materie
de drepturile omului. Criza nu poate constitui un pretext pentru adoptarea de masuri restrictive
disproportionate. ,,Este inadmisibil sa se declare restrictii ale drepturilor omului”, a atras atentia
Secretarul General al ONU care a facut un apel la guverne sa fie ,transparente, reactive si
responsabile in lupta anti-pandemie”. Daca statul de drept nu este respectat, situatia de urgentd
sanitara risca sd devind o ,,catastrofa a drepturilor omului’ ale cérei efecte nefaste vor dura mult
timp dupi crizd. 8¢

Un apel pentru asigurarea respectarii drepturilor civile si politice in timpul acestei crize si
pentru respectarea statului de drept a lansat si Inaltul Comisar al ONU pentru Drepturile Omului,
Michellee Bachelet, care a subliniat ca ,,guvernele nu trebuie sa se serveasca de puteri sporite in
situatia de urgenta ca de o arma cu care sa inabuse oporzitia, sa controleze populatia, sau sa
ramana la putere”, iar masurile exceptionale trebuie s fie ,,proportionate, nediscriminatorii §i
limitate in timp” i si facd obiectul unei ,,supravegheri parlamentare si judiciare adecvate”.*®’

In Romania, prin Decretul nr. 195/2020 a fost instituitd starea de urgenta care a condus la
restrangerea exercitdrii urmatoarelor drepturi ale omului: libertatea de circulatie, dreptul la viata
intimd, familiald si privatd, inviolabilitatea domiciliului, dreptul la invatatura, libertatea
intrunirilor, dreptul la proprietate privata, dreptul la greva, libertatea economica. Acest Decret a
prevazut masuri cu aplicabilitate imediata si masuri cu aplicabilitate graduald. De asemenea, o
serie de structuri institutionale au formulat recomandari, masuri si proceduri specifice pentru
beneficiarii lor (de exemplu pentru persoanele cu dizabilitdti, persoanele in varsta etc) in scopul
prevenirii §i gestionarii situatiei generate de criza sanitard, care a restrans exercitarea anumitor
drepturi.

Ca si in alte tari, si in Romania diferite institutii printre care si Avocatul Poporului, dar si
numeroase organizatii ale societdtii civile, au avertizat asupra riscurilor pe care masurile de
protectie sanitara le reprezintd pentru drepturile si libertatile fundamentale, ducand la agravarea
fenomenelor de violentd, discriminare, si care afecteazi in special categoriile deja vulnerabile.?3®

Astfel, in aceasta perioada, fenomenul de violenta contra copiilor si femeilor a inregistrat
cresteri alarmante. Limitarea libertatii de miscare, locuirea impreuna cu agresorul, corelatd cu

286 ONU, Déclaration du Secrétaire Général de I’ONU sur les conclusions du Rappot « COVID-19 et les Droits de
I’Homme”, 27 avril 2020, informatii accesibile la adresa de internet: https://www.aa.com.tr/fr/monde/guterres-la-
pandémie-covid-19-se-transforme-en-crise-des-droits-de-lhomme/1816164 .

2T HCDH, Pandémie de COVID-19, Réunion informelle du Conseil des Droits de ’Homme, Déclaration de
Michelle Bechelet, 9 avril, informatii accesibile la adresa de internet:
https://www.ohchr.org/FR/NewsEvents/Pages/DisplayNews.aspx?NewsID=25785&L angID=f

288 A se vedea Institutia Avocatului Poporului, Actiuni ale Avocatului Poporului legate de deciziile privind starea de
urgenta si starea de alerta, informatii accesibile la adresa de internet:

http://www.avp.ro/index.php?option=com _content&view=article&id=526&lang=ro-ro&Itemid=208 ; a se vedea de
asemenea, demersurile si comentariile publice ale APADOR-CH legate de masurile luate 1n perioada starii de
urgenta, informatii accesibile la adresa de internet: https://www.apador.org/en/covid-19/.
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accesul dificil la servicii specializate, la consiliere si sprijin, a contribuit la exacerbarea riscurilor
preexistente in cazul femeilor si copiilor victime ale violentei domestice.

Criza a accentuat si discriminarea persoanelor in varstd sau a celor cu dizabilitati, prin
restrangerea accesului la servicii medicale sau sistarea contactelor cu familia. Victimele
discriminarii au fost si persoanele de etnie roma sau cele revenite 1n tara in contextul declansarii
pandemiei in tdrile de resedintd. Acestea sunt doar cateva exemple de atingeri ale drepturilor
fundamentale, justificate din punct de vedere medical, dar denuntate de organizatiile de aparare a
drepturilor omului, din cauza nerespectarii principiilor proportionalitatii, aplicarii graduale si
nediscriminarii.

ODD 17 — Parteneriate pentru realizarea obiectivelor

Realizarea Programului de dezvoltare durabild panad in anul 2030 si atingerea obiectivelor
specifice necesita eforturi comune care implica guverne, societatea civila, mediul academic,
sectorul privat, diferite alte grupuri de interese. Fiind un program universal, Agenda 2030 ne
priveste pe toti si necesita mobilizarea mondiald a resurselor (tehnologice, financiare, economice).

Cu atat mai mult in fata unei provocari comune, realizarea de parteneriate multiple pentru
mobilizarea si directionare de fonduri (publice si private) este necesard, obiectivele dezvoltarii
durabile fiind ele insele interconectate. In scopul cresterii eficacitatii luptei impotriva pandemiei
COVID-19 si a accelerarii raspunsului, au fost initiate o serie de parteneriate de finantare, in
special in favoarea statelor in curs de dezvoltare.

Ca urmare a pandemiei, organismele internationale anticipeazad perspectiva unei crize
alarmante, generatd de scaderea pretului petrolului si a altor materii prime esentiale, in numeroase
tari foarte sdrace, si deja expuse riscului de supra- indatorare (in anul 2016, serviciul datoriei
externe a acestor tiri reprezenta 8,6% din PIB) si de deteriorare a situatiei lor financiare.?®’

Raportul ONU pentru anul 2020 referitor la finantarea dezvoltdrii durabile preconizeaza
prevenirea crizei de Indatorare prin suspendarea imediata a platii datoriei tarilor celor mai sdrace
si a altor tari cu venit mic care o solicitd. De asemenea, au fost lansate masuri urgente in favoarea
stabilitatii financiare mondiale prin furnizarea de lichiditati suficiente, in principal pentru pietele
emergente, masuri pentru cresterea ajutorului public pentru dezvoltare (de 146,6 mld $ in anul
2017), in special in favoarea tarilor cel mai putin dezvoltate (pentru care ajutorul public pentru
dezvoltare este esential) si deja supra- indatorate, si unde consecintele economico-sociale ale crizei
sanitare sunt extrem de grave.

In mod concret, in lunile martie-aprilie 2020, pentru a raspunde crizei generate de virusul
SARS-CoV-2, FMI a aprobat o reducere imediata a datoriei pentru 25 de téri cele mai sdrace si
vulnerabile, dintre care majoritatea tari africane, in momentul in care G20 a anuntat, la randul sau,
suspendarea plitii serviciului datoriei pentru 73 dintre cele mai sirace state.?°

9 UNCTAD. Trade and Development Repost Update : The COVID-19 Shock to Developing Countries, informatii
accesibile la adresa de internet: https://unctad.org/en/PublicationsLibrary/gds tdr2019 covid2_en.pdf .

20 ONU Info, COVID-19: le FMI approuve un allégement de la dette immediat pour 25 pays, 14 aprilie, informatii
accesibile la adresa de internet: https://news.un.org/fr/story/2020/04/1066532 .
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De asemenea, agentia CNUCED (Conferinta ONU pentru Comert si Dezvoltare), in scopul
evitarii unei catastrofe a datoriei tarilor in curs de dezvoltare, cele mai afectate de criza, a propus
un acord mondial asupra datoriei pentru ca pandemia sanitara sa nu se transforme, la nivelul acestor
tari intr-un ,,dezastru economic”, datoria lor publici externi fiind estimata la 3400 miliarde $. In
acest sens, CNUCED a lansat un apel de initiere a unui Plan de criza in valoare de 2500 miliarde
$ pentru tarile in curs de dezvoltare si crearea unei Autoritati Internationale pentru Datoria Tarilor
in Curs de Dezvoltare (AIDPA) care sd supravegheze acest program de reducere a datoriei tarilor
sarace. Din pdcate, acest apel la solidaritatea mondiald nu a primit, pana acum, decét un sprijin
timid si putin tangibil. %!

Pandemia COVID-19 a pus in evidentd, mai mult decat orice eveniment sau fenomen mondial,
realitatea faptului ca trdim 1intr-o societate interconectatd; nicio tard, nicio societate, nicio
comunitate nu poate aborda singura aceastd problema. Criza sistemicd majora, pandemia este o
incercare, un examen, pentru valorile si civilizatia actuald, in globalitatea lor.

Ea a pus in evidenta, de asemenea, marile vulnerabilitati si disfunctii structurale ale lumii
actuale, 1n ceea ce priveste fenomenul de saracie si crizd economicd, schimbari climatice, crize
migratorii sau respectarea drepturilor omului. A aratat cd mondializarea si progresul pot fi
reversibile, ca provocarile afecteaza toate domeniile vizate de Obiectivele Dezvoltarii Durabile a
caror realizare este grav amenintata.

Cele trei luni de experientad globala provocata de pandemia COVID-19 permit doud observatii
importante: a) Aceasta crizd nu trebuie sd implice abdicarea de la tintele stabilite prin Agenda
2030. Dimpotriva, aceasta criza este si o ocazie de actiune solidara de reconstructie in favoarea
atingerii ODD, un punct decisiv de cotitura in realizarea transformarilor globale in sec XXI. Cu
alte cuvinte, ODD si raspunsul mondial destinat combaterii acestei pandemii sunt strans legate; b)
Aceastd reconstructie trebuie sa aiba la baza respectarea drepturilor omului in toate domeniile,
conditie indispensabila pentru a garanta succesul acestor masuri de securitate sanitard publica si
de relansare post-crizd. Mesajul tuturor actorilor - publici, privati, nationali, internationali —
precum si al societdtii civile, este clar: omul si drepturile lui trebuie sa fie primordiale, demnitatea
si dispozitiile din Declaratia Universald a Drepturilor Omului nu pot fi puse, nici in timp de criza,
in paranteza. O schimbare realizata din perspectiva drepturilor omului trebuie sd includa in actiune
intreaga umanitate, o mobilizare mondiald bazata pe drepturile omului poate permite Invingerea
pandemiei respectand imperativul asigurdrii sanatatii pentru toti.

1 ONU Info, CNUCED propose un accord mondial pour éviter un désastre économique, 23 aprilie 2020, informatii

accesibile la adresa: https://news.un.org/fr/story/2020/04/1067312.
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VII. Concluzii

Tinand cont de specificul de actiune al Institutului Romén pentru Drepturile Omului in temeiul
cdruia acesta promoveaza abordarea bazata pe drepturile omului, atragem atentia asupra faptului
ca protectia drepturilor si libertatilor fundamentale trebuie sd reprezinte o prioritate strategica
guvernamentald in perioada crizei sanitare determinata de pandemia COVID-19.

In perioada starii de alerta se impune evaluarea critica a masurilor si politicilor formulate in
cursul starii de urgentd, identificarea insuficientelor produse asupra drepturilor omului si
depunerea eforturilor in vederea restitutio in integrum a acestora.

Prioritétile actiunii publice trebuie sd fie reconfigurate, dialogul dintre autoritatile publice si
societatea civila se recomanda sa fie reluat in mod nefragmentat In vederea restabilirii drepturilor
lezate si a acordarii de reparatii pentru neregularitatile produse in perioada starii de urgenta.

Valorificarea strategiilor, masurilor si politicilor menite a limita efectele negative ale
pandemiei COVID-19 in detrimentul re-evaludrii drepturilor si libertatilor restrictionate nu
conduce la rezultate favorabile protectiei cetatenilor.

Este clar cd monitorizarea situatiei epidemiologice angrenate de riscul infectdrii cu virusul
SARS-CoV-2 implica adoptarea, la nivel national, a unor masuri adecvate legislative si
administrative.

Urmare a Decretului nr. 195/2020 de instituire a starii de urgentd, respectiv a Decretului nr.
240/2020 de prelungire a starii de urgenta, reprezintd o necesitate reald completarea cadrului
normativ national cu prevederi de naturd sa asigure relaxarea treptatd a masurilor sectoriale
adoptate in vederea prevenirii si combaterii pandemiei COVID-19.

Actualmente, Legea nr. 55/2020 privind unele masuri pentru prevenirea si combaterea efectelor
pandemiei COVID-192°? stabileste baza legala pentru abilitarea Guvernului in sensul adoptirii de
acte normative cu scopul instituirii unui regim juridic intermediar.

Principiile proportionalitatii, necesitatii si adecvarii masurilor adoptate la circumstantele
generatoare ale pandemiei COVID-19 se impun a fi respectate atét in stare de urgenta cét si in stare
de alertd. Cu toate acestea, masurile susceptibile starii de alertd se cuvine sd fie adaptate la
imprejurari, ludndu-se in considerare eventualele restrictionari neconforme produse in starea de
urgenta.

Desi provocdrile generate de starea de urgentd si de starea de alertd sunt de necontestat,
masurile adoptate pe perioada mentinerii acestora trebuie sa fie legale, clare, previzibile, in acord
cu principiile securitatii juridice si separatiei puterilor in stat.

In starea de alertd (in mod similar cu starea de urgenti), se recomanda pistrarea unei juste
proportii In asumarea si exercitarea de responsabilitati de catre executiv. Depasirea limitelor legale
si constitutionale ale acestuia din urma poate genera abuzuri producand efecte vizibile asupra
protectiei drepturilor si libertatilor fundamentale. Cu titlu de exemplu, desi puterea legiuitoare a
adoptat Legea nr. 55/2020 in scopul reglementdrii mijloacelor de actiune specifice starii de alerta,
acest act normativ subliniazd in mod expres prerogativele de actiune directd in favoarea

292 Pyblicata in Monitorul Oficial nr. 396 din 15 mai 2020.
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executivului (art. 4, alin. 1 din Lege prevede ca starea de alerta se instituie de Guvern prin
hotarare). Luand in considerare rolul limitat al executivului in perioada de pace, se recomanda o
echilibrare a prerogativelor aferente puterilor publice in scopul convergentei catre adoptarea unor
masuri functionale din punct de vedere social. Per a contrario, concentrarea prerogativelor
decizionale de aparatul executiv poate conduce la solutii inaplicabile in plan concret sau la solutii
care, pe termen lung, distorsioneaza insusi continutul drepturilor si libertatilor fundamentale.

In perioada starii de alerta, masurile de restrictionare a drepturilor si libertatilor vor fi supuse
unei flexibilizari prin comparatie cu gradul de severitate aferent acestora in perioada starii de
urgentd; starea de alerta generatd de urgenta sanitard determind mentinerea exclusiv a acelor
masuri care vizeaza combaterea pandemiei.

Institutul subliniazd ca masurile adoptate in perioada starii de alerta de catre autoritati sunt
supuse evaluarii societatii civile prin prisma acceptabilitatii sociale. Astfel, relevanta, coerenta,
legalitatea sunt standarde care se recomanda a fi implementate In vederea elaborarii de solutii
pertinente, cat mai putin restrictive in privinta drepturilor si libertatilor fundamentale.

Constientizand impactul deosebit produs de pandemia COVID-19 asupra dimensiunii economice
si psihologice a vietii sociale, Institutul atrage atentia asupra necesitatii reconstruirii cadrului
propice interactiunii sociale prin inlocuirea masurilor de izolare sociala (in cazurile in care
acestea nu sunt justificate de infectarea/suspiciunea de infectare cu virusul SARS-CoV-2) cu
masurile de distantare socialda.

Restrictiile adoptate in perioada starii de urgentd care au avut ca domeniu de aplicabilitate
serviciile publice (in mod special domeniul justitiei, educatiei sau sanatatii) se impun a fi re-
evaluate in scopul asigurdrii principiilor deschiderii, transparentei si continuitatii serviciilor
publice. Evident, eficientizarea functiondrii serviciilor publice este in legaturd directd cu
eficientizarea functionarii sistemelor informatice. In acest scop, autorititile publice trebuie si
actioneze cu responsabilitate, monitorizdnd permanent eventualele riscuri atasate tehnologiilor
informationale.
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Anexa 1
Comitetul pentru drepturi economice, sociale si culturale

Declaratie privind pandemia cauzata de virusul SARS-CoV-2 si drepturile economice,
sociale si culturale

Declaratia Comitetului pentru Drepturile Economice, Sociale si Culturale!

I. Introducere

1. Pandemia COVID-19 pune in pericol sistemele de sandtate publica si are, la nivel mondial, un
impact devastator asupra tuturor sferelor vietii - economie, securitate sociald, educatie si
productia alimentara. S-au pierdut zeci de mii de vieti, inclusiv doctori si asistente care furnizau
tratament medical in prima linie. S-au pierdut locuri de munca si sursele de venit au fost puse in
pericol din cauza restrictiilor impuse pentru a reduce transmiterea virusului, precum ,,izolarea”.
In multe tari afectate, scolile sunt inchise, iar oamenii nu se pot reuni pentru evenimente culturale
sau din comunitate importante, precum slujbe religioase, nunti sau inmormantiri. In inceputul
acestei declaratii, Comitetul transmite condoleante tuturor victimelor pandemiei si familiilor lor,
precum si comunitatilor mai largi din care fac parte.

2. Pandemia are efecte negative profunde asupra exercitarii drepturilor economice, sociale si
culturale, in special asupra dreptului la sdnatate al grupurilor cele mai vulnerabile. Asa cum se
explica in continuare, statele au obligatia de a lua masuri pentru a preveni, sau cel putin a reduce,
aceste efecte. Cu toate acestea, daca statele nu iau decizii luand in considerare cadrul drepturilor
omului, existd un risc evident ca masurile luate sd Incalce drepturile economice, sociale si
culturale si sa sporeascd suferinta celor mai marginalizate grupuri. Nimeni nu poate fi lasat in
urmi cand se iau masurile necesare pentru a combate aceastd pandemie.” In lumina acestor
circumstante, Comitetul a hotarat sa emitd aceastd declaratie pentru a sublinia cele mai
importante efecte ale acestei pandemii asupra drepturilor economice, sociale si culturale si de a
face recomandari statelor pentru a combate pandemia COVID-19 intr-o maniera care respecta
obligatiile lor In temeiul Pactului.

I1. Impactul pandemiei asupra drepturilor economice, sociale si culturale

3. Pandemia COVID-19 ilustreazd vizibil importanta indivizibilitatii si a interdependentei
tuturor drepturilor omului. Aceastd pandemie reprezintd un pericol la adresa sanatatii mondiale.
Cu toate acestea, are multe implicatii asupra exercitarii drepturilor civile si politice din cauza ca
unele masuri luate de state pentru combaterea acesteia presupun restrictii dure asupra libertatii
de miscare si asupra altor drepturi. Astfel, este esential ca masurile adoptate de state pentru
combaterea pandemiei sd fie rezonabile si proportionale pentru a asigura protectia tuturor
drepturilor omului.

i Prezenta declaratie a fost adoptatd de Comitet pe 6 aprilie 2020.

ii A se vedea declaratia Comitetului pentru drepturi economice, sociale si culturale privind angajamentul de a nu lisa
pe nimeni in urma: Pactul International cu privire la Drepturile Economice, Sociale si Culturale si Agenda 2030 pentru
dezvoltare durabila (E/C.12/2019/1).

134



4. Sistemele de sanatate si programele sociale au fost slabite de zecile de ani de investitii reduse
in serviciile de sandtate publica si alte programe sociale, accelerate de criza financiara globala
din 2007-2008.7 In consecintd, nu sunt echipate suficient pentru a rispunde eficient si rapid
pentru a face fata intensitatii pandemiei actuale.

5. Grupurile dezavantajate si marginalizate sunt grav afectate de criza actuala. In mod special,
varstnicii, persoanele cu afectiuni preexistente si cu sisteme imunitare compromise sunt
vulnerabile in fata consecintelor grave de sanatate in cazul in care sunt infectati cu virusul SARS-
CoV-2. Exista si alte grupuri care prezinta riscul de infectare precum persoanele care traiesc in
institutii de ingrijire rezidentiale sau alte forme de trai Tn comun; detinutii si persoanele din
centrele de detentie; si cei care traiesc 1n asezari informale sau in alte medii in care lipseste
accesul adecvat la apd, sdpun si dezinfectant. Anumite categorii de lucratori, precum cei care
lucreaza in livrari, salariatii intreprinderilor de salubritate, mestesugarii si fermierii sunt expusi
unui risc ridicat de infectare, intrucat, prin natura muncii lor, nu pot sa se bucure de avantajele
dispenselor de a lucra de acasa prin intermediul tehnologiei digitale. Multi lucratori din sistemul
sanitar, care fac o munca eroica in prima linie de raspuns la pandemie, se infecteaza din cauza
inadvertentelor si lipsei de echipament personal de protectie si imbracaminte. Unele grupuri sunt
grav dezavantajate de consecintele economice ale masurile adoptate intr-o serie de tari pentru a
limita raspandirea pandemiei COVID-19. Acestea includ persoanele cu locuri de munca precare
din sectorul economic caracterizat de contracte de munca pe termen scurt sau in sectorul
informal™ impreunid cu alte grupuri de lucritori care se confrunti cu reduceri de salarii sau
pierderea salariului si a ajutoarelor sociale, inclusiv lucratorii casnici, in multe tari. Comerciantii
informali si un numar de intreprinderi mici nu isi mai pot exercita meseria sau conduce
intreprinderi, ceea ce duce la nesigurantd economica pentru ei si persoanele pe care le au in
intretinere.

6. De asemenea, si bunurile publice si programele sociale neadecvate creeaza discrepante mari
intre venit si avere la nivel global. Cei care triiesc in sardcie nu isi permit sd achizitioneze
bunurile si serviciile mentionate anterior de pe piata privata, si duc o povara disproportionata a
consecintelor economice ale carantinei, izolarii si situatiei nationale si internationale adverse.

7. In tarile in care s-au inchis scolile, scolile profesionale si institutiile de invatimant superior,
se fac eforturi pentru a continua predarea si invatarea online. Acestea sunt masuri importante
pentru a reduce impactul asupra dreptului la educatie determinat de aceste masuri de Inchidere.
Cu toate acestea, exista riscul de a creste inegalitatea educationald dintre elevii/studentii bogati
si sdraci din cauza accesului inegal la servicii de internet si echipamente la preturi accesibile,
precum computere, telefoane inteligente si tablete.

8. De asemenea, pandemia COVID-19 pune in pericol si egalitatea de gen intrucét datoria de a
avea grija de copii acasa sau de cei bolnavi sau de membrii de familie in varsta le revine in mod
disproportionat femeilor, luand in considerare stereotipurile si rolurile de gen adanc inradacinate
in multe societati. In situatia in care familiile sunt in izolare sau carantini, femeile pot fi, de

i A se vedea scrisoarea citre Statele Parti de la Presedintele Comitetului pentru Drepturi Economice, Sociale si
Culturale, din 16 martie 2020; Declaratia Comitetului pentru Drepturi Economice, Sociale si Culturale privind datoria
publicd, masurile de austeritate si Pactul International cu privire la Drepturile Economice, Sociale si Culturale
(E/C.12/2016/1).

¥ A se vedea Comentariile Generale ale Comitetului pentru Drepturi Economice, Sociale si Culturale nr. 18 (2005)
privind dreptul la munca, nr. 19 (2007) privind dreptul la securitate sociala si nr. 23 (2016) privind conditiile de munca
echitabile si favorabile.

135



asemenea, victime ale violentei domestice, si au acces limitat la remedii in aceste circumstante.

9. Popoarele indigene, refugiatii si solicitantii de azil, si cei care traiesc in tari sau regiuni afectate
de conflicte sunt in special vulnerabile in timpul acestei pandemii. Multi nu au acces la apa, sapun
sau dezinfectant, centre de testare pentru pandemia COVID-19, servicii de sandtate si informatii.
Aceste populatii suferd de rate mai mari de boli cronice si afectiuni medicale preexistente, astfel
incat exista riscul mai mare de a dezvolta complicatii severe cauzate de virusul SARS-CoV-2.

III. Recomandari

10. In vederea protejarii si realizarii drepturilor si obligatiilor prevazute de Pact in timpul
crizei, statele trebuie sa ia o serie de masuri urgente. In special, raspunsul la pandemie trebuie sa
fie bazat pe cele mai bune dovezi stiintifice existente de protejare a sdnatatii publice.”

11. In cazul in care masurile adoptate limiteazi drepturile previzute de Pact, ele trebuie si
respecte conditiile stipulate in art. 4 al Pactului. In esentd, asemenea masuri trebuie si fie necesare
pentru a combate criza de sdnatate publicd cauzatd de pandemia COVID-19, si trebuie sa fie
rezonabile si proportionale. Nu trebuie sa se facd abuz de masurile de urgenta si competentele
adoptate de statele parti pentru a combate pandemia, si acestea trebuie ridicate din momentul in
care nu mai sunt necesare pentru protejarea sdnatatii publice.

12. In cadrul rispunsului la pandemie, demnitatea inerenti a fiecirei persoane"’ trebuie
respectatd si protejatd, iar obligatiile minime impuse de Pact trebuie prioritizate."'' In acest
context dificil, accesul la justitie si la remedii legale eficiente nu reprezintd un lux, ci un element
esential pentru a proteja drepturile economice, sociale si culturale, in special pe cele ale celor mai
vulnerabile si marginalizate grupuri. Astfel, de exemplu, este esential ca persoanele responsabile
cu aplicarea legii sd rdspunda in cazurile de violenta domestica, ca liniile telefonice gratuite
pentru violentd domestica sa fie operationale, si ca accesul eficient la justitie si cai de atac sa fie
accesibil femeilor si copiilor care sunt victime ale violentei domestice.

13. Este esential ca statele sa adopte masurile legislative adecvate pentru a se asigura ca
resursele de sanatate sunt mobilizate atat in sectorul public, cat si in cel privat, si cd sunt
distribuite la nivelul intregii populatii pentru a asigura un raspuns la crizd cuprinzator si
coordonat al sistemului de santate. " In ceea ce-i priveste pe cei aflati in prima linie in aceasta
crizd, personalului medical trebuie sa 1i fie furnizate imbracamintea si echipamentul adecvate de
protectie Tmpotriva transmiterii. De asemenea, este esential ca ei sa fie consultati de decidenti,
iar sfaturile lor sa fie luate in considerare. Personalul medical joaca un rol critic in oferirea de
semnale de avertizare timpurii cu privire la raspandirea bolilor, precum infectarea cu virusul
SARS-CoV-2, si in recomandarea masurilor eficiente de preventie si tratament.

14. Statele Parti au obligatia de a-si aloca nivelul maxim de resurse disponibile pentru
exercitarea tuturor drepturilor economice, sociale si culturale, inclusiv dreptul la sdnatate.

V A se vedea Comentariul General nr. 25 (2020) al Comitetului pentru Drepturi Economice, Sociale si Culturale privind
stiinta.

Vi A se vedea preambulul Pactului International cu privire la Drepturile Economice, Sociale si Culturale.

Vil A se vedea Comentariul General nr. 3 (1990) al Comitetului pentru Drepturi Economice, Sociale si Culturale privind
natura obligatiilor Statelor Parti, para. 10-11.

Vil A se vedea Comentariul General nr. 14 (2000) al Comitetului pentru Drepturi Economice, Sociale si Culturale
privind dreptul la cele mai nalte standarde posibile de sanatate.
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Intrucat aceasti pandemie si misurile adoptate pentru combaterea ei au un impact negativ
disproportionat asupra celor mai marginalizate grupuri, statele trebuie sa faca toate eforturile
pentru a mobiliza resursele necesare pentru a combate pandemia COVID-19 in cea mai echitabila
manierd, pentru a evita sa pund o povard suplimentard asupra acestora. Alocarea resurselor
trebuie sa se faca prioritizand nevoile speciale ale acestor grupuri.

15. Toate statele parti, trebuie sa adopte, de urgentd, inclusiv prin cooperare internationala,
masuri speciale, tintite, pentru a proteja si reduce impactul pandemiei asupra grupurilor
vulnerabile, precum varstnici, persoane cu dizabilitati, refugiati si populatii afectate de conflicte,
precum si comunitdti sau grupuri care fac obiectul discrimindrii si dezavantajelor structurale.
Asemenea masuri includ, printre altele, distribuirea de apa, sapun si dezinfectant comunitatilor
care duc lipsd de acestea; programe tintite pentru protectia locurilor de munca, salariilor si
bonusurilor tuturor lucratorilor, inclusiv a lucrdtorilor migranti fara forme legale; punand in
aplicare un moratoriu privind evacudrile si executdrile silite imobiliare a locuintelor pe perioada
pandemiei; prevederea de programe de ajutorare sociala si de asistenta de venit pentru persoanele
care necesita acest lucru; luarea de masuri special create pentru a proteja sdnatatea si speranta de
viata a celor din grupurile minoritare vulnerabile, precum rromi, precum si a popoarelor indigene;
si asigurand acces echitabil si la preturi accesibile la servicii de internet pentru scopuri
educationale.

16. Toti lucratorii trebuie protejati de riscurile contaminarii la locul de munca si statele trebuie
sa adopte masuri legislative pentru a asigura ca angajatii minimizeaza riscul de transmitere a
virusului potrivit standardelor de bune practici din sanatatea publica. Pana la adoptarea unor
asemenea masuri, lucratorii nu pot fi obligati s munceasca si trebuie sa fie protejati de sanctiuni
disciplinare sau de alt tip dacd refuza sa lucreze fira protectie adecvati. In plus, pe perioada
pandemiei, statele trebuie sd ia masuri imediate pentru a proteja locurile de munca, pensiile si
alte ajutoare sociale de care beneficiaza lucratorii, si sd reduca impactul economic prin, de
exemplu, subventionarea salariilor, oferirea de scutiri de taxe si stabilirea de programe
suplimentare de securitate sociali si protectie a venitului.™

17. De asemenea, trebuie adoptate masuri de reglementare pentru a preveni atragerea de profit
de pe urma bunurilor alimentare, produselor de igiena si medicamentelor si aprovizionarii
esentiale. Masurile recomandate includ eliminarea taxei pe valoare addugatda pentru asemenea
bunuri pe perioada pandemiei si subventionarea costurilor alimentelor si a produselor de igiena
esentiale pentru a se asigura ca acestea au preturi accesibile pentru cei sdraci.

18. Informatiile corecte si accesibile despre pandemie sunt esentiale atat pentru a reduce riscul
transmiterii virusului, cat si pentru a proteja populatia de dezinformaéri periculoase. Asemenea
informatii sunt cruciale pentru a reduce riscul stigmatizarii, si a comportamentului daunator fata
de grupurile vulnerabile, inclusiv cei infectati cu virusul SARS-CoV-2. Asemenea informatii
trebuie furnizate regulat, intr-un format accesibil si in toate limbile locale si indigene. De
asemenea, trebuie luate masuri pentru a spori accesul la servicii de internet la preturi accesibile
si la echipamente tehnice esentiale pentru toti elevii si studentii, In special cei aflati In comunitéti
si regiuni mai sarace, astfel incat si beneficieze in mod egal de programele de educatie online,
atat timp cat scolile si institutiile de Tnvatamant superior sunt inchise din cauza pandemiei.

19. Pandemia COVID-19 este o crizd globald, care subliniazd importanta cruciald a asistentei

X Cu privire la protectia drepturilor lucritorilor stipulate in general in Pact, a se vedea Comentariile Generale ale
Comitetului nr. 18, nr. 19 si nr. 23.

137



si cooperdrii internationale, un principiu fundamental stipulat de Pact. * Asistenta si cooperarea
internationala includ schimbul de cercetari, echipamente si materiale medicale, si cele mai bune
practici pentru combaterea virusului; actiuni coordonate pentru a reduce impactul economic si
social al crizei; si eforturi comune ale statelor de a asigura o revenire economica eficientd si
echitabila. In centrul eforturilor comune internationale trebuie si se afle nevoile grupurilor
vulnerabile si dezavantajate, precum si térile fragile, inclusiv tarile cele mai slab dezvoltate, tarile
aflate in conflict si post-conflict.

20. Statele parti au obligatii extrateritoriale legate de eforturile globale de combatere a
pandemiei COVID-19. In special, statele trebuie si evite si ia decizii, precum stabilirea de limite
privind exportul de echipament medical, care au ca efect impiedicarea accesului la echipament
vital pentru victimele cele mai sarace ale lumii in fata pandemiei. Mai mult, statele trebuie sa se
asigure cd masurile unilaterale privind granitele nu impiedica fluxul de bunuri necesare si
esentiale, 1n special alimente de baza si echipament sanitar. Orice restrictie bazatd pe scopul de
a asigura aprovizionarea la nivel national trebuie sd fie proportionald si trebuie sd ia in
considerare nevoile urgente ale altor tari.

21. Statele trebuie sd faca uz de dreptul de vot in institutii financiare internationale pentru a
atenua povara financiard a tarilor in curs de dezvoltare in combaterea pandemiei, prin masuri
precum garantarea de mecanisme diferite de reducere a datoriei pentru aceste tari. De asemenea,
statele trebuie sa promoveze masuri de flexibilitate sau alte ajustari privind regimul de proprietate
intelectuald pentru a permite accesul universal la beneficiile progreselor stiintifice legate de
COVID-19 precum diagnosticare, medicamente si vaccinuri.

22. Sanctiunile unilaterale de naturd economica si financiara slabesc sistemele de sdnatate si
pot submina eforturile de combatere a pandemiei COVID-19, in special in contextul
achizitionarii de echipamente si materiale medicale. Asemenea sanctiuni trebuie ridicate pentru
a permite tarilor afectate sa aiba acces la resursele necesare pentru a combate eficient pandemia
COVID-19.¢

23. Pandemiile reprezintd un exemplu al nevoii de cooperare stiintifica internationala pentru a
face fata pericolelor transnationale. Virusurile si alti patogeni nu respectd granitele. Daca nu se
iau masuri adecvate, o epidemie locala poate deveni rapid o pandemie cu consecinte devastatoare.
In acest domeniu, rolul Organizatiei Mondiale a Sanititii (OMS) este fundamental si trebuie
sustinut. Combaterea eficientd a pandemiilor necesitd angajamente mai ferme ale statelor in
domeniul cooperdrii internationale intrucat solutiile nationale sunt insuficiente. Cooperarea
internationald Tmbunatatitd ar trebui sa sporeasca nivelul de pregétire al statelor si organizatiilor
internationale, in special al OMS, de a raspunde pandemiilor, de exemplu, prin distribuirea de
informatii stiintifice cu privire la posibili patogeni. De asemenea, trebuie sa imbunatateasca
mecanismele de avertizare timpurie, bazate pe informatii transparente si transmise din timp de
catre state cu privire la epidemii emergente care au potentialul de a deveni pandemii. Acest lucru
ar permite interventii rapide, pe baza celor mai bune dovezi stiintifice, axate pe controlarea
epidemiilor si prevenirea ca acestea si se transforme in pandemii. In cazul dezvoltirii unei
pandemii, distribuirea celor mai bune cunostinte stiintifice si aplicarea acestora, in special in

* A se vedea, de exemplu, art. 2 (1), 11 si 15 ale Pactului international cu privire la drepturile economice, sociale si
culturale.

*i A se vedea Comentariul General nr. 8 (1997) al Comitetului pentru Drepturi Economice, Sociale si Culturale privind
relatia dintre sanctiunile economice si respectarea drepturilor economice, sociale si culturale.
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domeniul medical, devin cruciale pentru a reduce impactul bolii si pentru a accelera descoperirea
de tratamente si vaccinuri eficiente. In plus, dupd pandemie, trebuie promovati cercetarea
stiintificd pentru a invéta din greseli si a creste nivelul de pregatire pentru gestionarea unor
posibile pandemii viitoare.

24. Pandemia COVID-19 a subliniat rolul critic al investitiilor adecvate in sistemele de sanatate
publica, in programele de protectie sociala cuprinzatoare, muncad decentd, locuinte, alimente,
sisteme de apa si sanitare, si institutii de promovare a egalitatii de gen. Asemenea investitii sunt
cruciale pentru a raspunde eficient pandemiilor care afecteaza sanatatea la nivel global si pentru
a contracara formele multiple, care se intersecteaza, de inegalitate, inclusiv profunde inegalitéti
ale veniturilor si averilor atat in la nivel national, cét si intre tari.*!

25. 1In final, Comitetul indeamna statele parti si se asigure ci monitorizarea extraordinari a
resurselor pentru a face fata pandemiei COVID-19 reprezinta un impuls pentru mobilizarea
resurselor pe termen lung pentru realizarea deplind si egalad a drepturilor economice, sociale si
culturale consacrate in Pact. Astfel, vor pune bazele implinirii idealului consacrat in Declaratia
Universald a Drepturilor Omului de a obtine o lume de fiinte umane libere ,,eliberate de teama si
mizerie”. X' Mecanismele de facilitare a cooperirii si solidarititii nationale si internationale,
precum si investitiile substantiale in institutiile si programele necesare realizarii drepturilor
economice, sociale si culturale, vor asigura ca lumea este mult mai pregatitd in fata pandemiilor
si dezastrelor viitoare. Comitetul intentioneaza sa monitorizeze in continuare impactul pandemiei
COVID-19 asupra drepturilor economice, sociale si culturale prin realizarea diverselor sale
mandate prevazute de Pact.

xii A se vedea Obiectivul de Dezvoltare Durabila 10.
X Acest angajament este recunoscut si in preambulul Pactului International cu privire la Drepturile Economice,
Sociale si Culturale.
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Anexa 2

Declaratie comuna privind persoanele cu dizabilitati si COVID-19, a Presedintelui
Comitetului ONU pentru drepturile persoanelor cu dizabilititi, in numele Comitetului
pentru drepturile persoanelor cu dizabilitati si Trimisului special al Secretarului General al
ONU pentru dizabilitate si accesibilitate®

1. Conventia ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilitati (CDPD) este un tratat international
de drepturile omului, al carui cadru, stabilit de Comitet, ofera statelor o structura obligatorie pentru
realizarea Obiectivelor de Dezvoltare Durabila si tintele acestora. Aceasta nu se aplicd doar acelor
tinte care fac referinta explicita la persoanele cu dizabilitati, ci tuturor obiectivelor si tintelor. De
asemenea, include masuri prin care se asigurd ca vietile si drepturile persoanelor cu dizabilitéti
sunt protejate adecvat in timpul pandemiei COVID-19.

2. Art. 11 al CDPD prevede ca statele parti sa adopte toate masurile posibile pentru a asigura
protectia si siguranta persoanelor cu dizabilitati ca parte a raspunsului national la situatiile de risc
si in urgentele umanitare. Acesta cuprinde masuri ce privesc toate aspectele vietii persoanelor cu
fara discriminare, bunastare generald si preventia bolilor infectioase, si masurile de asigurare a
protectiei fata de atitudinile negative, izolare si stigmatizare care pot aparea in contextul crizei.

3. Agenda 2030 stabileste tinte menite sa raspunda epidemiilor, in special prin realizarea asigurarii
sanatatii universale, asigurarea accesului la medicamente si vaccinuri, promovarea sandtatii
mintale si a bunastarii, si consolidarea capacitatii tuturor tarilor in avertizarea timpurie, reducerea
si gestionarea riscurilor Tn domeniul sandtatii nationale si globale.

4. Prin aplicarea obligatiilor prevazute de CDPD si prin indeplinirea angajamentelor asumate in
baza Agendei de Dezvoltare Durabila, statele vor putea asigura drepturile si bunastarea persoanelor
cu dizabilitati. In acest sens, statele trebuie si ia in considerare diversitatea persoanelor cu
dizabilitati, axandu-se in special asupra genului si varstei si a situatiei persoanelor cu dizabilitati
care se confruntd cu greutati si lipsuri.

5. Statele trebuie sa asigure siguranta si integritatea persoanelor cu dizabilitati si sd accelereze
masurile de dezinstitutionalizare a persoanelor cu dizabilitati din toate tipurile de institutii.
Pandemia generata de virusul SARS-CoV-2 a afectat deja centrele de ingrijire pentru persoane
varstnice, spitalele de psihiatrie si centrele de detentie, unde riscurile sunt mai ridicate pentru
persoanele cu dizabilitati aflate inca in institutii.

6. Presedintelui Comitetului ONU pentru drepturile persoanelor cu dizabilitati si Trimisul special
al Secretarului General al ONU pentru dizabilitate si accesibilitate Indeamnd toate autoritatile
relevante sa adopte masuri pentru a raspunde adecvat pandemiei COVID-19, asigurand
incluziunea si participarea efectiva a persoanelor cu dizabilitati.

7. Statele trebuie sd ia masurile adecvate pentru a asigura accesul persoanelor cu dizabilitati la
servicii de sanatate si sa le ofere aceeasi gama, calitate si nivel de ingrijiri medicale ca cele oferite

* Declaratia a fost prezentata la data del aprilie 2020.
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altor persoane, inclusiv servicii de sanatate mintald. De asemenea, statele trebuie sa continue sa
furnizeze persoanelor cu dizabilitati serviciile de sdnatate necesare acestora din prisma
dizabilitatilor pe care le au. Pe parcursul pandemiei COVID-19, statele trebuie sa previna refuzul
discriminatoriu pe baza dizabilitdtii de a acorda servicii de sdnatate sau de salvare de vieti, de a
furniza alimente sau lichide.

8. Statele trebuie sa se asigure ca persoanele cu dizabilitati, prin organizatiile reprezentative, sunt
consultate si implicate In planificarea, aplicarea si monitorizarea prevenirii raspandirii virusului
SARS-CoV-2 si a masurilor de izolare.

9. Statele trebuie sa asigure furnizarea de alimente, medicamente si alte bunuri pentru persoanele
cu dizabilitati in timpul izolarii si carantinei. La nevoie, trebuie asigurata si continuata furnizarea
gamei de servicii de asistentd comunitara, inclusiv ingrijirea la domiciliu si asistenta personald,
serviciile de reabilitare, intrucat acestea sunt esentiale pentru exercitarea drepturilor persoanelor
cu dizabilitati. Toate serviciile legate de criza COVID-19, inclusiv sfaturi medicale oferite la
distantd/telefonic, centre de carantind, informatii publice, inclusiv informatii privind bunurile si
serviciile esentiale trebuie sa fie accesibile pentru persoanele cu dizabilitdti In aceeasi masura ca
pentru alte persoane si acestea trebuie furnizate pe platforme accesibile, in diverse formate
alternative, modalitéti si metode de comunicare.

10. Solicitam statelor sa se asigure ca situatiile de saracie si lipsuri ale persoanelor cu dizabilitéti
reprezinta o prioritate In cadrul planurilor de gestionare a crizei. De asemenea, statele trebuie sa
se asigure ca sunt luate in considerare si efectele economice negative ale crizei din punct de vedere
al persoanelor cu dizabilitati care se pot confrunta cu pierderea locurilor de munca si cu obstacole
suplimentare in satisfacerea nevoilor de baza.
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