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STUDIU PRIVIND JURISPRUDENTA CURTII EUROPENE A DREPTURILOR OMULUI
ART.3 SIART.S5 § 1 LIT. E)

REZUMAT

Acest raport examineaza 1n principal modul in care locul si conditiile de detentie afecteaza
legalitatea detentiei persoanelor cu tulburari psihice in temeiul art. 5 din Conventie. In special,
acesta analizeaza legatura dintre scopul detentiei si conditiile in care este acordat tratamentul
medical in centrele de detentie, pentru a stabili daca acestea din urma pot fi considerate
»institutii adecvate” pentru privarea de libertate a alienatilor.

Raportul prezinta, de asemenea, pe scurt principiile-cheie legate de obligatia ce revine statelor
in temeiul art. 3 de a le acorda detinutilor o asistentd medicald adecvata si urmdreste sa
stabileasca daca obstacolele lingvistice au jucat vreun rol in furnizarea de asistenta medicala
adecvata detinutilor.
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INTRODUCERE

1. Acest raport va prezenta pe scurt mai intai principiile-cheie privind obligatia statelor de a
le furniza detinutilor o asistentd medicald adecvata, indiferent de dificultitile financiare,
logistice sau institutionale. De asemenea, va incerca sa stabileasca daca, in cauzele introduse in
fata Curtii, obstacolele lingvistice au jucat vreun rol in furnizarea de asistentd medicald adecvata
detinutilor.

2. Cea mai mare parte a raportului este dedicatd examinarii problemei de a stabili daca si, in
cazul unui raspuns afirmativ, in ce fel locul si conditiile de detentie afecteazd legalitatea
detentiei in temeiul art. 5 din Conventie. In special, acesta analizeaz legitura dintre scopul
detentiei si conditiile in care este acordat tratamentul medical in centrele de detentie, pentru a
stabili daca acestea din urma pot fi considerate ,,institutii adecvate” pentru privarea de libertate
a alienatilor.

I. ASISTENTA MEDICALA ACORDATA DETINUTILOR IN
TEMEIUL ART. 3 DIN CONVENTIE

3. Potrivit jurisprudentei consacrate a Curtii, art. 3 din Conventie prevede obligatia statelor
de a se asigura ca sanatatea si bunastarea persoanelor private de libertate sunt asigurate in mod
corespunzator, printre altele, prin acordarea asistentei medicale necesare. Prin urmare, lipsa
unei asistente medicale adecvate poate s constituie un tratament contrar art. 3 din Conventie.'
4. Pentru a determina ,,caracterul adecvat” al asistentei medicale, Curtea isi rezerva suficienta
flexibilitate in examinarea fiecarei cauze, pronuntdndu-se pe baza mai multor criterii elaborate
in jurisprudenta sa.’

5. In cazul detinutilor cu tulburari psihice, aprecierea compatibilitatii conditiilor specifice de
detentie cu standardele prevazute la art. 3 trebuie sd ia in considerare vulnerabilitatea
persoanelor 1n cauza si, in unele cazuri, incapacitatea acestora de a se plange sau de a se plange
in mod coerent cu privire la modul in care sunt afectate de un anumit tratament.> Sentimentul
de inferioritate si neajutorare, tipic pentru persoanele care sufera de o tulburare psihica, necesita
o vigilenta sporitd atunci cand se verifica respectarea Conventiei.*

6. Nu este suficient ca acesti detinuti sa fie examinati si diagnosticati; este esential sa 1i se
asigure, de asemenea, un tratament adecvat si o supraveghere medicald corespunzatoare din
partea unui personal calificat.’ Atunci cand natura afectiunii medicale o impune, o astfel de
supraveghere trebuie sa includa o strategie terapeutica cuprinzitoare care si trateze In mod
corespunzitor problemele de sinitate ale detinutului sau si previni agravarea acestora .°

7. Detentia persoanelor cu tulburari psihice in unitati care nu sunt adecvate pentru starea

! A se vedea, printre multe altele, Riviére impotriva Frantei, nr. 33834/03, pct. 74, 11 iulie 2006; Raffiay Taddei
impotriva Frantei, nr. 36435/07, pct. 51, 21 decembrie 2010; si, mai recent, Blokhin impotriva Rusiei (MC), nr.
47152/06, pct. 136, CEDO 2016.

2 A se vedea Blokhin impotriva Rusiei (MC), citatd anterior, pct. 137; Bamouhammad impotriva Belgiei, nr.
47687/13, pct. 120-123, 17 noiembrie 2015; si Aleksanyan impotriva Rusiei, nr. 46468/06, pct. 137-140, 22
decembrie 2008.

3 A se vedea Keenan impotriva Regatului Unit, nr. 27229/95, pct. 111, CEDO 2001-I1L.

* A se vedea Dybeku impotriva Albaniei, nr. 41153/06, pet. 47, 18 decembrie 2007, si Stawomir Musial impotriva
Poloniei, nr. 28300/06, pct. 94, 20 ianuarie 2009.

> A se vedea Murray impotriva Tarilor de Jos (MC), nr. 10511/10, pct. 107, CEDO 2016; Poghosyan impotriva
Georgiei, nr. 9870/07, pct. 49, 24 februarie 2009; si Bamouhammad impotriva Belgiei, citata anterior, pct. 122.

6 A se vedea Blokhin impotriva Rusiei (MC), citata anterior, pct. 137.
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lor ridicd o problema grava in temeiul Conventiei, in special in cazul in care nu sunt disponibile
un tratament de specialitate sau o supraveghere medicald adecvati stirii lor de sinitate.” Mai
recent, Curtea a subliniat, de asemenea, importanta asigurdrii unui tratament adecvat
persoanelor cu tulburdri psihice pentru mentinerea perspectivelor de reintegrare a acestora in
societate.®

8. In cazul in care neacordarea unei asistente medicale adecvate a depasit pragul de gravitate
prevazut la art. 3 din Conventie, Curtea nu este dispusa sa accepte nicio scuzd sau justificare
invocata de guvernul parat in legatura cu lipsa de resurse. Respectarea demnitatii detinutilor
trebuie s fie asigurata indiferent de dificultatile financiare sau logistice’, inclusiv lucririle de
intretinere'’, insuficienta locurilor in institutii adecvate !! sau alte astfel de motive.

9. 1In special in ceea ce priveste obstacolele lingvistice legate de acordarea unor ingrijiri
adecvate, se pare cd astfel de bariere au reprezentat rareori un factor in cauzele referitoare la
art. 3. In schimb, dificultatile lingvistice au fost luate in considerare la evaluarea eficacitatii
cailor de atac disponibile pentru solicitantii de azil in legatura cu plangerile formulate de acestia
in temeiul art. 3.'> Mai general, Curtea a observat c:

,»141. [...] libertatea lingvisticd in sine nu se numard printre drepturile si libertatile reglementate de
Conventie si [ca], cu exceptia drepturilor specifice prevazute la art. 5 § 2 si art. 6 § 3 lit. a) si e), Conventia
per se nu garanteaza dreptul de a utiliza o anumitd limba in comunicdrile cu autoritatile publice sau dreptul
de a primi informatii Intr-o limba la alegere [...]"!?

10. Cu toate acestea, posibilitatea de a comunica intr-o limba oficiald cu autoritatile publice
ar trebui pusa la dispozitia persoanelor cu resedinta intr-un anumit stat. In opinia Curtii:

»[-..] prin desemnarea unei limbi drept limba sa oficiald, statul se angajeaza, in principiu, sa le garanteze
cetatenilor sdi dreptul de a utiliza limba respectiva atat pentru a transmite, cat si pentru a primi informatii
fara impedimente, nu numai In viata privatd, dar si in relatiile lor cu autoritatile publice [...]Cu alte cuvinte,
notiunea de limba oficiald implicd existenta anumitor drepturi subiective pentru vorbitorii acelei limbi.”™*

11.  Uncazrar, In care a fost In discutie utilizarea unei limbi oficiale in contextul tratamentului
acordat intr-o institutie pentru tulburdri psihice, este cauza Dhoest impotriva Belgiei (nr.
10448/83, Raportul Comisiei din 14 mai 1987). Reclamantul, vorbitor de flamanda, a fost plasat
intr-o institutie de protectie sociala din orasul Tournai, situat in regiunea francofond Valonia.
Plangerea formulata de acesta in temeiul art. 3 din Conventie, cu privire la conditiile de detentie,
includea alegatia potrivit careia acesta nu a putut s comunice cu medicii vorbitori de franceza,
ceea ce a facut inutil orice tratament. Cu toate acestea, Comisia a considerat ca aceasta alegatie
era nefondata, intrucat nu se baza pe elemente de proba, si a considerat ca nu a fost incalcat art.
3.

,»124. Desi, intr-adevir, probabil ca este dificila acordarea unui tratament psihiatric adecvat in cazul

7 A se vedea, de exemplu, Stawomir Musial impotriva Poloniei, citatd anterior, pct. 94 si 96; Riviére impotriva
Frantei, citata anterior, pct. 75; si G. impotriva Frantei, nr. 27244/09, pct. 47-48, 23 februarie 2012.
8 A se vedea W.D. impotriva Belgiei, nr. 73548/13, pct. 113, 6 septembrie 2016, in care Curtea a hotarat:

,»[...] obligatia care decurge din Conventie nu se limiteaza la protejarea societatii impotriva pericolelor pe care le pot prezenta delincventii care
suferd de tulburari psihice, dar implica totodata obligatia de a le furniza acestor persoane o terapie adecvata care sa le ajute sa se reintegreze
cat mai bine in societate.”

° A se vedea Poghosyan impotriva Georgiei, citatd anterior, pct. 48, si Dybeku impotriva Albaniei, citata anterior,
pct. 50.

10 A se vedea Mamedova impotriva Rusiei, nr. 7064/05, pct. 63, 1 iunie 2006.

1 A se vedea Claes impotriva Belgiei, nr. 43418/09, pct. 99, 10 ianuarie 2013

12 A se vedea, de exemplu, ZM. impotriva Franei, nr. 9152/09, pct. 145 si 151, 2 februarie 2012, si Sharifi si altii
impotriva Italiei si Greciei, pct. 168, nr. 16643/09, 21 octombrie 2014.

13 A se vedea Bazjaks impotriva Letoniei, nr. 71572/01, pct. 141, 19 octombrie 2010.

14 A se vedea Mentzen impotriva Letoniei (dec.), nr. 71074/01, CEDO 2004-XII
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in care acesta se desfiasoara intr-o limba straina, Comisia admite cd atat cunostintele de limba franceza
ale reclamantului, cat si punerea la dispozitie a unor membri ai personalului vorbitori de limba olandeza ar
fi facut posibild acordarea tratamentului, daca reclamantul ar fi cooperat.

in speta, lipsa totala de cooperare a reclamantului a ingreunat orice forma de tratament. Comisia observa
ca tratamentul psihiatric a esuat, in esentd, din cauza atitudinii ostile a reclamantului fatd de autoritati,
inclusiv fata de personalul medical. Prin urmare, elementul lingvistic nu pare sa fi fost decisiv pentru
disponibilitatea unui tratament psihiatric adecvat.

129. Avand in vedere toate circumstantele privarii de libertate a reclamantului i, in special, ostilitatea
acestuia fata de orice forma de tratament, precum si refuzul sau persistent de a coopera sau de a respecta
regulile institutiei, Comisia concluzioneaza ca respectivele conditii de detentie a reclamantului nu au atins
nivelul de gravitate a tratamentului prevazut la art. 3 din Conventie.”

12. Desi aceasta cauzd demonstreaza ca este important ca o persoana sd beneficieze de
tratament psihiatric intr-o limba pe care o intelege, nu par s existe cazuri in care o bariera
lingvistica a impiedicat acordarea unui tratament intr-o masura care sa indice o incdlcare a art.
3.

II. LOCURI DE DETENTIE ADECVATE SI ASPECTE LEGATE DE
TRATAMENTUL APLICAT iN TEMEIUL ART. 5 DIN CONVENTIE

A.  Principii generale

13.  Orice privare de libertate In temeiul art. 5 § 1 din Conventie trebuie sa fie ,legald” si
»potrivit cdilor legale”. Pe langa respectarea legislatiei nationale, art. 5 § 1 impune ca orice
privare de libertate sd fie in conformitate cu scopul de a proteja persoana in cauza impotriva
arbitrariului. Acest lucru implica, de asemenea, ca atat dispozitia privind privarea de libertate,
cat si executarea privarii de libertate, sa fie intr-adevar in conformitate cu scopul restrictiilor
admise la art. 5 § 1. In plus, trebuie si existe o legatura intre motivul invocat pentru privarea de
libertate autorizata si locul si conditiile de detentie.'

14. Desi ,,scopul” privarii de libertate este mentionat in mod explicit numai la literele ¢) si d)
ale art. 5 § 1, aceastd cerintd este implicitd in cadrul tuturor literelor.'®

15. In contextul art. 5 § 1 lit. e), scopul detentiei persoanelor cu tulburiri psihice se referi la
necesitatea furnizarii terapiei, medicamentelor sau altui tratament clinic pentru a le vindeca sau
pentru a le ameliora starea sau afectiunea (afectiunile) ori atunci cand se impune controlul si
supravegherea acestora pentru a le impiedica sa si facd riu lor insesi sau altor persoane.!” Prin
urmare, ,,detentia” unei persoane in calitate de pacient care sufera de o tulburare psihica este
»legald” in sensul art. 5 § 1 lit. ¢) numai in cazul 1n care aceastd masura este pusa in executare
intr-un spital, intr-o clinicd sau intr-o altd institutie adecvati.'® Curtea a hotirat, de asemenea,
cdart. 5 § 1 lit. e) nu priveste, in principiu, un tratament sau conditii adecvate.

16.  Cutoate acestea, conditiile de tratare a unui alienat nu sunt irelevante pentru legalitatea
detentiei sale. In aceastad privinta, jurisprudenta Curtii a cunoscut o anumita evolutie de la
pronuntarea in primele cauze, ceea ce a dus la acordarea unei importante tot mai mari necesitatii

5 A se vedea Saadi impotriva Regatului Unit (MC), nr. 13229/03, pct. 67 si 69, CEDO 2008, si Merabishvili
impotriva Georgiei (MC), nr. 72508/13, pct. 186, CEDO 2017 (extrase).

16 " A se vedea Merabishvili impotriva Georgiei (MC), citatd anterior, pct. 299.

17 A se vedea Hutchison Reid impotriva Regatului Unit, nr. 50272/99, pct. 52, CEDO 2003-1V, si Stanev impotriva
Bulgariei (MC), nr. 36760/06, pct. 146, CEDO 2012.

18 Acest lucru este valabil si atunci cand boala sau afectiunea psihicd nu poate fi tratatd. A se vedea Hutchison
Reid, citata anterior, pct. 52 si 55.

19 A se vedea Ashingdane impotriva Regatului Unit, 28 mai 1985, pct. 44, seria A nr. 93, si Stanev impotriva
Bulgariei (MC), citatd anterior, pct. 147.
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de a furniza persoanelor private de libertate Ingrijiri si facilitati adecvate In vederea ameliorarii
bolii sau a reducerii periculozitatii acestora.

B. Primele cauze solutionate de Curte

17. Intrebarea daci art. 5 § 1 lit. e) din Conventie include sau nu dreptul la tratament a fost
ridicata incd din cauza de referintd Winterwerp, in care reclamantul, care fusese internat Intr-un
spital de psihiatrie, a invocat o incalcare a acestei dispozitii, in masura in care autoritatile nu i-
ar fi acordat un tratament medical eficient, care ar fi permis o ameliorare a starii sale de sdnatate
mintala si, prin urmare, o perioada mai scurtd de detentie. Acesta s-a plans in special ci
intalnirile cu psihiatrii sdi erau rare si prea scurte si cd medicamentele administrate au constat
doar in tranchilizante. Cu toate acestea, Comisia a considerat ca:

»[...] dreptul unui pacient la un tratament medical adecvat afectiunii sale nu decurge, ca atare, din [art. 5 §
1 lit. e)]. Este adevarat cd internarea nevoluntara intr-un spital de psihiatrie ar trebui sd indeplineasca o
dubla functie, una terapeutica si alta sociala; dar Conventia face referire numai la functia sociala de
protectie prin autorizarea privarii de libertate a unui alienat, in anumite conditii [...]"?°

18. Avizul Comisiei a fost aprobat ulterior de Curte, care a considerat, de asemenea, ca
»dreptul unui pacient cu tulburari psihice la un tratament adecvat afectiunii sale nu se poate
deduce din art. 5 § 1 lit. ).”?!

19. in cauza Ashingdane impotriva Regatului Unit, Comisia a reafirmat opinia sa potrivit
careia art. 5 § 1 lit. e) se refera la problema privarii efective de libertate a pacientilor cu tulburari
psihice si nu la tratamentul acordat acestora.’? Reclamantul s-a plans de detentia sa prelungiti
intr-un spital cu un regim special de securitate, dupa ce a fost declarat apt pentru a fi transferat
la un spital de psihiatrie obisnuit, in care conditiile de detentie erau mai adecvate si favorabile
eventualei puneri in libertate a acestuia. Comisia a considerat ca tratamentul reclamantului nu
a fost neglijat in spitalul cu regim special de securitate si ca internarea sa nevoluntard a fost
necesara pe tot parcursul tratamentului.

20. Patru membri ai Comisiei au formulat o opinie separatd, care cuprinde urmatorul
rationament:

,,Consideram ca scopul specific al privarii de libertate prevazute la art. 5 § 1 lit. e) are doud aspecte: (a)
protectia societatii si a persoanei alienate; si (b) reabilitarea pacientului pentru viata in societate. Chestiunea
daci un alienat are dreptul la tratament in temeiul art. 5 § 1 lit. e), in masura in care este de interes, depinde
de faptele cauzei. in timp ce un pacient poate si nu aiba dreptul la un tratament controversat sau extrem de
sofisticat, cerintele de baza ale tratamentului sdu nu pot fi complet ignorate in cazul in care existd o opinie
medicald unanima. Raspunsul corect trebuie sa fie undeva intre aceste doud extreme.

Legalitatea materiald (si nu doar formald) a detentiei unui alienat este inseparabild de conditiile
tratamentului acestuia. Prin urmare, tratamentul adecvat, in cadrul caruia aspecte precum spitalul adecvat
si justificarea medicald joacd in mod clar un rol major, pare a fi un element important care legitimeaza
continuarea detentiei, cel putin in acelasi spital. In mod semnificativ in speti [...], expertii medicali au fost
de acord cu faptul ca Spitalul Broadmoor a avut un efect negativ asupra sanatatii si reabilitarii reclamantului
incepand din martie 1979.”

21. In conformitate cu concluzia Comisiei, Curtea, la randul siu, a considerat de asemenea
cd, desi regimul din spitalul obisnuit era mai liberal si mai favorabil recuperarii finale a
reclamantului, locul si conditiile detentiei sale nu au incetat sa fie de naturd si insoteasca
,»detentia legald a unui alienat”. Prin urmare, dreptul reclamantului la libertate si la sigurantd nu

20 A se vedea Winterwerp impotriva Tdarilor de Jos, nr. 6301/73, Raportul Comisiei din 15 decembrie 1977, pct.
84.

21 A se vedea Winterwerp impotriva Tdarilor de Jos, 24 octombrie 1979, pct. 51, seria A nr. 33.

22 A se vedea Ashingdane impotriva Regatului Unit, nr. 8225/78, Raportul Comisiei din 12 mai 1983, pct. 77. A
se vedea Dhoest impotriva Belgiei, nr. 10448/83, Raportul Comisiei din 14 mai 1987, pct. 145.
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a fost limitat Intr-o masurd mai mare decat cea prevazutd la art. 5 § 1 lit. e). Mai mult, desi
cauza ntarzierii transferului sau a fost mai degraba industriala decat terapeutica, intarzierea nu
s-a datorat ignorarii cu buna stiinta a sanatatii sale mintale si s-au facut eforturi pentru a gasi o
solutie cat mai repede posibil. 2

22. Judecatorul care a formulat o opinie separatd a ridicat intrebarea daca desemnarea unei
anumite institutii drept ,.institutie adecvata” de catre autoritatile responsabile, in conformitate
cu dreptul intern, este suficientd pentru a permite ca detentia sa fie considerata ,,legala” in sensul
art. 5 § 1. Scopul interndrii pacientilor cu boli psihice in institutii este tratarea acestora, precum
si protejarea celorlalti. Astfel, autoritatile aveau obligatia de a cauta mijloacele cele mai
susceptibile sa ajute la vindecare.

C. Structurile penitenciare considerate locuri de detentie neadecvate

23. Prima cauza in care Curtea a constatat o incalcare a art. 5 § 1 din cauza conditiilor de
detentie a unui detinut cu tulburiri psihice a fost derts impotriva Belgiei.** Spre deosebire de
cauzele examinate mai sus, in care reclamantii au fost privati de libertate intr-o institutie de
psihiatrie, reclamantul din cauza Aerts a fost tinut timp de sapte luni in sectia de psihiatrie a
unui penitenciar obisnuit, deoarece centrul de protectie sociald desemnat de comisia pentru
sandtate mintala competentd nu dispunea de locuri libere. Conditiile generale de detentie din
acest penitenciar erau nesatisficatoare si nu aveau o contributie la tratamentul eficient al
detinutilor. Desi nu s-a constatat o incalcare a art. 3, Curtea a considerat ca, din cauza lipsei
unui tratament, detentia reclamantului era nelegala in temeiul art. 5:

,49. [ Diferitele rapoarte] aratd suficient de clar ca sectia de psihiatrie a penitenciarului Lantin nu poate fi
consideratd o institutie adecvata pentru privarea de libertate a persoanelor alienate, intrucdt acestea nu
beneficiaza de asistentd medicala regulati sau de un mediu terapeutic. La 2 august 1993, Comisia pentru
sanatate mintald si-a exprimat opinia conform céreia situatia era daunatoare pentru reclamant, care nu
primea tratamentul impus de boala de care suferea acesta si din cauza cireia se afla in detentie. in plus,
guvernul nu a negat ca tratamentul aplicat reclamantului in penitenciarul Lantin era nesatisfacator din
punct de vedere terapeutic. Prin urmare, relatia corespunzitoare dintre scopul privirii de libertate si
conditiile executirii acestei masuri era deficitara.”>

24. intr-o cauza ulterioara, Curtea a considerat ca, in general, in contextul art. 5, ,,ar fi
inacceptabil, la prima vedere, ca o persoand cu tulburari psihice sa nu fie detinuta intr-un
mediu terapeutic adecvat.”*®

25. O anumita intarziere a interndrii intr-o clinica sau Intr-un spital este acceptabila daca este
legata de o discrepanta intre capacitatea disponibila si cea necesara a institutiilor de psihiatrie.
Cu toate acestea, o intarziere semnificativa a internarii in astfel de institutii si, prin urmare, a
tratamentului acordat persoanei in cauza va afecta, in mod evident, perspectivele de reusitd a
tratamentului, ceea ce va determina o incilcare a art. 5.2

26. Intr-o serie de cauze impotriva Belgiei, Curtea a confirmat ci sectiile de psihiatrie ale
penitenciarelor din aceastd tard nu erau locuri adecvate pentru detentia indelungatd a
persoanelor cu tulburari psihice, in sensul art. 5 § 1 lit. ) din Conventie, Intrucat detinutii nu
beneficiau de o ingrijire si un tratament adecvate pentru afectiunile lor si, prin urmare, erau

2 A se vedea Ashingdane impotriva Regatului Unit, citatd anterior, pct. 47 si 48.

24 Hotararea din 30 iulie 1998, Culegere de hotarari si decizii 1998-V.

25 A se vedea si Proshkin impotriva Rusiei, nr. 28869/03, 7 februarie 2012, cu privire la un rationament similar.
26 A se vedea Hutchison Reid impotriva Regatului Unit, citatd anterior, pct. 55. Desi boala reclamantului din
aceastd cauzd era incurabila, acesta putea in continuare sa aiba anumite beneficii intr-un mediu spitalicesc,
simptomele sale agravandu-se 1n afara unei structuri de sustinere si ingrijire.

27 A se vedea Morsink impotriva Tarilor de Jos, nr. 48865/99, pct. 67-69, 11 mai 2004, si Brand impotriva Tarilor
de Jos, nr. 49902/99, pct. 64-66, 11 mai 2004. in aceastd din urma cauza, Curtea a considerat inacceptabild o
intarziere de sase luni. A se vedea si Pankiewicz impotriva Poloniei, nr. 34151/04, 12 februarie 2008, in care chiar
si o Intarziere de doud luni si doudzeci si cinci de zile a fost consideratd excesiva, avand in vedere efectele nocive
constatate asupra sanatatii reclamantului ale privarii sale de libertate Intr-un centru de detentie obisnuit.
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privati de orice perspectivad reala de reabilitare. Legdtura prevazuta la art. 5 § 1 lit. ) Intre
scopul detentiei si conditiile executirii acesteia a fost, prin urmare, distrusi. Incalcarile au fost
rezultatul unei probleme structurale, cauzate in principal de insuficienta locurilor din institutiile
de psihiatrie externe sau de refuzul acestora din urma de a primi persoane considerate nedorite.”®
27. Pentru a constata lipsa asistentei psihiatrice, Curtea s-a bazat pe opiniile personalului
medical si ale autoritatilor nationale exprimate in cazuri individuale, precum si pe constatarile
mai generale formulate atat la nivel national, cat si la nivel international, referitoare la caracterul
neadecvat al sectiilor de psihiatrie pentru privarea de libertate a persoanelor cu tulburari
psihice.? In plus, insesi autorititile interne au recunoscut ci se intentionase ca privarea de
libertate a detinutilor cu tulburdri psihice intr-o sectie de psihiatrie sd fie doar o solutie
temporard. Cu toate acestea, au fost obligate sd recurgd in continuare la aceastd forma de
detentie, in absenta unei solutii alternative.*

28. Aceste cauze evidentiaza, de asemenea, abordarea de catre Curte a notiunii de ,,ingrijiri
adecvate” in sensul art. 5. Guvernul a sustinut ca reclamantii au avut acces la personal medico-
sanitar, au beneficiat de consultatii periodice cu psihiatri si psihologi si au primit tratament
medicamentos. In opinia Curtii, aceste masuri aritau doar ca reclamantii nu au fost lasati fara
niciun fel de Ingrijire, dar nu constituiau masuri terapeutice necesare pentru tratarea afectiunilor
psihice ale reclamantilor. De exemplu, in cauza Oukili impotriva Belgiei (nr. 43663/09, 9
ianuarie 2014), Curtea a declarat urmatoarele:

,»49. Guvernul sustine cd, in cadrul sectiei de psihiatrie a penitenciarului Merksplas, reclamantului i s-au
acordat intotdeauna Ingrijiri adecvate.

50. Curtea subliniaza cd singurele informatii din dosar se refera la numairul de consultatii de psihiatrie de
care a beneficiat reclamantul in perioada 2007-2011, si anume nouazeci si doua, si la plasarea acestuia in
2010, timp de cateva luni, intr-o unitate de crizd unde ar fi primit ingrijiri intensive. [...] Cu toate acestea,
nu se mentioneaza nicaieri furnizarea unei terapii individuale si specializate pentru tratarea
tulburirilor de care suferid reclamantul. in opinia Curtii, desi informatiile mentionate anterior atesti
faptul cd reclamantul nu a fost lasat in mod evident fara nicio forma de ingrijire, acestea nu sunt
suficiente pentru a-i permite si evalueze misura in care i s-a acordat un tratament reclamantului (a
se vedea, mutatis mutandis, Dufoort, citatd anterior, pct. 83).3!

29. in cauza Swennen impotriva Belgiei (nr. 53448/10, 10 ianuarie 2013), Curtea a considerat,
de asemenea, ca o ingrijire adecvata ar trebui sa includa o terapie individuala:

,»80. Curtea reaminteste, in aceastd privintd, ca, desi atitudinea persistentd a unei persoane private de
libertate poate sa contribuie la impiedicarea unei schimbari a regimului sau de detentie, acest lucru nu
scuteste autoritatile de obligatia de a lua initiativele adecvate pentru a se asigura cd persoana in cauza
primeste un tratament adecvat pentru afectiunea sa si care o poate ajuta si-si recapete libertatea [...] In speta,
Curtea nu este convinsd ca reclamantul a avut o atitudine menita sd impiedice orice schimbare a situatiei
sale. Dimpotriva, constatd cd, in cadrul procedurii privind masurile provizorii [...], acesta si-a formulat clar
dorintele, in vederea schimbadrii situatiei sale. Acesta a solicitat ca statul sa fie obligat, in asteptarea

28 A se vedea patru hotdréri de referintd, pronuntate in cauzele L.B. impotriva Belgiei, nr. 22831/08, 2 octombrie
2012; Claes impotriva Belgiei, nr. 43418/09, 10 ianuarie 2013; Dufoort impotriva Belgiei, nr. 43653/09, 10
ianuarie 2013; si Swennen impotriva Belgiei, nr. 53448/10, 10 ianuarie 2013. A se vedea, de asemenea, 8 hotarari
pronuntate la 9 ianuarie 2014 - Van Meroye impotriva Belgiei, nr. 330/09; Oukili impotriva Belgiei, nr. 43663/09;
Caryn impotriva Belgiei, nr. 43687/09; Moreels impotriva Belgiei, nr. 43717/09; Gelaude impotriva Belgiei, nr.
43733/09; Saadouni impotriva Belgiei, nr. 50658/09; Plaisier impotriva Belgiei, nr. 28785/11; si Lankester
Impotriva Belgiei, nr. 22283/10; si, mai recent, hotararea pilot W.D. impotriva Belgiei, nr. 73548/13, 6 septembrie
2016,

2 A se vedea, de exemplu, L.B. impotriva Belgiei, pct. 95-96 si 101; Claes impotriva Belgiei, pct. 98; si Swennen
impotriva Belgiei, pct. 8, toate citate anterior. A se vedea si Hadzi¢ si Sulji¢ impotriva Bosniei si Hertegovinei, nr.
39446/06 si 33849/08, pct. 41, 7 iunie 2011, in care Curtea a constatat, de asemenea, cd anexa psihiatrica a unui
penitenciar nu era o institutie adecvatd pentru privarea de libertate a pacientilor cu boli psihice, pe baza
constatarilor Curtii Constitutionale si ale CPT.

30 A se vedea W.D. impotriva Belgiei, citatd anterior, pct. 132, cu trimiterile citate.

31 Pentru un rationament similar, a se vedea Moreels impotriva Belgiei, pct. 52, si Plaisier impotriva Belgiei, pct.
50, ambele citate anterior.
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30.

transferului sau, sa i furnizeze un tratament individualizat in cadrul inchisorii, de doua ori pe
saptamana, timp de doui ore. De asemenea, acesta a specificat de mai multe ori ca cererea sa de a
beneficia de tratament ambulatoriu avea ca obiect o consultatie din partea unui sexolog.... In opinia Curtii,
aceste cereri nu sunt in mod vadit nerezonabile si par, la prima vedere, sd corespundi notiunii de

si constientizeazd Intr-o masura foarte mica tulburdrile sale psihice. ”

In ceea ce priveste relatia dintre art. 3 si art. 5, trebuie remarcat faptul ca, in trei cauze

impotriva Belgiei, in care lipsa prelungita de asistentd medicald adecvata a constituit o incélcare
a art. 3, > Curtea a constatat, de asemenea, o incélcare a art. 5, avand in vedere constatirile sale in
temeiul primei dispozitii. In cauza Claes, Curtea a concluzionat:

31.

»120. [...] reclamantul a fost privat de libertate incepand cu anul 1994, cu o intrerupere de doudzeci si doud
de luni, in conditii neadecvate, pe care Curtea le considera contrare art. 3 (pct. 100). in opinia Curtii, aceasta
situatie a avut ca efect, de asemenea, distrugerea legaturii prevazute la art. 5 § 1 lit. e) dintre scopul masurii
privative de libertate si conditiile executdrii acesteia. ”

Intr-o serie de cauze iImpotriva Germaniei, Curtea a constatat, in mod similar, ca sectiile

separate din cadrul penitenciarelor, destinate persoanelor internate medical, nu erau institutii
adecvate pentru detentia pacientilor care suferd de tulburari psihice, intrucat acestia nu
beneficiau de mediul medical si terapeutic necesar. Curtea a ajuns la aceastd concluzie dupa
examinarea conditiilor de detentie din aceste sectii ale penitenciarelor si dupa constatarea lipsei
unui tratament corespunzator stérii psihice a detinutilor. De exemplu, in cauza O.H. impotriva
Germaniei (nr. 4646/08, 24 noiembrie 2011), Curtea a declarat urmatoarele:

,»88. Avand in vedere conditiile de detentie a reclamantului in penitenciarul Straubing (a se vedea supra,
pct. 27-32), Curtea nu este convinsa ca reclamantului i s-a oferit mediul terapeutic adecvat pentru o persoana
privati de libertate ca fiind alienati. Intr-adevir, acest lucru a fost confirmat chiar de administratia
penitenciarului Straubing si, In special, de directorul medical al sectiei de psihiatrie a penitenciarului
Straubing. Din 1999 si, in special, in cadrul procedurii in cauza, acesta a sustinut ca starea reclamantului,
pe care o considera o afectiune psihica, putea fi tratata in mod adecvat numai intr-un spital de psihiatrie, si
nu in cadrul sectiei de psihiatrie a penitenciarului Straubing — in care reclamantul nu a mai primit niciun
tratament din 2002 [...].

89. Curtea nu pierde din vedere faptul ca instantele nationale, In cadrul procedurii in cauza, au considerat
ca reclamantul nu ar trebui sa fie transferat la un spital de psihiatrie — in care erau plasate, la momentul
faptelor, persoanele considerate a fi cu tulburari psihice in temeiul dreptului german — in special pentru ca
acesta a refuzat sa fie tratat intr-o astfel de institutie. Cu toate acestea, comportamentul sau atitudinea
reclamantului nu scuteste autoritdtile nationale de obligatia de a le asigura persoanelor detinute (exclusiv)
in calitate de pacienti care suferi de afectiuni psihice un mediu medical si terapeutic adecvat pentru
starea lor. In acest context, Curtea nu poate decat sa fie de acord cu rationamentul Curtii Constitutionale
Federale din hotdrarea pronuntatd de aceasta la 4 mai 2011 cu privire la institutiile adecvate pentru
persoanele internate medical. Aceastd instantd a subliniat ca atat Constitutia Germaniei, cat si Conventia
impuneau asigurarea unui nivel ridicat de terapie si ingrijiri individualizate si intensive, din partea unei
echipe multidisciplinare, pentru persoanele in cazul carora fusese aplicatd masura de siguranta a internarii
medicale. De asemenea, a constatat ca era necesar ca detinutilor sa li se ofere o terapie individualizata,
daca terapiile standard disponibile in institutie nu aveau sanse de reusita.

[.]

90. [...] este [...] constientd ca persoanele detinute o perioada lunga de timp, care sufera de tulburari
psihice, precum reclamantul, care pare incapabil sa faca vreun efort pentru a-si creste sansele de a fi pus in
libertate, reprezinta in mod cert o provocare considerabild pentru personalul care lucreaza cu acestia.
Curtea apreciaza totusi cd reclamantului trebuia sé i se asigure un mediu terapeutic adecvat pentru starea
sa psihica.

91. Avand in vedere cele de mai sus, Curtea considera cd, in circumstantele prezentei cauze, reclamantul
nu a fost privat de libertate intr-o institutie adecvatd pentru detentia pacientilor care suferd de tulburari
psihice.”3

32 A se vedea Claes impotriva Belgiei, Lankester impotriva Belgiei si W.D. impotriva Belgiei, toate citate anterior.
Constatarea neincalcarii art. 3 nu exclude o incalcare a art. 5, astfel cum o demonstreaza cauza Aerts.
33 Pentru un rationament si constatari similare, a se vedea B. impotriva Germaniei, nr. 61272/09, pct. 82-84, 19
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D. Structurile penitenciare considerate locuri de detentie adecvate

32. Totusi, nu toate structurile asociate cu penitenciarele sunt neapdrat institutii nepotrivite
pentru detentia persoanelor cu tulburdri psihice. Ceea ce conteaza in sensul art. 5 nu este atat
denumirea institutiei, cat mai degrabd conditiile specifice de detentie si posibilitatea de
tratament. In cauza Bergmann impotriva Germaniei (nr. 23279/14, 7 ianuarie 2016),
reclamantul — un pacient cu tulburari psihice — era privat de libertate in centrul nou-construit
pentru persoane internate medical, situat in cladirea inchisorii Rosdorf. Constatand ca
respectivul centru era o institutie adecvatd in temeiul art. 5 § 1 lit. e), Curtea a formulat
urmadtoarea motivare:

,»124. Pentru a stabili dacé locul privarii de libertate a reclamantului poate fi considerat potrivit pentru un
pacient care sufera de tulburari psihice, Curtea trebuie sd evalueze conditiile specifice de detentie din
Centrul pentru Persoane Internate Medical Rosdorf. [...]

125. In ceea ce priveste situatia personalului din Centrul Rosdorf pentru Persoane Internate Medical,
Curtea observa ci [...] personalul penitenciarului includea un psihiatru, 4 psihologi, 5 asistenti sociali i 25
de membri ai sistemului penitenciar general pentru un total de 30 de detinuti in acel moment. Curtea
considerd ca aceasta situatie a personalului, care era similara celei din spitalul de psihiatrie din acelasi
land, punea autorititile in pozitia de a se ocupa de tulburarea psihica a reclamantului.

126. In ceea ce priveste ingrijirea speciali oferitd reclamantului pentru tulburarea sa psihica, Curtea
observa cd, In conformitate cu constatarea repetata a expertului W., Curtea Regionala a considerat ca este
esential ca reclamantului sd i se ofere un tratament pentru reducerea fanteziilor sadice si a libidoului, si
astfel a periculozititii sale. In conformitate cu acea constatare, instanta [...] a dispus ca administratia
Centrului Rosdorf si 1i ofere reclamantului un astfel de tratament in termen de 3 luni [...]. In planul de
tratament al Centrului Rosdorf pentru reclamant s-a mai consemnat [...] cd acestuia din urma i s-a oferit
periodic si in mod repetat un astfel de tratament. [...].

127. Curtea observa, de asemenea, ca din planul de tratament al Centrului Rosdorf reiese ca reclamantul
a fost incurajat cu succes sa participe, in perioada iulie 2013 — august 2014, la terapia in grup conceputa sa
impiedice detinutii sd revind la consumul excesiv alcool. De asemenea, i s-au acordat citeva permisiuni de
iesire din centru sub escorta si a participat periodic la sesiunile in grup in care detinutii discutau experientele
lor din timpul iesirii din centru in perioada respectiva. In plus, cel putin la inceputul perioadei in litigiu,
reclamantul a avut, la fiecare doua sdptdmani, intalniri de motivare cu un psiholog si a participat la intalniri
saptamanale ale grupului rezidential, insé ulterior a decis sd nu mai participe la acestea.

128. Dupa ce a evaluat conditiile specifice de detentie a reclamantului in Centrul pentru Persoane
Internate Medical Rosdorf si, In special, tratamentul oferit acestuia pentru tulburarea sa psihicd, Curtea
considera ca a existat o schimbare substantiala in ingrijirea medicala si terapeutica care i-a fost oferita
reclamantului ulterior transferarii sale in centrul respectiv. Curtea este convinsa ca reclamantului i s-a oferit
mediul terapeutic adecvat pentru o persoana privaté de libertate ca pacient care suferd de o tulburare psihica
si astfel a fost detinut intr-o institutie adecvata pentru privarea de libertate a acestor pacienti.”

33. In cauza Lorenz impotriva Austriei (nr. 11537/17, 20 iulie 2017), Curtea a constatat ci
detentia reclamantului in sectia unui penitenciar pentru delincventii cu boli psihice nu era in
conformitate cu art. 5 § 1 lit. e), intrucat autoritatile nu au analizat daca reclamantul ar trebui sa
fie transferat intr-o sectie similara dintr-un alt penitenciar — singura institutie capabila sa asigure
terapia speciald necesard pentru pregatirea acestuia pentru punerea in libertate. Aceasta a
declarat urmatoarele:

,,61. In primul rand, Curtea va examina daci reclamantului i s-a oferit posibilitatea de a primi
tratamentul si pregitirea necesare pentru punerea in libertate, care, potrivit instantelor nationale,
puteau fi furnizate doar in Penitenciarul Mittersteig-Viena [...] [...] Mai mult, atunci cind au de-a face cu
delincventi care sufera de tulburiri psihice, autoritatile au obligatia de a face eforturi pentru a
pregiti persoanele in cauzi pentru punerea lor in libertate, de exemplu prin oferirea de stimulente

aprilie 2012; S. impotriva Germaniei, nr. 3300/10, pct. 97-99, 28 iunie 2012; si Glien impotriva Germaniei, nr.
7345/12, pct. 93-96, 28 noiembrie 2013.
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pentru continuarea terapiei, cum ar fi transferul intr-o institutie in care pot beneficia efectiv de tratamentul
necesar sau prin acordarea anumitor privilegii, daca situatia permite acest lucru (a se face comparatia si
deosebirea cu Rangelov, pct. 98 in fine, citata anterior).

[..]

64. Curtea concluzioneaza din cele de mai sus cd administratia penitenciarului a ignorat, de-a lungul mai
multor ani, necesitatea evidentd — mentionatd in mod clar 1n deciziile instantelor nationale — ca reclamantul
sa fie transferat la Penitenciarul Mittersteig-Viena pentru a primi tratamentul corespunzator si pentru a fi
pregatit pentru o eventuald punere in libertate, chiar daca, incepand cu 2009 cel tarziu, autoritatile ar fi putut
si ar fi trebuit sa fie avertizate cu privire la faptul cd aceasta era singura institutie in care reclamantul putea
sa primeasca un astfel de tratament. Desi reclamantul a refuzat s mai faca terapie, acesta a cerut luarea de
masuri pentru punerea sa in libertate. Astfel, autorittilor le revenea sarcina de a géasi o modalitate de a
depasi acest blocaj evident si de a examina problema transferului reclamantului in acel penitenciar.

65. Asadar, intrucat autoritatile nu au examinat, in cadrul procedurii de recurs, problema transferarii
reclamantului la Penitenciarul Mittersteig-Viena, detentia reclamantului nu era in conformitate cu cerintele
de legalitate prevazute la art. 5 § 1 lit. ¢) din Conventie.”

34. Cauza Papillo impotriva Elvetiei (nr. 43368/08, 27 ianuarie 2015), demonstreaza ca si un
penitenciar obignuit poate fi considerat o institutie adecvata, daca poate sia ofere ingrijiri
adecvate. Initial, reclamantul a fost internat intr-o clinica de psihiatrie, dar, intrucat a refuzat sa
urmeze tratamentul, a fost privat de libertate. In timpul detentiei sale, a primit ingrijiri care au
condus la imbunititirea stirii sale, permitand punerea sa in libertate. In fata Curtii, reclamantul
a sustinut ca Ingrijirile pe care le primise in Inchisoare aratau ca respectiva inchisoare nu era o
institutie adecvata. Curtea nu a fost de acord:

,48. In spetd, in timpul detentiei sale, reclamantul a beneficiat de consultatii medicale periodice si de un
tratament cu neuroleptice (antipsihotice). Acest tratament a condus la stabilizarea starii sale de sanatate si,
ulterior, la punerea sa in libertate la 25 ianuarie 2007. Prin urmare, Curtea considera ci ingrijirile de
care a beneficiat reclamantul in timpul detentiei sale pot fi considerate adecvate (a se vedea, a
contrario, Claes impotriva Belgiei, citata anterior, pct. 116).

49. Prin urmare, Curtea constata ca detentia reclamantului in perioada 30 martie 2006 - 25 ianuarie 2007 a
fost in conformitate cu scopul art. 5 § 1 lit. e). ”

E. Institutii de psihiatrie

35. Desi spitalele de psihiatrie sunt, prin definitie, institutii adecvate pentru detentia
persoanelor care sufera de tulburari psihice, Curtea a subliniat totusi necesitatea asigurarii unui
tratament adecvat. In cauza Frank impotriva Germaniei (dec.) (nr. 32705/06, 28 septembrie
2010), in care reclamantul a fost internat intr-un spital de psihiatrie ulterior achitarii sale, Curtea
a subliniat ca:

»[...] pentru a nu priva persoanele internate intr-un spital de psihiatrie de sansa de a fi puse in libertate,
autoritatile nationale ar trebui sa se asigure ca orice astfel de internare este insotitii de masuri terapeutice
eficiente si consecvente.”>

36. Incauza Klinkenbuss impotriva Germaniei (nr. 53157/11, 25 februarie 2016), reclamantul
a fost condamnat la 5 ani de inchisoare pentru diverse infractiuni, inclusiv infractiuni sexuale,
si a fost internat nevoluntar Intr-un spital de psihiatrie. El s-a plans ca detentia sa continua timp
de peste 28 de ani, fara sa i se mai ofere vreun tratament, a constituit o incalcare a art. 5. Intrucat
reclamantul a fost condamnat, Curtea a examinat aceastd plangere in temeiul art. 5 § 1 lit. a)
din Conventie. Acesta a observat, mai general, ca:

34 In ceea ce priveste faptele cauzei, Curtea a constatat ci detentia reclamantului a fost justificata in temeiul art. 5
§ 1 lit. e), intrucat reclamantului i s-au administrat diferite forme de tratament si totusi punerea in libertate a
acestuia nu a putut fi dispusa deoarece nu a facut suficiente progrese in urma terapiei si, prin urmare, era expus
riscului de recidiva in cazul in care ar fi fost eliberat.
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,47. Decizia de a nu pune in libertate un detinut poate deveni incompatibild cu obiectivele hotararii
judecatoresti de internare medicald a persoanei in cauza, pronuntate de instanta in cauza, atunci cand
persoana respectiva a fost arestatd preventiv si, ulterior, internata medical, deoarece exista riscul ca aceasta
sa recidiveze, dar, in acelasi timp, persoana respectiva este lipsiti de mijloacele necesare, cum ar fi o
terapie adecvati, pentru a demonstra ci nu mai este periculoasa (a se vedea Ostermiinchner impotriva
Germaniei, nr. 36035/04, pct. 74, 22 martie 2012; si H.W. impotriva Germaniei, nr. 17167/11, pct. 112, 19
septembrie 2013).”

37. In ceea ce priveste tratamentul din aceastd cauza, Curtea a declarat urmatoarele:

,,51. In acest context, Curtea ia notd de argumentul reclamantului potrivit ciruia acesta nu mai primea niciun
tratament si, prin urmare, a fost privat de orice sansa a unei vieti in afara penitenciarului. Aceasta reitereaza
faptul ca neacordarea unui tratament adecvat unei persoane private de libertate din cauza periculozitatii
sale, permitdndu-i astfel persoanei in cauza sa demonstreze cd nu mai este periculoasd, poate duce la
incompatibilitatea deciziei de a nu pune 1n libertate detinutul In cauza cu obiectivele hotdrarii judecatoresti
de internare medicald a acestuia, pronuntate de instanta in cauza (a se vedea supra, pct. 47). [...]

53. Curtea subliniazd ca scopul detentiei reclamantului intr-un spital de psihiatrie, o masura educativa si
preventiva, nu era doar acela de a proteja populatia impotriva acestuia, atat timp cat reprezenta un pericol
din cauza bolii sale; detentia avea, de asemenea, ca scop sa ii furnizeze reclamantului tratamentul necesar
pentru a-si Imbunatati starea de sanatate si, astfel, pentru a-i permite reabilitarea. [...]

54. Prin urmare, era esential ca reclamantului si i se ofere in continuare un tratament adecvat, menit
sd reduci pericolul pe care il reprezenta acesta pentru populatie. Avand in vedere probele de care
dispune, Curtea este convinsa ca aceasta conditie a fost indeplinita in timpul detentiei reclamantului de la
momentul respectiv. in fapt, reclamantul nu a contestat faptul ci i s-a oferit tratamentul considerat in mod
rezonabil necesar de catre instantele nationale, si anume o terapie sexuald, si a confirmat ca refuzase sa
reinceapa un astfel de tratament. Rezultd ca decizia instantelor interne de a nu-1 pune in libertate pe
reclamant a fost conformad cu obiectivele hotararii judecatoresti de internare medicald, pronuntate de
instanta din prezenta cauza.”

38. In cele din urma, trebuie subliniat ca, chiar si in afara contextului detentiei alienatilor, pot
aparea probleme in temeiul art. 5 § 1 lit. a) in cazul persoanelor care sunt detinute doar din
cauza riscului pe care il reprezinta pentru populatie, atunci cand nu existd masuri, instrumente
sau institutii speciale, menite sd reduca pericolul pe care il reprezintd acestea si, astfel, sa
limiteze durata detentiei lor.>> De asemenea, este interesant de remarcat faptul ci notiunea de
legalitate a detentiei in scopul educatiei sub supraveghere, in conformitate cu art. 5 § 1 lit. d),
impune ca aceastd masura privativa de libertate ,,sa fie pusa in aplicare intr-o institutie adecvata,
care dispune de resursele ce se impun pentru indeplinirea obiectivelor educationale si a
cerintelor de siguranti necesare.”®

CONCLUZIE

39. Prezentarea generald de mai sus demonstreaza ca, in prezent, existd o legaturad stransa
intre legalitatea detentiei persoanelor alienate si tratamentul adecvat pentru starea lor psihica.
Spre deosebire de primele cauze in care s-a pronuntat Curtea, In care s-a considerat ca functia
terapeutica era, In esentd, irelevantd in sensul art. 5, este clar ca asigurarea unui tratament
adecvat a devenit, in prezent, o cerintd esentiala a notiunii mai largi de legalitate. Orice detentie
a persoanelor care suferd de tulburdri psihice trebuie sa aiba un scop terapeutic, menit sa le
vindece sau sd le Tmbunatateasca starea si sd reducd riscul pe care il pot reprezenta pentru
populatie sau pentru ele insele. Curtea a subliniat Tn mod constant ca persoanelor care sufera de

35 A se vedea James, Wells si Lee impotriva Regatului Unit, nr. 25119/09 si alte 2 cereri, pct. 194, 18 septembrie
2012, privind incapacitatea, din lipsa resurselor necesare, de a oferi detinutilor cursurile de reabilitare care erau
necesare pentru eliberarea lor.

36 A se vedea Blokhin impotriva Rusiei (MC), citatd anterior, pct. 167.
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tulburari psihice trebuie sa li se asigure un mediu adecvat medical, Insotit de masuri terapeutice
eficiente, In vederea pregatirii acestora pentru o eventuala punere in libertate.

40. Nivelul asistentei medicale acordate pacientilor cu tulburdri psihice trebuie sa depaseasca
nivelul ingrijirilor de baza. Simplul acces la personal medico-sanitar, consultarile si furnizarea
de medicamente nu este suficient pentru ca un tratament sa fie considerat adecvat si, prin
urmare, sa indeplineasca cerintele de la art. 5.

41. Pentru a stabili dacd o anumita institutie este adecvata in sensul art. 5 § 1 lit. e) Curtea
examineazd conditiile specifice de detentie din respectiva institutie, in special tratamentul
acordat unui detinut care sufera de o tulburare psihica. Prin urmare, este posibil ca o institutie
considerata a priori neadecvata (si anume, o structurd din cadrul unui penitenciar) sa poata fi
totusi consideratd adecvata, dacd oferd ingrijiri corespunzatoare. Si invers, este posibil ca o
institutie care pare adecvata prin definitie (adica o institutie de psihiatrie) sd nu furnizeze totusi
tratamentul necesar. Prin urmare, tratamentul adecvat este un element esential al notiunii de
»institutie adecvata”.

42. Lipsa resurselor nu este niciodata o scuza acceptabila pentru neacordarea unei asistente
medicale adecvate in temeiul art. 3 din Conventie. Aspectul resurselor poate fi luat in
considerare in temeiul art. 5 in cazul in care furnizarea terapiei/cursurilor este intarziata, dar o
astfel de intarziere nu poate fi semnificativa.
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