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Introducere și context 
Acest ghid oferă recomandări destinate responsabililor de elaborarea politicilor 

și factorilor de influență privind politicile din sistemul de justiție penală, care 

recunosc problemele de sănătate mentală a deținuților ca domeniu cheie de 

intervenție atât pe durata detenției, cât și după eliberare. 

Penitenciarele au devenit un loc de reținere a persoanelor a căror afecțiuni 

psihice și tulburări emoționale nediagnosticate și netratate reprezintă un 

obstacol în calea inițiativelor de reabilitare și pentru care penitenciarul nu este 

un loc în care pot beneficia de asistență și tratament. Nerecunoașterea 

adecvată a problemelor de sănătate mentală ale deținuților în cursul 

reintegrării acestora în societatea civilă înseamnă că infractorii ies din 

penitenciar cu dublul stigmat al sentinței la închisoare și al problemelor de 

sănătate mentală, exacerbând astfel factorii cunoscuți de recidivă și crescând 

probabilitatea revenirii acestora în închisoare. 

Studiile recente evidențiază o morbiditate ridicată cauzată de asocierea dintre 

bolile mentale și consumul de droguri, ducând la recidive și mortalitate 

prematură ulterior eliberării, iar studiile independente indică o prezență mai 

mare a afecțiunilor psihice în rândul deținuților decât în rândul populației 

generale. Indiferent dacă persoanele ajung la închisoare cu o afecțiune 

psihiatrică ce se agravează în timp sau dacă închisoarea este cauza, rezultatul 

este același: diagnosticarea și tratarea deținuților care suferă de tulburări de 

natură psihică prezintă beneficii pentru persoana în cauză, ceilalți deținuți și 

personalul din penitenciar în egală măsură. Chiar dacă se remarcă puncte 
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critice, instruirea din cadrul penitenciarelor este deficitară din punct de vedere 

al recunoașterii și al monitorizării psihologice. 

În lipsa diagnosticării problemelor de sănătate mentală și a sprijinului din 

partea comunității, foștii deținuți trebuie să depășească sau să gestioneze 

aceste situații singuri, înainte să înregistreze progrese în ceea ce privește 

măsurile de educare, formare și angajare (EFA), care sunt cruciale pentru o 

relocare eficientă. Consiliul European și Organizația Mondială a Sănătății 

recomandă continuarea informării și a educării pe teme de sănătate mentală și 

ulterior eliberării din penitenciar. 

Ghidul AWARE se bazează pe Manualul de Studiu elaborat în cadrul acestui 

proiect și oferă recomandări privind politicile și practicile de sprijinire a 

implementării instruirii în materie de conștientizare a aspectelor de sănătate 

publică în contextul penitenciarelor. Aceste recomandări au la bază literatura 

de specialitate, studiile efectuate în cadrul proiectului, consultarea experților, 

feedbackul părților interesate și contribuțiile valoroase ale specialiștilor care 

au participat la activitățile de formare AWARE.  
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Proiectul transnațional 
AWARE Erasmus+ 
AWARE - Procesul intersectorial de conștientizare a nevoilor de sănătate 

mentală în sistemul de justiție penală este un răspuns integrat de 

nediscriminare și incluziune socială a celor care suferă de pe urma dificultății 

și a stigmatului de a avea atât cazier penal, cât și probleme de sănătate 

mentală. 

Partenerii și colaboratorii AWARE au elaborat materiale de formare pentru cei 

care lucrează în sistemul de justiție penală și pentru comunitățile și familiile 

deținuților, pentru a le atrage atenția asupra acestor aspecte și pentru a oferi 

sprijin practic. Scopul acestor materiale este de a identifica punctele critice 

ale intervențiilor privind sănătatea mentală pe durata detenției și după 

eliberarea din închisoare și de a produce metode rezonabile și realiste pentru 

lucrătorii non-medicali din prima linie în vederea identificării, sprijinirii și 

trimiterii către specialiști. Obiectivele specifice sunt: 

 Diminuarea vidului creat între societatea civilă și persoanele care suferă 

de afecțiuni psihice în contextul justiției penale prin exprimarea 

înțelegerii reciproce și schimburi de expertiză 

 Punea la dispoziția celor care lucrează în penitenciare, în domeniul 

eliberării condiționate și în societatea civilă a unei metodologii gratuite 

de formare privind conștientizarea aspectelor de sănătate mentală în 

vederea îmbunătățirii rezultatelor celor din sistemul de justiție penală, 

inclusiv reducerea recidivelor 
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 Informarea și educarea familiilor și a comunităților cu privire la faptul 

că detenția exacerbează afecțiunile psihice, pentru ca acestea să poată 

identifica punctele critice și să sprijine deținuții după ce au fost eliberați 

din închisoare 

 

Recomandări privind 
politicile 
În procesul de elaborare și de implementare a politicilor sunt implicate 

categorii distincte de actori. 

În sensul acestui Ghid, responsabilii de elaborarea politicilor sunt entitățile cu 

putere de decizie și răspundere de la nivel național și european, implicate în 

elaborarea și implementarea politicilor: 

 Ministerul Justiției, Ministerul Sănătății și ministerele asociate, în funcție 

de contextul de la nivel național (și anume educație, protecție socială 

etc.) 

 Instituții guvernamentale implicate în implementarea politicilor de 

sănătate mentală/detenție/educație și formare 

 Autorități regionale și locale 

Factorii cu influență privind politicile (sau surse de politici) sunt instituțiile 

care pot oferi dovezi și pot contribui la baza de cunoștințe pentru dezvoltarea 

politicilor: 

 Administrația penitenciarelor și a eliberării condiționate 

 ONG-uri de justiție penală 

 Parteneri sociali 
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 Rețele naționale sau regionale de părți interesate 

 Sindicate și asociații de specialiști în justiție penală 

În cadrul acestui Ghid descriem probleme cheie care țin de punctele critice 

din sistemele noastre. Sugerăm o soluție și indicăm potențialul impact al 

respectivei soluții. Apoi prezentăm o concluzie cheie rezultată din studiile 

AWARE, pe care o considerăm reprezentativă pentru problema în cauză. Cu 

100 de răspunsuri din partea deținuților și 100 din partea angajaților și a 

părților interesate din fiecare țară parteneră, eșantionul din cadrul acestui 

studiu AWARE este prea mic pentru a trage concluzii cu privire la totalitatea 

deținuților sau a structurii de sprijinire a sănătății mentale din țara respectivă. 

Aceste concluzii pot fi însă analizate în contextul scopului: pot oferi informații 

pentru dezvoltarea unui instrument de formare în sănătate mentală într-un 

domeniu în care vocea utilizatorilor este subreprezentată. Pentru informații 

suplimentare, accesați www.awareproject.org 

 

Responsabilii de elaborarea politicilor 

 

1. Alinierea politicilor naționale de sănătate mentală în vederea 

includerii sprijinului și asistenței psihologice a deținuților. 

Problemă: O bună sănătate mentală reprezintă baza (re)integrării cu 

succes și a renunțării la comiterea de infracțiuni. Eterogenitatea 

incoerentă și complexă a politicilor naționale de sănătate mentală nu 

este compatibilă cu tratarea adecvată și practică a problemelor de 

natură psihică. 

Politicile de sănătate mentală existente la nivel național sunt deseori 

fragmentate și nu satisfac nevoile de natură psihică ale populației 

generale printr-o abordare uniformă, având ca rezultat o eterogenitate 

a accesului la asistență, sprijin și tratament. Drept urmare, unele 

categorii de persoane, cum ar fi deținuții, sunt lăsați deoparte și 

discriminați în ceea ce privește accesul la acest tip de servicii. În 
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momentul eliberării din închisoare, foștii deținuți se confruntă cu un 

dublu stigmat în sistem, care rămâne greu de abordat chiar și pentru cei 

mai experimentați specialiști. Dacă analizați cu atenție grupele 

cunoscute care necesită asistență psihologică specifică – precum minorii, 

persoanele peste 50 de ani, femeile – veți observa că situația este și mai 

gravă.  

Soluție: Politicile și/sau planurile de sănătate mentală trebuie să 

acopere nevoile de sănătate mentală ale deținuților. Accesul la 

evaluare, tratament și (dacă este necesar) trimitere la un specialist a 

persoanelor care suferă de tulburări psihice, inclusiv consumul de 

droguri, trebuie să fie o procedură clară și să facă parte din serviciile 

generale de sănătate disponibile tuturor deținuților. Serviciile de 

sănătate acordate deținuților trebuie să se ridice cel puțin la nivelul 

celor oferite comunității. 

Trebuie să existe o politică națională de sănătate mentală cu proceduri 

clare, prin care se identifică persoanele cu risc de a ajunge, care sunt 

deja sau care au fost în sistemul de justiție penală, ca grup specific, cu 

proceduri clare de evaluare și sprijin prin care se definește 

responsabilitate fiecărei părți interesate din ansamblul de justiție 

penală. 

Impact: O asistență psihologică de-a lungul parcursului unei persoane în 

sistemul de justiție penală ar putea îmbunătăți rezultatele utilizatorilor 

serviciilor și ar stopa recidivele. 

 

2. Dezvoltarea unui plan strategic național dedicat identificării și 

evaluării nevoilor de sănătate mentală din sistemul de justiție 

Studii AWARE: 50% dintre deținuți au beneficiat de un tip de 
asistență psihologică; două treimi dintre aceștia au afirmat că acest 
lucru i-a ajutat. Numai 12% au beneficiat însă de asistență și pe 
durata detenției, ȘI ulterior. 
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penală, cu includerea unei abordări multi-instituționale din partea 

părților interesate. 

Problemă: Toată lumea este implicată și afectată atunci când evaluarea 

și asistența psihologică deficitară duce la comiterea de infracțiuni, dar 

nicio instituție nu este responsabilă. Utilizatorul final nu are acces la 

Ministerul Sănătății din sistemul judiciar și nu își cunoaște deloc 

drepturile. 

Cooperarea multi-instituțională oferă o rețea de informații valoroase de 

dinainte de condamnare, pe durata sentinței și ulterior, care pot fi 

cruciale în procesul de reabilitare a deținuților. În fiecare stadiu al 

proiectului AWARE,  specialiștii și utilizatorii finali au insistat pe lângă 

sistemele de sănătate și justiție ca strategiile de asistență și de 

comunicare a datelor să fie armonizate. Specialiștii au subliniat 

existența deținuților recidiviști care nu rămân în închisoare, dar tot la 

închisoare ajung. Din acest punct de vedere cooperarea multi-

instituțională este vitală, pentru a se asigura că asistența psihologică 

începută în cadrul comunității este continuată și în penitenciare și 

pentru a avea o procedură clară de asistență care începe în penitenciar 

și/sau ca parte a serviciilor de eliberare condiționată și se continuă prin 

intermediul altor instituții și al societății. Deținuții nu își cunoșteau cu 

exactitate drepturile la tratament, și nici impactul pe care îl poate avea 

tratamentul asupra sentinței și a timpului petrecut în detenție. 

Administrația penitenciarelor și serviciile de eliberare condiționată  

depun eforturi pe durata sentinței unei persoane pentru a reduce la 

minimum probabilitatea de recidivism al deținuților, dar deținutul vine 

dintr-o comunitate și revine într-o comunitate, prin urmare o abordare 

unificată a (re)integrării cu succes este esențială pentru o viață lipsită 

de infracțiuni. O bună sănătate mentală reprezintă fundamentul unei 

(re)integrări de succes, ceea ce înseamnă că răspunderea trebuie 

repartizată tuturor părților relevante, cu un organism centralizat 

responsabil de coordonarea unor planuri strategice coerente pentru a 

asigura că organizațiile judiciare, poliția, serviciile de informații, 
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administrațiile locale, asociațiile locative, serviciile de asistență socială 

și organizațiile de voluntari își coordonează eforturile în mod eficient. 

Soluție: Pentru a reduce impactului sănătății mentale precare asupra 

infracțiunilor, politica națională de sănătate trebuie să definească un 

organism centralizat responsabil de coordonarea unor planuri strategice 

coerente între organizațiile judiciare, poliție, serviciile de informații, 

administrațiile locale, asociațiile locative, serviciile de asistență socială 

și organizațiile de voluntari. Utilizatorul trebuie să fie implicat în fiecare 

etapă de creare a acestui organism și trebuie concepute planuri 

strategice în vederea adaptării la noile amenințări și tratamente privind 

sănătate mentală. Utilizatorul final trebuie să fie informat sistematic cu 

privire la proceduri și drepturile pe care le are. 

Impact: O stabilire clară a sarcinilor și a responsabilităților înseamnă mai 

puțină muncă de negociere și transfer la nivelul specialiștilor, oferind 

mai mult timp utilizatorului final și oferindu-i o procedură mai ușor 

accesibilă. 

 

3. Alocarea de fonduri și resurse pentru a sprijini formarea în materie 

de sănătate mentală în penitenciare. 

Problemă: Nu există cursuri de formare standard și standardizate pentru 

personalul din penitenciare și de eliberare condiționată în materie de 

evaluare, asistență și tratament psihologic în cadrul sistemului judiciar. 

Lipsa generală de fonduri din sistemul judiciar duce la lipsă de personal 

și de materiale. 

Unul dintre 5 deținuți care a participat în studiul AWARE a afirmat că a 

solicitat, dar nu am primit asistență psihologică în penitenciar. Multe 

penitenciare din Europa se confruntă cu resurse financiare, umane și 

Studii AWARE: 40% dintre deținuți au afirmat că nu utilizează 
serviciile de sănătate mentală deoarece se tem de lipsa 
confidențialității. 49% consideră că informațiilor privind sănătatea 
mentală vor fi folosite împotriva lor. 
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materiale reduse. Atunci când penitenciarele duc lipsă de personal, 

administratorii aplică regimuri restricționate, deținuții petrecând mai 

mult timp în celule, ceea ce îngreunează și mai mult accesul deținuților 

la servicii de sănătate mentală și crește probabilitatea ca aceștia să aibă 

nevoie de astfel de servicii. Presiunile asupra angajaților pot îngreuna 

identificarea de către gardieni a stării de sănătate mentală a deținuților, 

cu atât mai mult cu cât nu au fost instruiți cu regularitate pentru a 

înțelege afecțiunile psihice. Pe de altă parte, asistența psihologică în 

general nu este inclusă în finanțarea asistenței medicale generale și 

alocarea de resurse, cu o diferențiere redusă sau zero în ceea ce privește 

implicațiile unei abordări a sănătății mentale (formarea personalului, 

infrastructura, tratamentul, sistemul de sprijin etc.). 

Soluție: O strategie națională și coerentă de sănătate mentală în cadrul 

sistemului judiciar trebuie să includă o formare standard a tuturor 

angajaților din instituțiile implicate și a părților interesate care oferă 

sprijin anterior, pe durata și ulterior detenției. Trebuie convenite linii 

directoare minime pentru resursele financiare și umane implicate în 

serviciile de sănătate mentală din penitenciare. 

Impact: Chiar și fără fonduri sau personal suplimentar, o procedură 

solidă convenită de toate părțile interesate din sistemul judiciar, ca 

parte a formării tuturor angajaților din cadrul organizațiilor, și 

comunicată tuturor deținuților va reduce discrepanțele dintre situația 

curentă și îmbunătățirile politicilor propuse. 

 

4. Promovarea drepturilor deținuților și îmbunătățirea condițiilor de 

detenție. 

Studii AWARE: 62% dintre persoanele chestionate au răspuns că nu au 
beneficiat de formare teoretică sau practică privind modul de 
abordare a sănătății mentale a deținuților. 60% dintre angajații 
penitenciarelor au afirmat că practicile de evaluare și diagnosticare 
a pacienților există, dar 2 din 3 angajați susțin că deținuții nu sunt 
evaluați psihologic când intră în detenție. 
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Problemă: Drepturile omului nu sunt întotdeauna explicite în legislația 

națională, ceea ce permite lacune, interpretări și neclarități privind 

organismele statutare responsabile. Aceste drepturi nu sunt comunicate 

deținuților sau familiilor acestora, ceea ce înseamnă că părțile 

interesate cheie nu cunosc facilitățile la care sunt îndreptățite și 

impactul pe care l-ar avea respectivele facilități asupra sentinței penale. 

Nu există recomandări privind supravegherea sănătății mentale în 

sistemele de justiție penală. 

Toți deținuții, inclusiv cei cu afecțiuni psihice, au dreptul să fie tratați 

cu umanitate și cu respectarea demnității ca ființe umane. În plus, 

condițiile de arest din închisori trebuie să fie conforme standardelor 

drepturilor omului. Legislația privind sănătatea mentală poate fi un 

instrument puternic de protecție a drepturilor persoanelor cu tulburări 

psihice, inclusiv deținuții, dar în multe țări legislația privind sănătatea 

mentală este învechită și nu abordează nevoile de ordin psihic ale 

deținuților. 

Elaborarea de prevederi legale care abordează aceste nevoi trebuie să 

implice utilizatorii serviciilor pentru a implementa în mod eficient 

drepturile deținuților. Aceste drepturi includ dreptul la tratament și 

asistență de calitate, dreptul de a refuza tratamentul, dreptul de a 

contesta deciziile de tratament coercitiv, dreptul la confidențialitate, 

dreptul la protecție împotriva discriminării și violenței și dreptul la 

protecție împotriva torturii și a altor tratamente abuzive, inumane și 

degradante (inclusiv utilizarea abuzivă a izolării, a mijloacelor de 

imobilizare și a medicației, precum și experimentele științifice sau 

medicale fără consimțământ), dar nu numai. Legislația trebuie să ofere 

protecție procedurală deținuților cu afecțiuni psihice în cadrul sistemului 

de justiție penală egală cu cea acordată celorlalți deținuți. Protejarea, 

prin legislație, a altor drepturi fundamentale ale deținuților, cum ar fi 

condiții de trai acceptabile, o calitate corespunzătoare a mâncării, acces 

în aer liber, activități constructive și contactul cu familia contribuie în 

mare măsură la promovarea unei bune sănătăți mentale. Acestea trebuie 
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să fie comunicate deținutului și familiei acestuia în mod clar și trebuie 

inclusă și o componentă de feedback. 

Soluție: Legislația care permite unui organism să supravegheze 

implementarea asistenței medicale în materie de sănătate mentală în 

justiție și să coordoneze asistența și formarea trebuie să fie 

fundamentată explicit pe prevederi legale naționale care asigură dreptul 

deținuților la servicii de sănătate mentală. Aceste drepturi și legislația 

aferentă trebuie să fie comunicate clar tuturor părților interesate. Acolo 

unde acestea nu există, AWARE recomandă oficial stabilirea de 

inspectorate/observatoare ale penitenciarelor și ca evaluarea, asistența 

și tratamentul psihologic să reprezinte criterii definite. 

Impact: O legislație bine structurată bazată pe implicarea utilizatorilor 

va economisi timp și resurse, oferind claritate operațională furnizorilor 

și părților interesate existente. Colaborarea cu un observator recunoscut 

la nivel național ar oferi legiuitorilor un feedback mai consecvent și mai 

coerent. 

 

5. Sprijinirea personalului din penitenciare și de eliberare 

condiționată, crearea unei infrastructuri de formare asociată 

consilierii la locul de muncă. 

Problemă: Personalul de organizare a serviciilor de poliție, judiciare, 

din penitenciare și de voluntariat lucrează cu același deținut dar nu 

beneficiază (sau cel puțin nu toți) de aceeași (sau orice formă de) 

formare în materie de sănătate mentală. Discrepanțele sunt un mare 

minus. Nu există o coerență în limbaj, cunoștințe procedurale sau 

înțelegere în penitenciare și în afara acestora. Nu se asigură nici fonduri 

Studii AWARE: 56% dintre părțile interesate implicate în proiectul 
AWARE au afirmat că sistemul penitenciar tratează fiecare deținut 
pe baza caracteristicilor personale și a problemelor de sănătate 
mentală, dar 1 din 5 a observat cazuri de deținuți care nu au primit 
asistența psihologică pe care au solicitat-o. 
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suficiente pentru asigurarea formării. Dacă există consiliere la locul de 

muncă în penitenciare, deseori nu se recurge la aceste servicii din cauza 

stigmatizării. 

În prezent, nu există o abordare uniformă a formării personalului din 

penitenciare în recunoașterea, asistarea sau tratarea problemelor de 

sănătate mentală ale deținuților. Indiferent de procedura de asistență 

medicală în materie de sănătate mentală existentă în diferite 

penitenciare, formarea și sprijinul în conștientizarea aspectelor de 

sănătate mentală sunt necesare pentru toți angajații din penitenciare, 

în special în cazul gardienilor, pentru a-i ajuta să identifice deținuții cu 

risc de dezvoltare a afecțiunilor psihice și care suferă deja de tulburări 

psihice, precum și să răspundă în mod corespunzător la nevoile acestor 

deținuți. Nu există o abordare uniformă nici în cazul personalului de 

eliberare condiționată și din sectorul de voluntariat care contribuie la 

pregătirea pentru eliberare, eliberarea în sine și măsurile comunitare. 

Fără această formare standardizată, axată pe oameni, pentru persoanele 

care contribuie la sprijinirea deținuților, colegii nu pot discuta, evalua 

și implementa prevederile privind sănătatea mentală, chiar și atunci 

când acestea există. 

Personalul din penitenciare îndeosebi se confruntă cu consecințele 

problemelor de sănătate psihică în fiecare zi, de la agresiune la 

autovătămare și suicid. Formarea pe bază de aptitudini pentru angajații 

din penitenciare trebuie să fie asociată cu accesul sporit și nestigmatizat 

la consiliere la locul de muncă. 

Soluție: Este necesară asigurarea de calificare suplimentară a 

angajaților din penitenciare, precum și o finanțare mai consistentă a 

posturilor care acoperă problemele de sănătate mentală ale deținuților, 

nu numai la nivel de comportament (prin consum de droguri), ci și la 

nivel psihologic, asigurând persoane care au timpul și resursele necesare 

pentru a asculta nevoile psihologice reale ale deținuților, chiar și atunci 

când nu sunt însoțite și de astfel de comportamente. Trebuie elaborate 

standarde mai bune de control și evaluare și trebuie actualizate 
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metodele arhaice de diagnosticare, acestea nemaifiind adecvate și 

adaptate la mediul din penitenciarele zilelor noastre. 

Formare multi-instituțională standardizată pentru ca TOATE părțile 

interesate din justiția penală să poată recunoaște problemele de 

sănătate mentală și să ofere primul răspuns și servicii de trimitere către 

specialiști. Promovarea „campionilor” locali în materie de sănătate 

mentală în penitenciare și serviciile de eliberare condiționată, care pot 

contribui cu cunoștințe privind noile amenințări și tratamente, dar și 

potențiale bune practici pentru administratorii judiciari. 

Impact: Asigurarea de fonduri pentru formare multi-instituțională 

standardizată pentru ca TOATE părțile interesate din justiția penală să 

poată recunoaște problemele de sănătate mentală și să ofere primul 

răspuns și servicii de trimitere către specialiști ar putea a) economisi 

resursele medicale pe termen lung, b) ajuta la păstrarea personalului cu 

experiență și c) ajuta în prevenirea detențiilor nenecesare 

 

Factorii de influență privind politicile 

 

6. Promovarea unei culturi a conștientizării aspectelor de sănătate 

mentală și colaborarea cu cadrul de justiție penală. 

Problemă: Informațiile despre sănătatea mentală sunt cruciale pentru 

personalul din penitenciare și de eliberare condiționată, dar și 

Studii AWARE: Jumătate din angajații implicați în proiectul AWARE 
din penitenciare au afirmat că rareori au fost martorii unei sinucideri 
sau tentative de sinucidere a unui deținut, dar un procent alarmant 
(20%) au afirmat că aceste situații sunt frecvente. 1 din 10 deținuți 
incluși în studiile AWARE (11%) s-a gândit să își facă rău (toți 
respondenții au fost bărbați). 
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informațiile pentru deținuți, partenerii și familiile lor, și anume ce 

înseamnă o bună sănătate mentală, ce drepturi au, la ce se pot aștepta 

să se întâmple în închisoare, cum pot solicita ajutor psihologic atunci 

când consideră că au nevoie și cum ar decurge acest proces. A ști cum să 

identifici și să răspunzi la problemele de sănătate mentală și cum să ajuți 

pe cineva să parcurgă o procedură clară, între colegi cu un nivel egal de 

cunoștințe. 

Soluție: Un serviciu AWARE pentru penitenciare și eliberare condiționată 

constă în a asculta, informa, răspunde și crea legături cu utilizatorii finali 

și cu organizațiile din afara închisorilor care pot sprijini activitățile de 

care știm că au nevoie deținuții pentru bunăstarea lor (contact cu familia 

și partenerii, contact susținut cu organizațiile din exterior). Personalul 

va fi instruit să identifice și să răspundă solicitărilor de ajutor psihologic, 

iar deținuților și foștilor infractori li se va arunca un „colac de salvare” 

atunci când au cea mai mare nevoie. 

Impact: Persoanele care suferă de afecțiuni psihice din sistemul de 

justiție penală sunt identificați rapid, filtrându-i pe cei care pot fi tratați 

mai bine în afara penitenciarului și permițând personalului din 

penitenciar și de eliberare condiționată să se axeze pe măsurile de 

reintegrare cu succes. 

 

7. Studiile și dovezile privind aspectele de sănătate mentală din 

sistemul de justiție penală să formeze baza unei legislații eficiente 

și adaptate la nevoi. 

Problemă: Studiile reprezentative și la scară largă privind problemele 

de sănătate mentală ale deținuților sunt fragmentate și eterogene, cu 

puține dovezi în funcție de țară. Acest studiu reprezentativ indică însă 

Studii AWARE: O mare majoritate a deținuților (85%) au afirmat că 
ar apela la familie/partener dacă se simt deprimați sau triști. Pe de 
altă parte, majoritatea angajaților din penitenciar au presupus că 
deținuții ar apela mai întâi la psihologii din penitenciar sau la 
personalul de asistență medicală sau socială. 
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să nevoile specialiștilor și ale utilizatorilor sunt similare și omogene în 

statele membre partenere. Elaborarea de măsuri adaptate și bazate pe 

dovezi și implementarea de intervenții eficiente care să îi ajute pe 

utilizatori să treacă prin sistemul de justiție penală reprezintă o 

provocare. Cea mai mare problemă este faptul că, chiar și în același 

context național, jurisdicțiile individuale și serviciile statutare care 

operează separat aplică metode, măsuri și terminologii diferite de 

raportare a datelor privind starea de sănătate mentală din penitenciare. 

Eterogenitatea datelor reprezintă și un obstacol în stabilirea de 

standarde armonizate de asistență și sprijin psihologic acordat 

deținuților. 

Soluție: Pentru a genera studii, analize și comparații de date relevante 

în materie de aspecte de sănătate mentală în penitenciare, trebuie 

elaborat și adoptat un set de standarde de colectare a datelor din 

întregul sistem de justiție penală dintr-o țară. Acestea trebuie să includă 

metode de cuantificare și raportare a măsurilor adoptate în toate 

penitenciarele din statele membre UE, ca prim pas, și ar fi putea fi 

sprijinite prin funcțiile unui inspectorat sau observator independent al 

penitenciarelor. 

Impact: Această nevoie de schimbare oferă legiuitorilor o oportunitate 

de a studia și de a face modificări informate ale politicilor în baza 

evaluărilor costurilor și a beneficiilor sociale, antrenând rezultate 

îmbunătățite pentru deținuți, angajați, familii și comunități. 

 

8. Promovarea instruirii minime a personalului din penitenciare în 

ceea ce privește problemele de sănătate mentală ale deținuților. 

Problemă: Dovezile rezultate din studiile noastre și feedbackul din 

partea specialiștilor arată că deținuții preferă să apeleze la un prieten 

sau la un membru al familiei pentru sprijin în cazul unei tulburări psihice,  

mai degrabă decât să ceară ajutor de la angajații penitenciarului. Acest 

aspect se datorează în mare măsură capacității limitate a personalului 

din penitenciare de a recunoaște afecțiunile psihice și de a oferi un nivel 
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minim de sprijin deținuților. Această problemă poate fi soluționată prin 

implementarea de cerințe minime de pregătire de bază a angajaților din 

închisori pentru a oferi prim ajutor psihologic. Toți angajații din justiția 

penală și părțile interesate necesită informații privind modul de 

recunoaștere a unei nevoi de sprijin psihologic, indiferent că este vorba 

de colegi sau de deținuți. 

Soluție:  Pe lângă Manualul de formare AWARE axat pe penitenciare și 

eliberare condiționată, Organizația Mondială a Sănătății publică un 

material general intitulat  „Prim ajutor psihologic: Ghid pentru asistenți 

comunitari”, disponibil în 30 de limbi, care acoperă primul ajutor 

psihologic, tratând acordarea de ajutor și sprijin umanitar și practic 

semenilor noștri care se află în situații de criză. Lucrarea se adresează 

celor ce sunt puşi în situaţia de a ajuta alte persoane și prezintă pașii 

clari de sprijinire a celor care se află într-o situație dificilă și de îngrijire 

a propriei persoane și a colegilor. Ghidul OMS oferă un cadru pentru a 

sprijini oamenii respectându-le demnitatea, cultura şi abilităţile. 

Impact: O mai bună fidelizare a personalului este un posibil rezultat 

direct al instruirii angajaților din penitenciare și de eliberare 

condiționată privind abilitățile psihologice și al asigurării de resurse 

esențiale care să permită utilizatorilor de servicii să se concentreze mai 

mult pe reabilitare. 

 

9. Schematizarea resurselor existente pentru a crea o bază de 

cunoștințe privind sistemul de sprijin din penitenciare și 

comunități în vederea tratării problemelor de sănătate mentală a 

deținuților. 

Studii AWARE: Studiul AWARE pare să sugereze că, spre deosebire de 
angajații din penitenciare și de eliberare condiționată, lucrătorii din 
ONG-uri dispuneau de instruire corespunzătoare, cunoștințe teoretice 
și expertiză, ceea ce îi face posibili candidați pentru transmiterea de 
cunoștințe și bune practici personalului din penitenciare. 
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Problemă: Formarea și dedicarea de personal pentru a crea legături 

între penitenciar, eliberare condiționată și servicii juridice, pe de o 

parte, și familii și grupurile din comunitățile locale, de pe altă parte. 

Organizațiile din exterior pot oferi sprijin grupurilor speciale (cum ar fi 

tinerii, femeile, persoanele peste 50 de ani, cetățenii străini și 

comunitatea LGBTQ) și pot acționa pentru a preveni sau reduce efectele 

problemelor legate de sănătatea mentală, consumul de droguri sau 

bunăstarea. Țineți cont de faptul că deținuții cer ajutor mai întâi de la 

parteneri și prieteni și asigurați un cadru mai larg de sprijinire a 

familiilor, copiilor și partenerilor deținuților. Informați deținuții și 

familiile lor cu privire la drepturile pe care le au și asigurați-le mijloace 

de feedback privind practicile bune, dar și cele greșite. Această 

comunitate este o parte esențială a ansamblului de sănătate mentală și 

bunăstare. Creați o legătură între penitenciar și organizațiile care oferă 

sprijin familiilor care au un membru în închisoare, celor care au 

probleme cu consumul de droguri sau care oferă ajutor practic în cazul 

problemelor de natură financiară, locativă sau școlară. 

Soluție: Încurajați relațiile cu familiile și grupurile din comunitățile 

locale, specializându-vă pe probleme de sănătate mentală, consum de 

droguri sau bunăstare sau oferind un cadru mai larg de sprijin pentru 

familiile, copiii sau partenerii deținuților.  

Impact: Familia și comunitatea sunt o componentă esențială a terapiei. 

Formarea personalului cu care să lucrați și pe care să îl implicați în 

activitatea penitenciarelor și de eliberare condiționată ar putea 

îmbunătăți rezultatele utilizatorilor serviciilor și ar putea ușura munca 

personalului. 

 

 

Studii AWARE: 55% dintre respondenții studiului AWARE din 
penitenciare consideră că sunt o dezamăgire și că și-au decepționat 
familiile (55%). 28% consideră că terapia este numai pentru bolnavii 
psihic. 
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Recomandări privind 
practicile 
 
Recomandările de practici din cadrul acestui ghid se adresează tuturor 

jucătorilor cheie din sistemul de justiție penală cu rol în promovarea, 

elaborarea și furnizarea instruirii în materie de conștientizare a aspectelor de 

sănătate mentală. Acestea reprezintă „mici” pași care, în asociere cu măsurile 

prevăzute de politici, pot crea o schimbare imediată în sistem. Printre jucătorii 

cheie cărora li se adresează aceste recomandări se pot număra: 

 Administrația penitenciarelor și a eliberării condiționate 

 Organisme publice de formare 

 Instituții de învățământ 

 ONG-uri 

 Sindicate 

 Rețele și asociații profesionale  

Cele 11 recomandări prezentate în cele ce urmează reprezintă rezultatul 

feedback-ului și consultărilor cu personalul din penitenciare, experți și alte 

persoane interesate cheie. Mesajul pe care dorim să îl promovăm este că 

fiecare dintre noi poate în orice moment să contribuie la obținerea nivelului 

dorit de conștientizare a stării de sănătate mentală a deținuților, prin mici 

acțiuni și o atitudine pozitivă, axându-ne mai degrabă pe ceea ce putem face, 

și nu pe deficiențele și dificultățile din sistem. 

Anexa de la sfârșitul acestui capitol oferă un cadru de reflecție asupra 

dinamicii problemelor de sănătate mentală din justiția penală și ne permite să 

identificăm mai ușor problemele cheie și potențialele soluții. Implementând 

oricare dintre recomandările de practică de mai jos, acest cadru de reflecție 

poate servi drept un instrument util de clarificare a situației pe care dorim să 

o abordăm, nefiind sub nicio formă limitat la întrebările incluse, ci încurajând 
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utilizarea acestuia ca punct de plecare a reflecției și adăugarea de orice alte 

întrebări relevante într-un context specific.  
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1. Promovarea Ansamblului de reguli minime ale Națiunilor Unite pentru 

tratamentul deținuților (Regulile Nelson Mandela) și a Regulilor de la 

Bangkok pentru tratamentul femeilor deținute 

 
Ambele sunt disponibile în toate cele șase limbi ONU. 
 
Promovarea drepturilor deținuților, precum și a tratamentului și a 

condițiilor decente pe durata detenției. Facilitarea respectării acestor 

reguli de către personalul din penitenciare prin includerea de informații 

în activitățile de formare, campanii de informare și de conștientizare, 

materiale promoționale etc. Punerea la dispoziția tuturor angajaților din 

penitenciare a abilităților și a mijloacelor de îndeplinire a sarcinilor lor 

complexe în mod profesionist și caracterizat de respect. 

2. Invitarea părților interesate din afară: Crearea și susținerea unui 
inspectorat/observator independent național în materie de sănătate 
mentală 
Exemplu: Comisii independente de monitorizare (imb.org.uk) 

Exemplu: Asociația Internațională de Psihologie Corecțională și Judiciară 
Exemplu: Inițiativa privind politicile din penitenciare, secțiunea 
Sănătatea mentală 

Membri independenți ai inspectoratului/observatorului penitenciarelor 

ar monitoriza viața de zi cu zi a penitenciarului alocat, asigurându-se că 

se respectă standardele corespunzătoare de îngrijire a deținuților cu 

probleme de sănătate mentală. Membrii ar avea acces nerestricționat la 

penitenciarul sau centrul de detenție local în orice moment și ar discuta 

cu orice deținut, la cerere. De asemenea, membrii inspectoratului/ 

observatorului ar juca un rol important în gestionarea problemelor din 

instituție, iar deținuții ar putea solicita, în mod confidențial, o întâlnire 

cu un membru al inspectoratului/observatorului. 

3. Implicarea utilizatorilor serviciilor în aplicarea măsurilor de sănătate 

mentală în penitenciare și pe durata eliberării condiționate. 

Ca urmare a experiențelor lor directe cu aceste servicii, utilizatorii știu 

cel mai bine ce funcționează – și ce nu. 
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Exemplu: Utilizatorii de servicii de eliberare condiționată din 

UK, descărcare (revolving-doors.org.uk) 

Implicarea utilizatorilor de servicii este esențială în derularea eficientă 

a serviciilor din penitenciare și de eliberare condiționată. Oportunitatea 

utilizatorilor de servicii de a-și spune părerea și de a contribui în domenii 

precum elaborarea și monitorizarea serviciilor aduce multe beneficii. 

Astfel, serviciile pot răspunde nevoilor utilizatorilor, părerea acestora 

poate fi auzită și abilitățile lor pot fi îmbunătățite. Asumarea unui rol 

activ în comunitate și a măsurilor de responsabilitate îi poate ajuta să 

nu mai comită infracțiuni. 

4. Promovarea sănătății în închisori este o componentă a sănătății 

publice. 

Exemplu Sănătatea în penitenciare, un ghid OMS privind elementele 

fundamentale ale sănătății în penitenciare 

O bună sănătate în penitenciare aduce beneficii considerabile, prevenind 

răspândirea bolilor și promovând sănătatea prin conștientizarea 

acțiunilor pe care fiecare le poate întreprinde pentru a-și menține 

propria sănătate și bunăstare, precum și a celorlalți. În plus, poate 

contribui la îmbunătățirea stării de sănătate a comunităților și, în 

consecință, a tuturor persoanelor. Alocați timp în penitenciare pentru 

promovarea unor stiluri de viață mai sănătoase, cu un mai bun control al 

fumatului și consumului de alcool și chiar al violenței în relațiile 

interpersonale. 

5. Începeți formarea părților interesate din penitenciare, servicii de 

eliberare condiționată, poliție, sistemul judiciar și sistemul de justiție 

penală privind modul de implicare a organizațiilor comunitare și a 

voluntarilor în îmbunătățirea măsurilor. 

Exemplu: Valorificarea voluntarilor din penitenciare | Clinks 

Voluntarii preiau o gamă largă de roluri în penitenciare, de la roluri 

relativ simple (cum ar fi să servească ceai într-un centru de vizitare din 

penitenciar), la roluri mult mai complexe (cum ar fi monitorizarea 
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independentă a condițiilor din penitenciar). În anumite cazuri voluntarii 

susțin direct personalul plătit, iar în alte cazuri lucrează relativ 

independent. Voluntarii dedică mult timp acestor activități, majoritatea 

lucrând cel puțin o dată la două săptămâni, câte cel puțin două ore. 

Promovând voluntariatul în penitenciare se pot întreprinde următoarele 

acțiuni: identificarea de roluri clare pentru voluntari cu integrare 

strategică a activității lor; penitenciarele și partenerii pot recruta 

proactiv voluntari dintr-o bază cât mai diversificată; coordonare și 

sprijin consecvent al voluntarilor. 

6. Instruirea deținuților cu privire la problemele de sănătate mentală 

pentru a face mai bine față propriei situații și pentru a oferi sprijin 

emoțional și colegilor. 

Exemplu: Schema Ascultătorului | Cum putem ajuta | Bunii samariteni 

Schema Ascultătorului este o schemă de sprijin reciproc aplicabilă în 

penitenciare, al cărei scop este reducerea sinuciderilor și auto-

vătămărilor. Ascultătorii sunt deținuți care oferă sprijin emoțional 

confidențial colegilor într-o situație dificilă sau cu tendințe suicidare. 

Voluntarii noștri se ocupă de selectarea și formarea pentru acest rol. 

Exemplu: Relaționare prin publicații (unele penitenciare au newslettere 

destinate deținuților – dar și newslettere și buletine informative pentru 

personal) 

Exemplu: Postere și broșuri în camerele de vizitare și camerele de zi cu 

informații privind prevenirea suicidului și problemele de sănătate 

mentală și cum se poate cere ajutor. Consultați broșurile AWARE în 5 

limbi pentru inițierea discuțiilor. 

7. Sprijinirea implementării formării, cum ar fi Prevenirea suicidului 

elaborată de OMS: o metodologie de implicare a comunității, un ghid 

pas cu pas pentru cei care doresc să inițieze activități de prevenire a 

suicidului în comunitatea lor. 

WHO | Prevenirea suicidului: metodologie de implicare a comunităților  
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Descrie un proces sistematic participativ prin care comunitățile (inclusiv 

liderii comunității, cadrele medicale, parlamentarii, profesorii, 

asistenții sociali, poliția, pompierii și oamenii de afaceri din comunitate) 

pot colabora pentru a identifica, prioritiza și implementa activități 

importante și adaptate la contextul local și care pot influența și elabora 

politici și servicii. 

8. Oferiți unui „Campion al sănătății mentale” timpul și resursele să își 

instruiască colegii și să promoveze o cultură a învățării, precum și o 

cultură a utilizării de către angajați a serviciilor de consiliere și sprijin 

psihologic. 

Exemplu: O campanie simplă de sănătate mentală cu sloganul „Dacă vezi 

ceva, spune” pentru personal, deținuți și membrii familiilor pentru a 

ajuta recunoașterea semnelor de potențiale probleme și a ști cui să le 

semnaleze. 

Exemplu: încurajarea unor cursuri de prim ajutor în materie de sănătate 

mentală pentru personal și deținuți. Căutați sprijin din partea ONG-urilor 

și organizațiilor religioase sau de sănătate mentală. 

Un Campion în sănătate mentală este un angajat care ia măsuri pentru a 

atrage atenția asupra problemelor de sănătate mentală printre angajați, 

contestă stigmatele privind sănătate mentală și oferă ajutor colegilor. 

Campionii dețin cunoștințe pentru a promova sănătatea mentală și 

abilitatea de a recunoaște dacă cineva are nevoie de sprijin privind 

sănătatea mentală. Campionii în prim ajutor psihologic instruiți pot 

promova o mai bună înțelegere a sănătății mentale și pot contribui la 

crearea unui mediu mai sănătos din punct de vedere psihologic în 

penitenciare. 

9. Instruire în securitate dinamică pentru gardieni, care include factori 

ce pot afecta comportamentul și interacțiunile deținuților (de ex. 

stiluri de comunicare, deficiențe de învățare, sănătate mentală). 

Exemplu Manualul instructorului în securitatea dinamică 
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Securitatea dinamică este un concept și o metodă de lucru prin care 

personalul prioritizează crearea și menținerea unei comunicări și 

interacțiuni zilnice cu deținuții pe baza unor standarde etice ridicate și 

se asigură că există suficiente activități constructive care să îi țină 

ocupați pe deținuți, în condiții de securitate eficientă. Scopul acestei 

metode este de a înțelege mai bine deținuții și de a evalua riscurile pe 

care le presupun, în același timp asigurând siguranța, securitatea și 

ordinea în vederea reabilitării și pregătirii eliberării. Un penitenciar 

gestionat în baza principiilor de securitate dinamică presupune un grup 

de angajați de alertă care interacționează cu deținuții și îi cunosc; 

personalul dezvoltă relații pozitive între angajați și deținuți; personalul 

cunoaște bine ceea ce se întâmplă în penitenciar; deținuții sunt tratați 

corect și au un sentiment de bine; personal care se asigură că deținuții 

sunt mereu ocupați cu activități constructive care contribuie la 

reintegrarea ulterioară în societate. 

10. Promovarea  importanței sănătății mentale printre angajații 

penitenciarelor pentru a desființa barierele și a elimina concepțiile 

greșite și pentru a-i implica anterior înrolării în formare dedicată 

privind conștientizarea aspectelor de sănătate mentală.  

Exemplu: Oferirea de informații și cooptarea de invitați în cadrul 

întrunirilor sindicale din penitenciare pentru a ajuta personalul și 

deținuții cu probleme de sănătate mentală 

Angajații din penitenciare consideră că problemele de sănătate mentală 

reprezintă un stigmat și au multe prejudecăți în ceea ce privește starea 

psihică a deținuților, dar și a propriei sănătăți mentale. Oferiți 

personalului din penitenciare posibilitatea de a-și schimba percepția 

asupra sănătății psihice, evaluându-și mai întâi propria stare de sănătate 

mentală, și subliniați importanța unei atitudini empatice la adresa lor, a 

colegilor și a deținuților, dintr-o perspectivă umană. Creați sprijin și 

structuri dedicate pentru personalul din penitenciare, cum ar fi o linie 

de asistență telefonică, unde pot cere ajutor, sfaturi și informații, cu 

posibilitatea de a-și păstra anonimatul. Argumentați necesitatea creării 
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unei astfel de structuri evidențiind impactul și plusvaloarea acestora, 

cum ar fi studiile și colectarea de date privind aspectele de sănătate 

mentală printre angajații din închisori. 

11. Prioritizați dezvoltarea profesională a personalului din penitenciare 

pentru a vă asigura că activitățile de formare sunt o parte activă a 

rolului lor profesional. 

Exemplu: Curs de formare AWARE gratuit privind sănătatea mentală în 

justiția penală (aware-project.org) 

Angajații din penitenciare joacă un rol esențial în sprijinirea deținuților 

cu probleme de sănătate mentală, în special gardienii, care reprezintă 

personal nespecializat în cadrul penitenciarelor. Sau serviciile de 

eliberare condiționată, societatea civilă și voluntarii care lucrează cu 

foștii deținuți. Formarea AWARE abordează în mod holistic reducerea 

stigmatizării în raport cu problemele de sănătate mentală, 

conștientizarea sănătății mentale în sistemul de justiție penală și 

contribuie astfel la integrarea socială a deținuților în momentul 

eliberării.
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Anexă. Cadru de reflectare asupra conștientizării aspectelor legate de sănătatea mentală 

 

   Experiența 
 
 
Părțile 
implicate 

 
Observații 

 
Relații:  

conflicte 

 
Relații: 
sprijin 

 
Relații: 

protecție 

 
Relații: 

comunicare 

 
Cultura 

 

 
 
 

Deținuții 

Ce anume observăm ca 
indiciu al unei 
probleme de SM 
(simptom/afecțiune/ 
suferință)? 
La mine? La alte 
persoane? 
 
Rezultate 

Care sunt conflictele 
dintre noi și ce spun 
acestea despre noi în 
materie de SM? 
Lipsuri? Frică? 
Deznădejde? Durere?   

Pe cine pot ajuta în abordarea SM 
(deținut, membru de personal, 
membru al familiei, membru al 
comunității)? 
Cine mă ajută dacă și când mă 
confrunt cu o problemă de SM? 
Disponibilitatea sprijinului.  

De ce anume doresc să fiu 
protejat: 
Abuz? Violență? 
Neglijare/Lipsuri?  
Cum? Pe cine mă pot baza? 
Cum sunt evaluate și 
satisfăcute necesitățile 
deținuților? 
Deținuți care oferă protecție 

Ce cunoștințe/experiență 
privind SM doresc să 
împărtășesc și cui? 
Securitatea și multele 
sale înțelesuri 
contradictorii … 
Deținuții ca experți 

În ce mod 
rutinele/atitudinile/obiceiurile 
noastre ne ajută sau ne 
împiedică să împărtășim, să 
relaționăm, să sprijinim, să 
protejăm sau să comunicăm 
privind SM și bunăstarea? 
Anturajul ca resursă importantă.  
Subcultura deținuților: 
subversiunea, neîncrederea, 
seducerea, agresiunea.  

 
 
 

Personalul 
 
 
 
 

Ce anume observăm ca 
indiciu al unei 
probleme de SM 
(simptom/afecțiune/ 
suferință)? 
La deținuți? 
La mine?  
La alți colegi? 
Rezultate 

Care sunt conflictele 
dintre personal și 
deținuți și ce spun 
acestea despre noi în 
materie de SM? 
 
Lipsuri?  
Frică? Dezgust? Lipsa 
înțelegerii? 
 

Ce înseamnă sprijinul oferit de 
personal unei persoane care se 
confruntă cu o afecțiune psihică? Nu 
înseamnă doar observare și trimitere 
la medic. De ce unii gardieni oferă 
mai mult sprijin decât alții? 
Cum îi motivăm pe deținuți să nu 
ignore afecțiunile psihice?  
Deținuții ca sursă de sprijin.  
Rezultate 

De ce anume doresc să fiu 
protejat:  
Violență? (Conflicte și JR în 
penitenciare.) 
Neglijare/Lipsuri?  
Cum? 
Pe cine mă pot baza? Camere 
de supraveghere, arte 
marțiale, personal, deținuți, 
cultură? 

Cum ar arăta o 
colaborare  multi-
instituțională? Care este 
îmbunătățirea minimă și 
cum poate fi susținută?  
Experimente și  
Rezultate 

 
Cultura penitenciarelor – putere 
pentru securitate 
Izolarea, discreția, reprimarea 
sentimentelor. Neîncrederea …  
 
Rezultate 

 
 

Familiile 
 
 
 

Ce anume observăm 
(am observat) ca 
indiciu al unei 
probleme de SM 
(simptom/afecțiune/ 
suferință)?  
Istoricul familiei în 
materie de asistență și 
luptă cu o afecțiune 
psihică.  
 
  

 Sprijin sub formă de informații 
privind anumite afecțiuni și/sau 
tratamente?  

  
Conversații cu familia  

 
Sentimentul de rușine și tăcerea. 
Rezultate 

 
 

Comunitatea 
 
 
 
 

Ce anume observăm ca 
indiciu al unei 
probleme de SM 
(simptom/afecțiune/ 
suferință)? 
Rezultate Eliberarea 
condiționată ca resursă 
insuficient utilizată 

Eliberarea 
condiționată ca 
resursă insuficient 
utilizată 

Golul simțit după eliberare. 
Cercuri de sprijin nu numai pentru 
pedofili? 
Monitorizarea medicală.  
Rezultate 
Eliberarea condiționată ca resursă 
insuficient utilizată 

Care sunt vulnerabilitățile 
fostului deținut și cui i-ar 
păsa de acestea?   
Rezultate 
Eliberarea condiționată … 

Cercuri de sprijin nu 
numai pentru pedofili? 
Eliberarea condiționată 
ca resursă insuficient 
utilizată … 

Împotriva stigmatizării și a 
înstrăinării.  
Facilitatori: instanța, educația, 
serviciile sociale, eliberarea 
condiționată, angajarea,  foștii 
deținuți etc. 
Rezultate Eliberarea 
condiționată … 
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