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Hotararea devine definitiva in conditiile prevazute la art. 44 § 2 din conventie. Aceasta
poate suferi modificari de forma.

in cauza Filip impotriva Romaniei,

Curtea Europeana a Drepturilor Omului (Sectia a treia), reunitd intr-o camera compusa din
D-nii B.M. Zupanci¢, presedinte, J. Hedigan, C. Birsan, V. Zagrebelsky, D-na A. Gyulumyan,
Domnii E. Myjer, David Thor Bjorgvinsson, judecdatori, si V. Berger, grefier de sectie,

Dupa ce a deliberat in camera de consiliu, la 23 noiembrie 2006,
pronunta prezenta hotarare, adoptata la aceeasi data:

Procedura

1. La originea cauzei se afla cererea nr. 41124/02 indreptatd impotriva Romaniei, prin care
un resortisant al acestui stat, domnul Marin Filip (,,reclamantul”), a sesizat Curtea la
15 noiembrie 2002 in temeiul art. 34 din Conventia pentru apararea drepturilor omului si a
libertatilor fundamentale (,,conventia”).

2. Reclamantul este reprezentat de A. Kovacs, avocatd in Bucuresti. Guvernul roman
(,,Guvernul”) a fost reprezentat de agentul guvernamental, doamna Roxana Rizoiu, apoi de
doamna B. Ramascanu, din cadrul Ministerului Afacerilor Externe.

3. Reclamantul pretindea, in special, caracterul abuziv al internarii sale intr-un centru
psihiatric pentru o perioada de 84 de zile, precum si relele tratamente suferite cu ocazia
acestei internari.

4. Prin decizia din 8 decembrie 2005, camera a declarat cererea admisibila.

5. Atat reclamantul, cat si Guvernul au depus observatii scrise complementare (art. 59 § 1
din regulament).

in fapt
I. Circumstantele cauzei

6. Reclamantul s-a nascut in 1932 si locuieste in Bucuresti.

A. Originea cauzei



7. La 23 octombrie 2000, reclamantul a depus la Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti o
plangere penala impotriva lui M.G., fosta sa softie, si a lui N.L.F., fiul sau, in care ii acuza pe
acestia ca nu 11 permiteau sa isi recupereze anumite bunuri mobile care i apartineau, dar care
se aflau in apartamentul atribuit fostei sale sotii in urma partajului. Partajul bunurilor comune
si evacuarea reclamantului din apartamentul atribuit fostei sale sotii condusesera, de altfel, la
mai multe proceduri judiciare Intre reclamant si M.G.

8. La 5 aprilie 2001, Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti a sesizat parchetul de pe langa
aceastd instantd cu privire la savarsirea infractiunii de ultraj, prevazuta la art. 239 C. pen.,
care ar fi fost savarsita de reclamant cu ocazia sedintei din 13 martie 2001. Conform
procesului-verbal prezentat de instanta, reclamantul ar fi acuzat judecatorul si reprezentantul
Ministerului Public ,,ca au savarsit infractiunea constand in favorizarea raufacatorilor pentru
ca, la adapostul justitiei, inculpatii sa il omoare”.

9. Un memoriu transmis de reclamant in timpul procesului in atentia ministrului justitiei a
fost anexat la procesul-verbal incheiat de instanti. In memoriul siu, acesta a acuzat
judecatorul si procurorul de sedintd de nerespectarea legilor si de savarsirea mai multor
infractiuni, si anume abuz in serviciu, trafic de influentd si favorizarea infractorului.
Reclamantul solicitase ministerului sa i1 se raspunda la adresa indicata ca domiciliu ales, si in
plangerea penala si anume str. Drumul Taberei nr. 128, bloc TDI18, ap. 51, sector 6,
Bucuresti.

10. Parchetul de pe langa Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti a deschis o ancheta. Acesta a
dispus citarea cu mandat de aducere a reclamantului. Reclamantul a fost citat la adresa
mentionatd drept domiciliu 1n registrele politiei, str. Partiturii nr. 10, bloc 63, ap. 12, sector 6,
Bucuresti, unde se afla apartamentul atribuit fostei sale sotii si din care reclamantul fusese
evacuat. Prin urmare, acest mandat nu a putut fi executat.

11. La 15 octombrie 2001, Parchetul de pe langa Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti a
dispus Inceperea urmaririi penale a reclamantului pentru acuzatia de ultraj.

12. La 23 octombrie 2002, considerand ca reclamantul fugise pentru a se sustrage anchetei,
parchetul s-a adresat politiei pentru a emite un aviz de urmarire generald, masurd ce a fost
executatd la 1 noiembrie 2002.

B. Internarea provizorie a reclamantului intr-un centru psihiatric

13. La 8 noiembrie 2002, reclamantul a fost cautat de politie la adresa din str. Drumul
Taberei nr. 128, bloc TD 18, ap. 51, sector 6, Bucuresti, in urma unei perchezitii dispuse de
parchet. Din cauza refuzului reclamantului de a-i insoti pe politisti, acestia din urma i-au pus
catuse. Reclamantul a fost dus in fata unui procuror din cadrul Parchetului de pe langa
Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti care, dupa ce l-a audiat in prezenta unui avocat numit din
oficiu, a dispus internarea sa psihiatricd provizorie intr-un spital psihiatric. Masura care
trebuia sa permitd supunerea reclamantului unui examen psihiatric avand drept scop sa se
stabileasca dacd avea discernamant a fost luata in temeiul art. 114 C. pen., pentru o durata
nedeterminatd. Reclamantul a fost internat in aceeasi zi la Spitalul Clinic de Psihiatrie Prof.
Dr. Al. Obregia din Bucuresti intr-un salon de supraveghere.

14. Conform dosarului medical deschis la acest spital, medicul psihiatru care 1-a examinat
pe reclamant la 72 de ore de la internarea sa a concluzionat ca suferea de ,tulburari
paranoice”. In dosarul medical nu se precizeazi daca reclamantul a fost sau nu legat cu forta
de pat. Totusi, cu ocazia unei examinari, medicul din spitalul psihiatric a observat ca pacientul
prezenta o echimoza la braful drept, pe care a considerat-o ca ,datorandu-se probabil
imobilizarii”. Documentele medicale privind evolufia psihiatricd a reclamantului confirma
faptul ca reclamantul era un pacient linistit $i cooperant.

15. In ceea ce priveste starea generald a reclamantului, din dosarul medical reiese ci a fost
supus la mai multe examene medicale (neurologic, dermatologic, oftalmologic si cardiologic).
Medicul cardiolog a constatat o hipertensiune simptomatica, i-a prescris un tratament si a



dispus monitorizarea tensiunii arteriale.

16. Intre timp, reclamantul a inceput si adreseze mai multe plangeri impotriva masurii de
internare si a conditiilor de internare catre Presedintele Romaniei si Ministrul Justitiei. A fost
informat de Ministerul Justitiei si de cabinetul Presedintelui Romaniei ca plangerile sale
fusesera transmise la Parchetul de pe langa Tribunalul Bucuresti si, respectiv, la Parchetul de
pe langa Curtea de Apel Bucuresti.

17. La 2 decembrie 2002, in temeiul art. 434 C. proc. pen., reclamantul a formulat o cerere
de incetare a internarii medicale, adresatd Judecatoriei Sectorului 6 Bucuresti. Acesta a
invocat ca a fost internat fara sa sufere de vreo afectiune psihica si fara ca parchetul sau
instanta sa fi dispus efectuarea unei expertize medico-legale psihiatrice. De asemenea, a
subliniat ca o asemenea expertiza nu fusese dispusa dupa internarea sa, care avusese loc deja
de 24 de zile. De altfel, reclamantul a indicat ca suferea de o afectiune locomotorie, cauzata
de doud accidente vasculare cerebrale suferite in mod succesiv. Se temea pentru deteriorarea
starii sale de sanatate din cauza conditiilor de sedere din spitalul psihiatric.

18. Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti a transmis cererea la parchetul de pe langa aceasta
instantd. La o datd neprecizata, parchetul a solicitat avizul centrului psihiatric referitor la
cererea formulatd de reclamant cu privire la Incetarea internarii, in calitate de organ
competent sa emitd un aviz in temeiul art. 434 C. proc. pen. privind necesitatea menginerii
masurii de sigurantd. Documentele prezentate de Guvern nu indica daca centrul psihiatric a
emis un asemenea aviz.

19. La 3 decembrie 2002, reclamantul a depus o plangere la Parchetul de pe langa
Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti.

La 12 decembrie 2002, Parchetul de pe langa Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti a solicitat
Institutului National de Medicind Legala din Bucuresti sa efectueze o expertiza medico-legala
in privinta reclamantului.

20. La 19 decembrie 2002, trei medici specialisti de la Institutul National de Medicina
Legala din Bucuresti I-au examinat pe reclamant.

21. La 5 ianuarie 2003, reclamantul a adresat Presedintelui Romaniei o noua plangere
impotriva privarii sale de libertate. Acesta a subliniat ca fusese internat intr-o camera unde se
aflau persoane afectate de boli psihice grave, cea mai mare parte dintre acestea fiind
recidiviste. Reclamantul a pretins ca era ,tratat ca un criminal, legat de pat si maltratat”. A
sustinut ca a fost batut la 4 ianuarie 2003 de catre C.T., un recidivist internat in acelasi spital,
care ameninta si agresa in mod constant toti pacientii din camera.

22. La 6 ianuarie 2003, cabinetul Presedintelui Romaniei I-a informat ca 1i transmisese
memoriul la Directia Generala de Politie a Municipiului Bucuresti, precum si la Parchetul de
pe langa Tribunalul Bucuresti, in calitate de autoritdti competente sa ancheteze faptele
relatate.

23. La 22 ianuarie 2003, cei trei medici specialisti de la Institutul National de Medicina
Legala din Bucuresti au prezentat raportul intocmit pe baza examindrii medicale a
reclamantului din 19 decembrie. Raportul a stabilit ca reclamantul era foarte influentat de
numeroasele procese pe care le avusese cu fosta sa sotie, dar ca se ardta cooperant. Raportul
concluziona ca reclamantul prezenta ,,0 stare reactiva de tip paranoid adaugata la o afectiune
organica de personalitate involutiva”, avand ,,discernamantul foarte diminuat”. In consecinta,
raportul a recomandat o altd masura de siguranta, si anume obligatia reclamantului de a se
supune unui tratament psihologic, masura neprivativa de libertate prevazuta de art. 113 C.
pen.

C. Incetarea masurii de internare psihiatrica si evolutiile ulterioare
24. La 28 ianuarie 2003, parchetul a dispus incetarea masurii provizorii a internarii

psihiatrice si, tot cu titlu provizoriu, supunerea reclamantului la un tratament psihiatric
obligatoriu.



25. La 29 ianuarie 2003, plangerea pe care acesta o formulase impotriva deciziei
procurorului prin care se dispunea internarea sa psihiatricd a fost respinsa de catre prim-
procurorul Parchetului de pe langa Judecatoria Bucuresti, fiind considerata drept lipsita de
obiect. In aceeasi zi, parchetul a informat centrul psihiatric cu privire la incetarea masurii
provizorii a internarii psihiatrice. La 30 ianuarie 2003, reclamantul a fost eliberat.

26. La 25 februarie 2003, Directia Generala de Politie a Municipiului Bucuresti a informat
reclamantul ca plangerea sa adresata Presedintelui Romaniei facuse obiectul unor verificari in
cursul carora politia constatase ca nu existau dovezi pertinente in sprijinul afirmatiilor sale.
Reclamantul a fost invitat sa prezinte la politie orice alt element care ar fi putut contribui la
elucidarea circumstantelor cazului.

27. La 5 martie 2003, Parchetul de pe langa Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti a dispus
incetarea urmaririi penale declansate impotriva reclamantului, bazandu-se pe art. 18! C. pen.,
pe motiv ca faptele atribuite reclamantului nu atingeau pragul gravitafii minime pentru a
constitui infractiune.

28. La 21 mai 2003, acelasi parchet a solicitat la Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti
confirmarea masurii de sigurantd privind supunerea reclamantului la un tratament psihiatric
obligatoriu 1n temeiul art. 113 C. pen.

29. La 3 iunie 2003, la sfarsitul unei sedinte, instanta a confirmat masura de siguranta,
tinand seama de concluziile raportului de expertiza medico-legalda din 22 ianuarie 2003.
Reclamantul nu a formulat recurs impotriva acestei decizii.

II. Dreptul intern relevant

A. Codul penal

30. Dispozitiile relevante ale Codului penal in vigoare la momentul faptelor se citesc dupa
cum urmeaza:

Art. 113

,»(1) Daca faptuitorul, din cauza unei boli ori a intoxicarii cronice prin alcool, stupefiante sau alte asemenea
substante, prezintd pericol pentru societate, poate fi obligat a se prezenta in mod regulat la tratament medical
pana la insanatosire.

[ ],9

Art. 114

,» (1) Cand faptuitorul este bolnav mintal ori toxicoman si se afla intr-o stare care prezintd pericol pentru
societate, se poate lua masura internarii intr-un institut medical de specialitate, pana la Insénatosire.
Aceastd masura poate fi luata in mod provizoriu §i in cursul urmaéririi penale sau al judecatii”.

B. Codul de procedura penala

31. Dispozitiile relevante ale Codului de procedura penala in vigoare la momentul faptelor
se citesc dupa cum urmeaza:

Art. 162

,In tot cursul procesului penal, dacd procurorul sau instanta de judecati constata ca invinuitul ori inculpatul
se afld in vreuna din situatiile aratate in art. 113 sau 114 din Codul penal, dispune luarea in mod provizoriu a
masurii de siguranta corespunzitoare.

Procurorul sau instanta ia masuri pentru aducerea la indeplinire a internarii provizorii si totodata sesizeaza
comisia medicald competentd sa avizeze internarea bolnavilor mintali si a toxicomanilor periculosi.



Masura internarii provizorii dureaza pana la confirmarea acesteia de catre instanta de judecata.
Confirmarea se face pe baza avizului comisiei medicale.

Hotararea instantei de judecatd prin care s-a confirmat masura interndrii poate fi atacata separat cu recurs.
Recursul nu suspendd executarea.”

Art. 434
ol

Incetarea sau inlocuirea masurii internarii poate fi ceruta si de persoana internata sau de procuror. In aceste
cazuri instanta cere avizul unitatii sanitare unde se afla cel internat.”

Art. 435

In cazul in care misura obligarii la tratament medical sau a internarii medicale a fost luatd in mod
provizoriu in cursul urmaririi penale sau judecatii, punerea in executare se face de cétre procuror sau de catre
instanta de judecata care a luat aceastd masura.

Dispozitiile prevazute in art. 430-434 se aplica in mod corespunzator.”

in drept
I. Cu privire la pretinsa incalcare a art. 3 din conventie

32. Reclamantul pretinde mai multe incalcari ale art. 3 din conventie, care prevede
urmatoarele:

,»Nimeni nu poate fi supus torturii, nici pedepselor sau tratamentelor inumane ori degradante.”
A. Argumentele partilor

33. Reclamantul se plange ca nu a primit un tratament adecvat bolii sale cardiovasculare si
handicapului sau locomotor. De asemenea, acesta se plange ca a fost legat cu forta de pat si ca
nu a fost eliberat decat o data la 24 de ore, atunci cand 1isi facea ingrijirea corporala.
Reclamantul subliniaza ca legarea sa de pat nu era justificatd nici din motive medicale, nici
din motive de securitate, tinand seama in special de faptul ca posibilitatea sa de deplasare era
redusa din cauza varstei i a starii sale precare de sanatate.

Reclamantul adauga ca a fost internat intr-o camera in care se aflau persoane afectate de
boli psihice grave, cea mai mare parte dintre acestea fiind criminali care ar fi fugit de justitie
si care se dovedeau foarte agresivi fata de ceilali pacienti.

Acesta subliniaza ca a informat autoritatile competente cu privire la relele tratamente
pretinse prin plangerea depusa la 5 ianuarie 2003 la Presedintele Romaniei.

34. Guvernul afirma ca reclamantul nu a fost supus unor tratamente contrare art. 3 n
timpul internarii sale; din contra, ar fi fost ,hidratat, hranit si supravegheat permanent”.
Acesta sustine cd, din cauza internarii sale in temeiul art. 114 C. pen., reclamantul a fost
,repartizat intr-un salon de supraveghere”, fara sa precizeze totusi regimul unui asemenea loc.
Guvernul declara ca reclamantul nu a fost deloc legat de pat in timpul internarii sale si ca, de
altfel, nu a fost utilizata nicio masura de imobilizare.

De asemenea, acesta precizeaza ca reclamantul a primit un tratament adecvat pentru
imbunatatirea afectiunilor sale somatice.

in cele din urma, facand trimitere la cauzele Labita, Indelicato, Poltoratskiy si Kuznetsov,
Guvernul subliniazd ca reclamantul nu a prezentat niciun certificat medical in sprijinul
afirmatiilor sale. Desi este adevarat ca in certificatul de internare este mentionat ,,echimoza
datorandu-se probabil imobilizarii”, Guvernul evidentiaza ca este vorba despre o mentiune
inscrisd la rubrica ,antecedente” si, prin urmare, eventuala imobilizare este anterioara



interndrii reclamantului.
B. Motivarea Curtii

35. Curtea reaminteste ca art. 3 din conventie consacra una dintre valorile fundamentale
ale societatilor democratice. Chiar si in imprejurarile cele mai dificile, cum ar fi combaterea
terorismului si a crimei organizate, convengia interzice in totalitate tortura si pedepsele sau
tratamentele inumane ori degradante. Art. 3 nu prevede restrictii, fapt prin care contrasteaza
cu majoritatea clauzelor normative din conventie si din Protocoalele nr. 1 si nr. 4 si, conform
art. 15 § 2, nu permite nicio derogare, nici macar in caz de pericol public ce amenintd viata
natiunii [Labita impotriva Italiei (GC), nr. 26772/95, pct. 119, CEDO 2000-1V, Selmouni
impotriva Frantei (GC), nr. 25803/94, pct. 95, CEDO 1999-V, si Assenov si altii impotriva
Bulgariei, hotararea din 28 octombrie 1998, Culegere de hotarari si decizii 1998-VIII, p.
3288, pct. 93]. Interdictia torturii sau a pedepselor sau a tratamentelor inumane ori degradante
este absoluta, indiferent de actiunile victimei (Chahal impotriva Regatului Unit, hotararea din
15 noiembrie 1996, Culegere 1996-V, p. 1855, pct. 79) Prin urmare, natura infractiunii care
era atribuita reclamantului este lipsita de pertinenta pentru examinarea din punctul de vedere
al art. 3.

36. Relele tratamente trebuie sd atingd un minim de gravitate pentru a intra sub incidenta
art. 3. Aprecierea acestui grad minim este relativa in esenta; ea depinde de ansamblul de date
ale cauzei, in special de durata tratamentului, de efectele sale fizice si mintale, precum si,
uneori, de sex, de varsta si de starea de sanatate a partii vatamate. Atunci cand un individ este
privat de libertate, folosirea fortei fizice impotriva sa, atunci cand nu se dovedeste strict
necesara din cauza comportamentului sau, aduce atingere demnitatii umane si constituie, in
principiu, o incalcare a dreptului garantat la art. 3 (Labita citata anterior, pct. 120, Assenov si
altii citata anterior, p. 3288, pct. 94, si Tekin impotriva Turciei din 9 tunie 1998, Culegerea
1998-1V, p. 1517-1518, pct. 52 si 53).

37. Curtea a considerat un anumit tratament in acelasi timp ,,inuman”, in special pentru ca
a fost aplicat cu premeditare timp de ore intregi si a cauzat dacd nu veritabile leziuni, cel
putin suferinte fizice si morale evidente, si ,,degradant” deoarece este de natura sa provoace
victimelor sale sentimente de teama, de neliniste si de inferioritate care sa le umileasca si sa le
injoseasca. Pentru ca o pedeapsa sau tratamentul de care este insotitd sa fie ,,inumane” sau
,degradante”, suferinfa sau umilinta trebuie, n orice caz, sa le depaseasca pe cele pe care le
presupune in mod inevitabil o anumita forma de tratament sau de pedeapsa legitima.
Problema de a sti, daca tratamentul avea drept scop sa umileasca sau sa injoseasca partea
vatamata, este un alt element care trebuie luat in considerare [a se vedea, de exemplu,
hotararea V. impotriva Regatului Unit (GC), nr. 24888/94, pct. 71, CEDO 1999-IX, si
Raninen impotriva Finlandei din 16 decembrie 1997, Culegere 1997-VIII, p. 2821-2822,
pct. 55]. Lipsa unui asemenea scop nu poate totusi exclude in mod definitiv o constatare de
incdlcare a art. 3.

38. Acuzatiile de rele tratamente trebuie sustinute in fata Curfii prin mijloace de proba
corespunzatoare (a se vedea, mutatis mutandis, Klaas impotriva Germaniei, hotararea din 22
septembrie 1993, seria A nr. 269, p. 17, pct. 30). Pentru stabilirea faptelor pretinse, Curtea
utilizeaza criteriul probei ,,rezonabile dincolo de orice indoiala”; cu toate acestea, o astfel de
proba poate reiesi dintr-o serie de indicii sau din supozitii care nu au fost respinse, suficient
de grave, precise si concordante (/rlanda impotriva Regatului Unit, hotararea din 18 ianuarie
1978, seria A nr. 25, p. 65, pct. 161 in fine).

1. Cu privire la acuzatia de rele tratamente la spitalul Prof. Dr. Al. Obregia

39. In ceea ce priveste lipsa unui tratament medical adecvat, Curtea constati ci din probele
medicale prezentate de Guvern reiese ca reclamantul a fost examinat de medici de diferite



specializari (neurologie, dermatologie, oftalmologie si cardiologie), care au prescris mai
multe analize medicale.

In privinta handicapului locomotor, Curtea constati ci hemipareza reclamantului survenise
in urma a doud accidente vasculare cerebrale din 1985 si 1987. Medicul cardiolog care 1l
examinase a constatat o hipertensiune simptomatica, a dispus monitorizarea tensiunii arteriale
si o dieta hiposodica si i1-a prescris un tratament medicamentos pentru boala sa
cardiovasculara. Dosarul medical contine recomandarea de a continua acest tratament medical
dupa Incetarea internarii psihiatrice.

40. In consecintd, tinind seama de documentele aflate in posesia sa, Curtea considerd ci
autoritatile nu si-au incalcat obligatia de a proteja sanatatea persoanei in cauza.

41. In ceea ce priveste masurile de imobilizare invocate, Curtea observa ca Guvernul neagi
aplicarea unor asemenea masuri §i prezintd o scrisoare semnatd de directorul centrului
psihiatric in care se declard ca dosarul medical al reclamantului nu confine nicio referire la
masuri de imobilizare, chiar daca reclamantul a fost internat intr-un salon de supraveghere.

42. De asemenea, Curtea constatd ca reclamantul nu a prezentat mijloace de proba
concludente in sprijinul acuzatiilor sale de tratament contrar art. 3 din conventie. Este totusi
adevarat ca medicul din spitalul psihiatric a precizat in observatiile sale, cu ocazia unei
examinari, cd pacientul prezenta o echimoza la bratul drept, pe care a considerat-o ca
,datordndu-se probabil imobilizarii”. In aceastd privintd, Curtea giseste convingitor
argumentul Guvernului conform caruia este vorba despre o mentiune inscrisa la rubrica
»antecedente” a fisei de observatie clinica generala si, prin urmare, eventuala imobilizare este
anterioard interndrii reclamantului.

43. In aceste conditii, Curtea considera cd elementele de care dispune in privinta afirmatiei
reclamantului conform careia ar fi fost supus unor rele tratamente fizice la Spitalul Clinic de
Psihiatrie Prof. Dr. Al. Obregia din Bucuresti nu ofera indicii de natura sa sus{ind o asemenea
concluzie.

44. In concluzie, elementele de care dispune Curtea nu permit si se stabileasca dincolo de
orice indoiala rezonabila ca reclamantul a fost supus unor tratamente suficient de grave pentru
a intra in domeniul de aplicare a art. 3. Aceasta considera deci ca faptele nu sunt suficient
stabilite pentru a-i permite sa concluzioneze ca a fost incalcat art. 3 din conventie din cauza
relelor tratamente invocate si a lipsei de tratament medical.

45. In pofida acestei concluzii, Curtea trebuie totusi si se asigure cd imposibilitatea in
spetd de a ajunge la constatari de fapt definitive in privinta relelor tratamente la spitalul Al.
Obregia nu a rezultat din lipsa de reactie efectiva a autoritatilor la plangerile formulate de
reclamant in perioada relevanta [a se vedea, mutatis mutandis, Ay impotriva Turciei,
nr. 30951/96, pct. 58, 22 martie 2005, Martinez Sala si altii impotriva Spaniei, nr. 58438/00,
pct. 145, 2 noiembrie 2004, si Ilhan impotriva Turciei (GC), nr. 22277/33, pct. 79, CEDO
2000-VII].

2. Cu privire la caracterul investigatiilor efectuate in privinta plangerilor reclamantului

46. Curtea reaminteste obiectul si Intinderea obligatiilor de natura procedurala pe care art.
3, considerat separat sau impreuna cu art. 13 din conventie (pentru discutia asupra acestei
chestiuni, a se vedea [lhan, citatd anterior, pct. 91-93), le impune autoritatilor nationale
privind stabilirea faptelor si a raspunderilor din cauza unor acte sau a unor omisiuni atribuite
agentilor statului [a se vedea, de exemplu, Assenov §i altii, citatd anterior, pct. 102, si Z. si
altii impotriva Regatului Unit (GC), nr. 29392/95, pct. 109, CEDO 2001-V]. Or, astfel cum a
indicat deja in hotararea M.C. impotriva Bulgariei, o asemenea obligatie nu poate, in
principiu, sa fie limitatd numai la cazurile de rele tratamente aplicate cu Instiintarea statului
(nr. 39272/98, pct. 151 si 153, CEDO 2003-X1I).

47. Prin urmare, Curtea reafirma ca interdictia absoluta inscrisa la art. 3 din conventie, ca
si cea care decurge din art. 2 [Menson impotriva Regatului Unit (dec.), nr. 47916/99, CEDO



2003-V], implica pentru autoritafi obligatia de a efectua o ancheta oficiald efectiva, atunci
cand o persoand afirma, Tn mod ,,credibil”, ca a fost victima unor actiuni contrare art. 3 si
savarsite in circumstante suspecte, indiferent de calitatea persoanelor in cauza. Plangerea
legata de existenta tratamentului interzis este cea care trebuie sa fie ,,credibila” si nu neaparat
motivarea facutd, gresit sau nu, de partea vatamatd cu privire la identitatea
persoanelor,,responsabile presupuse”: odatd sesizate in mod corespunzator conform cailor
legale existente, instantelor nationale le revine sarcina de a supune faptele aduse 1n atentia lor
examinarii celei mai scrupuloase impuse de art. 3, pentru ca faptele sa fie elucidate, iar
»adevaratii” responsabili identificati.

48. In spetd, Curtea constatd ca plangerea reclamantului din 2 decembrie 2002 si adresati
Judecatoriei Sectorului 6 Bucuresti continea acuzatii privind conditiile de detentie neadaptate
starii sale de sanatate. De asemenea, la 5 ianuarie 2003, reclamantul a precizat in plangerea sa
adresata Presedintelui Romaniei si trimisa de cabinetul presedintelui la parchet ca era legat de
pat si maltratat de o persoana internata in acelasi centru psihiatric.

49. Curtea reaminteste ca, in decizia sa privind admisibilitatea din 8 decembrie 2005, s-a
pronungat asupra exceptiei de neepuizare a cailor de atac interne, formulata de Guvern si, cu
aceastd ocazie, a constatat pasivitatea autoritdfilor romane in ceea ce priveste plangerile
penale ale reclamantului. Curtea a considerat ca acuzatiile reclamantului, al caror caracter cel
putin credibil reiesea din realitatea necontestatd ca parchetul dispusese internarea sa
psihiatrica fara sa fi cerut avizul unui medic specialist, erau suficient de grave pentru a
justifica o asemenea ancheta (a se vedea, mutatis mutandis, Hénaf impotriva Frantei,
nr. 65436/01, pct. 36-39, CEDO 2003-XI). Cu toate acestea, desi reclamantul a informat
autoritagile competente cu privire la incélcarile invocate prin plangerile mentionate anterior,
reiesea ca parchetul nu se pronuntase cu privire la temeinicia concluziei politiei conform
cireia nu existau dovezi pertinente in sprijinul afirmatiilor reclamantului. In plus, Curtea a
observat ca Guvernul nu prezentase niciun document In care sa se constate cd o ancheta
preliminara fusese condusa de politie sub autoritatea Ministerului Public in privinta plangerii
reclamantului privind relele tratamente suferite in timpul internarii.

50. Curtea observa ca, nici pana in prezent, Guvernul nu a oferit informatii suplimentare
care ar fi putut dovedi ca a fost deschisa intre timp o ancheta penald sau ca parchetul s-ar fi
pronungat cu privire la plangerile reclamantului.

51. In aceste conditii, avand in vedere lipsa unei anchete aprofundate si efective cu privire
la acuzatia intemeiatd a reclamantului privind relele tratamente in Spitalul Clinic de Psihiatrie
Prof. Dr. Al. Obregia, Curtea considera ca a fost incalcat art. 3 din conventie.

II. Cu privire la pretinsa incélcare a art. 5 § 1 ) din conventie

52. Reclamantul pretinde mai multe incalcari ale art. 5 § 1 e) din conventie, ale carui
dispozitii relevante sunt redactate dupa cum urmeaza:

,»1. Orice persoand are dreptul la libertate si la sigurantd. Nimeni nu poate fi lipsit de libertatea sa, cu
exceptia urmatoarelor cazuri si potrivit cdilor legale:

[.]

e) daca este vorba despre detentia legala [...] a unui alienat [...]”
A. Argumentele partilor

53. Reclamantul subliniaza ca a fost internat fara sa sufere de vreo afectiune psihica si fara
ca parchetul sau instanta sa fi dispus efectuarea unei expertize medico-legale psihiatrice. De
asemenea, subliniazd cd o asemenea expertizd nu a fost dispusd decat la o luna de la
internarea sa, raportul medico-legal fiind intocmit abia la 22 ianuarie 2003, adica la peste
doud luni de la internarea sa.

54. Guvernul considera ca internarea reclamantului era conforma dispozitiilor legale care o



reglementeaza. Acesta sustine ca privarea de libertate se justifica prin dovezi de necontestat
ale faptului ca solicitantul se sustrasese de la urmarirea penala. Internarea avea drept scop
tocmai obtinerea unei expertize psihiatrice pentru a aprecia necesitatea demararii unei
proceduri judiciare impotriva reclamantului.

De asemenea, Guvernul subliniazad ca reclamantul nu a prezentat un aviz medical care sa
certifice ca era sanatos din punct de vedere mintal.

B. Motivarea Curtii

55. Curtea reaminteste ca art. 5 § 1 din conventie face trimitere, in principal, la legislatia
nationala si consacra obligatia de a respecta normele de fond si de procedura ale acesteia, dar
impune, in plus, ca privarea de libertate intervenita sa nu fie contrara scopului acestui articol,
care este acela de a proteja individul impotriva arbitrarului (Winterwerp impotriva Tarilor de
Jos, hotararea din 24 octombrie 1979, seria A nr. 33, p. 17, pct. 39, si Hutchison Reid
impotriva Regatului Unit, nr. 50272/99, 20 februarie 2003, pct. 46). In primul rand
autoritatilor nagionale, n special instantelor, le revine sarcina de a interpreta si de a aplica
dreptul intern. Cu toate acestea, din moment ce, in privinga art. 5 § 1, nerespectarea dreptului
intern presupune incalcarea conventiei, Curtea poate si trebuie sa exercite un anumit control
pentru a verifica daca dreptul intern a fost intr-adevar respectat [Douiyeb impotriva Tarilor de
Jos (GC), nr. 31464/96, pct. 45, 4 august 1999, si Pantea impotriva Romaniei, nr. 33343/96,
pct. 220, CEDO 2003-VI].

56. Curtea reaminteste jurisprudenta sa constantd conform careia un individ nu poate fi
considerat ,,alienat” si nu poate suferi o privare de libertate decat daca sunt indeplinite cel
putin urmatoarele trei conditii: in primul rand, alienarea sa trebuie sa fi fost stabilita astfel
incat sa poata fi probatd; in al doilea rand, tulburarea trebuie sd aiba un caracter sau o
amploare care sa justifice internarea; in al treilea rand, internarea nu se poate prelungi 1n mod
valabil fard persistenta acestei tulburari (Winterwerp citata anterior, pct. 39, si Johnson
impotriva Regatului Unit, hotararea din 24 octombrie 1997, Culegerea 1997-VII, p. 2409, pct.
60).

57. Curtea considera ca nicio privare de libertate a unei persoane considerate alienate nu
poate fi judecata ca fiind conforma art. 5 § 1 ) daca aceasta s-a stabilit fara consultarea unui
medic specialist. Orice altd abordare nu intrd in gradul de cuprindere al protectiei impuse
impotriva arbitrarului, inerenta art. 5 din conventie.

58. De asemenea, aceasta reaminteste marea libertate de care dispun statele contractante in
asemenea cazuri in materie de internare cu titlu de urgenta (X. impotriva Regatului Unit,
hotararea din 5 noiembrie 1981, seria A nr. 46, p. 18, pct. 41, si Varbanov impotriva
Bulgariei, nr. 31365/96, 5 octombrie 2000, CEDO 2000-X, pct. 47). In aceasta privinta,
forma si procedura retinute pot depinde de circumstante. Este acceptabil, In cazuri urgente sau
atunci cand o persoana este arestatd din cauza comportamentului sau violent, ca un asemenea
aviz si fie obtinut imediat dupa arestare. In toate celelalte cazuri, este indispensabild o
interesata refuza sa se prezinte la consult, trebuie cel putin sa se ceard evaluarea dosarului de
catre un medic specialist, altfel nu se poate sustine ca starea de alienare a persoanei in cauza a
fost dovedita (X impotriva Regatului Unit, citatd anterior, si Varbanov, citatd anterior,
pct. 47).

59. In cele din urma, Curtea reitereaza ca unul din elementele necesare pentru ,,legalitatea”
detentiei in sensul art. 5 § 1 este lipsa arbitrarului. Privarea de libertate este o masura atat de
grava incat nu se justifica decat daca alte masuri, mai putin severe, se iau in considerare si
sunt catalogate ca insuficiente pentru apararea interesului personal sau public care impune
detentia. Trebuie stabilit cad privarea de libertate a persoanei interesate era indispensabila
avand 1n vedere circumstantele (Litwa impotriva Poloniei, nr. 26629/95, pct. 78, CEDO 2000-
II).



60. In speta, Curtea constatad ca, la 8 noiembrie 2002, reclamantul a fost internat pentru o
perioada nedeterminata in baza deciziei parchetului luate fara ca avizul unui medic specialist
sa fi fost obtinut in prealabil. Parchetul a dispus o expertiza medico-legala numai la o luna de
la internare, dupa ce a primit plangerea reclamantului care critica legalitatea masurii de
sigurantd pe motiv cad o asemenea expertizd nu fusese dispusad nici in prealabil, nici dupa
internarea sa care avusese loc Tn urma cu 24 de zile. Curtea considera ca evaluarea prealabila
efectuata de un psihiatru era indispensabila, {indnd seama in special de faptul ca reclamantul
nu avea antecedente de tulburari psihice. In mod evident, nu era vorba in speti de o internare
cu titlu de urgenta.

61. Este adevarat ca internarea reclamantului dispusa de catre procuror avea drept obiect
tocmai obtinerea unui aviz medical, pentru a aprecia daca avea discernamantul necesar pentru
a-si asuma raspunderea penala. D asemenea, este adevarat ca, la momentul internarii sale,
reclamantul a fost condus intr-un centru psihiatric unde a fost examinat de medici. Cu toate
acestea, nimic nu indica faptul ca medicii care l-au internat in spitalul psihiatric la 8
noiembrie 2002 ar fi fost intrebati daca reclamantul avea nevoie sa fie internat in vederea unei
examinari.

62. Cu atat mai mult, Curtea constata ca raportul comisiei medicale nu a confirmat masura
de sigurantd a internarii medicale obligatorii. Chiar daca raportul a stabilit ca reclamantul
prezenta ,,0 stare reactiva de tip paranoid adaugatd la o afectiune organica de personalitate
involutiva”, avand ,,discernamantul foarte diminuat”, comisia s-a limitat la a recomanda o
masura de sigurantd neprivativa de libertate, si anume obligatia de a urma un tratament
psihiatric.

63. In consecinta, Curtea considera ca detentia reclamantului pentru o perioada de 84 de
zile nu a constituit ,,detentia legala [...] a unui alienat” in sensul art. 5 § 1 ), in masura in care
a fost dispusa fara ca vreun medic sa fi fost consultat in prealabil si, prin urmare, alienarea
reclamantului nu fusese stabilita Tn mod edificator.

64. In plus, Curtea observa ci ordonanta parchetului nu mentiona elementele care il
facuserd sa constate ca starea psihicd a reclamantului prezenta un pericol pentru societate,
chiar daca este una din condifiile prevazute de art. 114 C. pen. pentru luarea masurii
internarii.

65. De asemenea, Curtea observa ca, in temeiul art. 162 C. proc. pen., procurorul sau
instanta ia masuri pentru aducerea la indeplinire a internarii provizorii si totodata sesizeaza
comisia medicald competenta sa avizeze internarea. Or, aceasta observa ca, in spetd, comisia
medicala nu a fost sesizata decat la mai mult o luna de la internarea reclamantului si i-a mai
trebuit inca o lund ca si intocmeasca raportul de expertiza medico-legala. In aceastd privinta,
Curtea considera ca privarea de libertate a reclamantului, care se inscrie in ipoteza art. 5 § 1
e) din conventie, nu a fost dispusa ,,potrivit cailor legale”, astfel cum este prevazut la art. 5 §
1.

66. In concluzie, Curtea considera ci a fost incilcat art. 5 § 1 e) din conventie, deoarece
privarea de libertate a reclamantului nu era justificata si nu a fost dispusa ,,potrivit cailor
legale”.

III. Cu privire la pretinsa incélcare a art. 5 § 4 din conventie

67. Reclamantul pretinde mai multe incédlcari ale art. 5 § 4 din conventie, redactat dupa
cum urmeaza:

,,Orice persoana lipsita de libertatea sa prin arestare sau detentie are dreptul sa introduca recurs in fata unui
tribunal, pentru ca acesta sd statueze intr-un termen scurt asupra legalitatii detentiei sale si sa dispuna
eliberarea sa daca detentia este ilegala.”

A. Argumentele partilor



68. Reclamantul sustine ca instanta competenta a refuzat sa examineze temeinicia internarii
sale si l-a privat, astfel, de dreptul sdu de a obtine examinarea legalitatii internarii sale de
catre o instantd. Acesta denuntd faptul ca procurorul a asteptat sa expire masura internarii
inainte de a se pronunta cu privire la recursul sau si de a-1 respinge ca fiind lipsit de obiect.

De asemenea, reclamantul se plange ca instanta, asteptdnd sd expire masura internarii
inainte de a se pronunta cu privire la plangerea sa, nu a respectat dreptul de a obtine
examinarea legalitatii internarii intr-un termen scurt, in sensul art. 5 § 4.

69. Guvernul sustine ca respectivul Cod de procedura penala, astfel cum era in vigoare la
momentul faptelor, reglementa posibilitatea ca persoana internatd sa solicite incetarea
internarii provizorii sau nlocuirea printr-o altd masura de sigurantd, competenta de a se
pronunta asupra unei asemenea cereri revenind judecatoriei. In ceea ce priveste durata de
aproximativ doua luni a procedurii privind incetarea internarii, Guvernul susfine ca plangerea
reclamantului nu putea fi judecatd iIn mod corect de catre instantd in lipsa raportului de
expertizd medico-legala care a fost intocmit abia la 22 ianuarie 2003 si pentru finalizarea
caruia au fost efectuate examene medicale succesive.

B. Motivarea Curtii
1. Plangere intemeiata pe lipsa controlului legalitatii internarii

70. Curtea reaminteste jurisprudenta sa constantd conform careia oricine este privat de
libertate are dreptul la un control al legalitatii detentiei sale din partea unei instante. Cerinta
conventiei potrivit careia o actiune de privare de libertate trebuie sa poata face obiectul unui
control jurisdictional independent are o importantd fundamentala, avand in vedere obiectivul
care sta la baza art. 5 din conventie, si anume protectia impotriva arbitrarului. Sunt implicate
aici protectia libertatii fizice a indivizilor, precum si siguranta persoanei (Kurt impotriva
Turciei, hotararea din 25 mai 1998, Culegere 1998-I11, p. 1185, pct. 123).

71. In anumite cazuri, controlul jurisdictional poate fi inclus in decizia de internare daci
aceasta este luatd de un organ care constituie un ,tribunal” in sensul art. 5 § 4 din conventie.
Prin ,.tribunal” nu se intelege neaparat o instanta de tip clasic, integrata in structurile judiciare
ordinare ale tarii. Acest termen desemneaza ,organe care prezintd nu numai trasaturi
fundamentale comune, pe primul loc situandu-se independenta fatd de executiv si de parti
[...], ci si garantiile”, ,,adaptate la privarea de libertate despre care este vorba”, ,ale unei
proceduri judiciare”, ale caror modalitati pot varia de la un domeniu la altul, dar care trebuie
sd includa competenta de a ,,statua” asupra ,,legalitatii” detentiei si de a dispune eliberarea
daca detentia este ilegala (Weeks impotriva Regatului Unit, hotararea din 2 martie 1987, seria
A nr. 114, p. 30, pct. 61).

72. Daca procedura urmata de organul competent care dispune internarea nu ofera aceste
garantii, statul trebuie sa permitd un recurs efectiv din partea unei a doua autoritati care
prezinta toate garantiile unei proceduri judiciare. Persoana in cauza trebuie sa aiba acces la
instanta si sa aiba ocazia de a fi audiata personal sau prin intermediul unei anumite forme de
reprezentare (De Wilde, Ooms si Versyp impotriva Belgiei, hotararea din 18 iunie 1971, seria
A nr. 12, p. 39-41, pct. 73-76, si Winterwerp citata anterior, p. 24-25, pct. 60-61).

73. Persoanele arestate sau detinute au dreptul la o examinare din partea unei asemenea
instante a ,,legalitafii” privarii lor de libertate nu numai din punct de vedere al dreptului
intern, ci si al textului conventiei, al principiilor generale pe care le consacra aceasta si al
scopului restrictiilor pe care le autorizeaza art. 5 § 1 (a se vedea, in special, Brogan §i altii
impotriva Regatului Unit, hotararea din 29 noiembrie 1988, seria A nr. 145-B, p. 34-35,
pct. 65). Aceasta nu garanteaza dreptul la un control jurisdictional avand o sfera de aplicare
care sa abiliteze instanta sd Inlocuiascd, in ceea ce priveste ansamblul aspectelor cauzei,
inclusiv din toate consideratiile de oportunitate, aprecierea autoritatii care a pronuntat decizia



cu propria sa apreciere. Nu se doreste niciun control destul de amplu pentru a se extinde la
fiecare dintre conditiile indispensabile, din perspectiva conventiei, legalitatii internarii unui
individ supus la genul specific de privare de libertate aplicat reclamantului (Hutchison Reid
citata anterior, pct. 65).

74. De asemenea, Curtea apreciaza ca simplul fapt ca o masurd de internare provizorie a
incetat nu poate priva persoana in cauza de dreptul de a obtine controlarea legalitatii acestei
masuri chiar si dupa incetarea sa, finand seama n special de gravitatea pe care o presupune
internarea intr-un spital psihiatric, chiar si provizorie. Garantiile pe care le oferd art. 5 § 4 si
care se aplica in mod egal unor eventuale instante de recurs ar fi intr-adevar lipsite de sens
daca respectivul control judiciar al unei internari provizorii, care este prin natura sa limitata in
timp, nu ar fi posibil catd vreme efectele masurii privative continua sa se produca (a se vedea,
mutatis mutandis, Herz impotriva Germaniei, nr. 44672/98, 12 iunie 2003, pct. 68).

75. In speta, Curtea observa cd dreptul la un recurs in fata unei instante impotriva internarii
provizorii dispuse de procuror este garantat la art. 434 C. proc. pen., care prevede ca orice
persoana interesata poate solicita instantei competente incetarea sau inlocuirea oricarei masuri
provizorii de siguranta. In aceste cazuri instanta are obligatia de a cere avizul unitatii sanitare
unde se afla cel internat.

76. Or, in speta, la 2 decembrie 2002, reclamantul a formulat o plangere impotriva privarii
sale de libertate, adresata Judecatoriei Sectorului 6 Bucuresti. Judecatoria s-a multumit sa
transmita plangerea la parchet, in ciuda dispozitiilor art. 434 C. proc. pen., care prevede ca
judecatoria este instanta competenta s se pronunte asupra incetarii sau a inlocuirii masurilor
de sigurantd, dupa ce a cerut avizul spitalului psihiatric respectiv. La o datd neprecizata,
parchetul a cerut avizul centrului psihiatric. Documentele prezentate de Guvern nu indica
daca centrul psihiatric a emis un asemenea aviz.

La 29 ianuarie 2003, plangerea a fost respinsa de catre prim-procurorul Parchetului de pe
langa Judecatoria Bucuresti, fiind considerata drept lipsitd de obiect, ca urmare a ridicarii
masurii, dispuse cu o zi inainte.

77. In cele din urma, Curtea considerd ca instanta competentd a refuzat si examineze
temeinicia internarii reclamantului si, astfel, I-a privat de dreptul sau de a obfine examinarea
legalititii internarii sale de citre o instantd, in sensul art. 5 § 4. In plus, aceasta observa ci
parchetul a asteptat incetarea masurii de internare inainte de a se pronunta cu privire la
plangerea reclamantului, creand astfel posibilitatea de a nu o examina pe fond, ci de a o
respinge ca fiind ramasa fara obiect.

78. Prin urmare, a fost incalcat art. 5 § 4 din conventie din cauza absentei unui control al
legalitatii internarii reclamantului.

2. Pldngere intemeiata pe nerespectarea conditiei de termen scurt

79. Curtea reaminteste ca art. 5 § 4 consacrd, de asemenea, dreptul ca, in privinfa
persoanelor internate, sa se pronunte intr-un termen scurt o hotarare judecatoreasca care sa se
refere la legalitatea detentiei lor si care sa puna capat privarii lor de libertate daca aceasta se
dovedeste ilegald. Preocuparea dominanta transpusa de aceasta dispozitie este cea a unei
anumite celeritati. Pentru a ajunge la o concluzie definitiva, trebuie luate in considerare
circumstantele cauzei (E. impotriva Norvegiei, hotararea din 29 august 1990, seria A nr. 181-
A, p. 27-28, pct. 64, si Delbec impotriva Frantei, nr. 43125/98, pct. 33, 18 iunie 2002,
nepublicatd).

80. In spetd, Curtea constatd ca punctul de plecare al procedurii initiate de reclamant este
2 decembrie 2002, data sesizarii Judecitoriei Sectorului 6 Bucuresti. In ceea ce priveste data
incheierii procedurii, Curtea constatd ca masura a incetat la 28 ianuarie 2003, iar reclamantul
si-a recapatat libertatea la 30 ianuarie 2003. in consecinta, durata procedurii care trebuie luati
in considerare este de peste opt saptamani.

81. Comparand cazul in spetd cu alte cauze in care a constatat nerespectarea cerintei de



Ltermen scurt” in sensul art. 5 § 4 (a se vedea, de exemplu, Laidin impotriva Frantei,
nr. 43191/98, pct. 27-30, 5 noiembrie 2002, si E. impotriva Norvegiei, citatda anterior, pct. 63-
67, in care era vorba despre termene de aproximativ cinci saptamani), Curtea considera ca
intarzierea denuntata de reclamant este excesiva.

82. De altfel, aceasta observa ca respectiva comisie medicald competentd nu a examinat
reclamantul decat la 19 decembrie 2002, la peste o lund de la internarea reclamantului, si a
redactat raportul abia la 22 ianuarie 2003, la o luna de la examinare.

83. In consecintd, Curtea considerd cd a fost incilcat art. 5 § 4 din conventie din cauza
nerespectarii conditiei de termen scurt.

I'V. Cu privire la aplicarea art. 41 din conventie

84. Art. 41 din conventie prevede:

,Dacd Curtea declara ca a avut loc o incdlcare a conventiei sau a protocoalelor sale si daca dreptul intern al
inaltei pargi contractante nu permite decat o inlaturare incompletd a consecintelor acestei incalcari, Curtea
acorda partii lezate, dacd este cazul, o reparatie echitabila.”

A. Prejudiciu

85. Reclamantul solicitd daune morale si materiale pe care le exprima in sume diferite: 1
milion de dolari americani prin scrisoarea din 15 noiembrie 2002, 50 de milioane de euro prin
scrisoarea din 2 iulie 2003, 900 000 euro prin scrisoarea din 28 ianuarie 2006, 2 milioane de
euro prin scrisoarea din 13 februarie 2006 si 60 de milioane de euro prin scrisoarea din
29 septembrie 2006. Reclamantul solicita aceste despagubiri pentru prejudiciul cauzat prin
internarea sa abuziva si relele tratamente suferite in spitalul psihiatric si pentru prejudiciile
cauzate de numeroasele procese de partaj declansate Tmpotriva fostei sale sotii.

86. Guvernul neagad existenta unei legaturi de cauzalitate intre Incalcarile pretinse si
daunele morale si materiale invocate, subliniind de asemenea ca reclamantul nu a prezentat
niciun document justificativ in acest sens in fata Curtii. In cele din urma, potrivit Guvernului,
constatarea incalcarii ar reprezenta, in sine, o reparatie suficienta cu titlu de prejudiciu moral.

87. In ceea ce priveste prejudiciile suferite din cauza proceselor privind partajul bunurilor
care au apartinut reclamantului si fostei sale sotii, Curtea impartaseste opinia Guvernului
conform careia sumele reclamate cu titlu de prejudiciu material nu au nicio legaturd de
cauzalitate cu Incalcarile constatate in speta.

88. Cu toate acestea, Curtea considera ca, avand 1n vedere gravitatea incalcarilor constatate
in speta ale art. 3, precum si ale art. 5 § 1 si art. 5 § 4 din conventie, o despagubire pentru
prejudiciul moral trebuie sa fie acordatd reclamantului. Pronuntandu-se in echitate, in
conformitate cu art. 41, Curtea decide sa acorde 8 000 euro (EUR).

B. Cheltuieli de judecata

89. Prin scrisoarea din 28 ianuarie 2006, reclamantul solicitd, in cele din urma,
rambursarea cheltuielilor de judecatd si a onorariilor suportate in fata instantelor interne in
urma celor 36 de actiuni 1n justitie ale sale. Acesta le estimeaza la 600 000 EUR. Prin
scrisoarea din 13 februarie 2006, acesta solicita rambursarea cheltuielilor efectuate cu avocatii
sai, fara sa precizeze daca este vorba despre avocatii care l-au reprezentat in procedurile
interne sau despre cei care l-au reprezentat in fata Curtii.

90. Guvernul nu se opune rambursarii cheltuielilor de judecatd efectuate intr-adevar si
dovedite de reclamant.

91. In ceea ce priveste avocatii care au reprezentat reclamantul in litigiile impotriva fostei
sale sotii, Curtea constatd cd aceste litigii nu au ficut obiectul prezentei cereri. In ceea ce



priveste avocatii care l-au reprezentat in procedurile interne privind legalitatea internarii sale
si In prezenta procedurd, Curtea constatd cd reclamantul nu a estimat, nu a repartizat
onorariile si nici nu a trimis documentele justificative.

De asemenea, tinand seama de faptul ca reclamantul a beneficiat de asistentd judiciara in
prezenta cauza, Curtea respinge cererea privind cheltuielile de judecata.

C. Dobanzi moratorii

92. Curtea considera necesar ca rata dobanzilor moratorii sa se intemeieze pe rata dobanzii
facilitatii de imprumut marginal practicatda de Banca Centrald Europeana, majorata cu trei
puncte procentuale.

Pentru aceste motive, Curtea, in unanimitate,

1. Hotaraste ca nu a fost incalcat art. 3 din conventie din punct de vedere material;

2. Hotaraste ca a fost incélcat art. 3 din conventie din punct de vedere procedural;

3. Hotaraste ca a fost incalcat art. 5 § 1 din conventie;

4. Hotaraste ca a fost incalcat art. 5 § 4 din conventie;

5. Hotaraste:

a) ca statul parat trebuie sa plateasca reclamantului, in termen de 3 luni de la data
ramanerii definitive a hotararii, in conformitate cu art. 44 § 2 din conventie, 8 000 EUR (opt
mii euro) pentru prejudiciul moral, plus orice suma datorata cu titlu de impozit, suma ce va fi
convertitd in /ei romanesti la rata de schimb din ziua platii;

b) ca, de la expirarea termenului mentionat si pana la efectuarea platii, aceastd suma
trebuie majorata cu o dobanda simpla, la o rata egald cu rata dobanzii facilitatii de imprumut
marginal practicata de Banca Centrala Europeana, aplicabila pe parcursul acestei perioade si
majorata cu trei puncte procentuale;

6. Respinge cererea de acordare a unei reparatii echitabile pentru celelalte capete de cerere.

Redactatd in limba franceza, apoi comunicatd in scris, la 14 decembrie 2006, in temeiul
art. 77 § 2 si 3 din regulament.

Vincent Berger Bostjan M. Zupancic
Grefier Presedinte



