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(Nichtamtliche Ubersetzung)

“Die Coronavirus(COVID-19)-Pandemie stelit die Behtrden aller Mitglicdstaaten des Europarates vor aubergewthnliche
Herausforderungen. Vor ganz besondere und schwierige Herausforderungen sind Mitarbeiter von Hafteinrichtungen gestellt.
Das betrifft Polizeigewahrsamseinrichtungen Strafanstalten, Abschiebehafieinrichfungen, psychiatrische Krankenhiuser
'und Pflegeheime sowie verschiedene neu geschaffene Einrichtungen/Zonen, in denen Personen unter Quarantine gehalten
werden. Das CPT erkennt zwar dic klare Notwendigkeit an, entschlossen gegen COVID-19 vorzugehen, muss jedoch alle
Akteure an die Absolutheit des Verbots von Folter und unmenschlicher oder erniedrigender Behandlung erinnern.
SchutzmaBnabmen diirfen niemals zu unmenschlicher oder erniedrigender Behandlung von Personen fihren, denen die
Freiheit entzogen ist. Nach Ansicht des CPT sollten daher die folgenden Grundstitze von atlen zustindigen Behdrden -
beachtet werden, die fiir Personen im Freiheitsentzug auf dem Gebiet des Europarates verantwortlich sind.

13 Pas Grundprinzip muss darin bestehen, alle nur
méglichen MaBnahmen zum Schulz von Gesundheit und
Sicherheit aller Personen zu ergreifen, denen die Fretheit
entzogen ist. Das Ergreifen solcher MaBinahmen rigt auch

bei.

zum Schute der Gf:sundhelt vnd der Sicherheit des Personals |

23 Die Richtlinien der Weltgesundheitsorganisation (WHO)
zur Bekiimpfung der Pandemie sowie die nationalen
Gesundheits- und klinischen Richtlinien, die internationalen
Standards entsprechen, miissen in allen Haffeinrichtungen
eingehaifen und vollstiindig umgesetzt werden.

6) Bei der Gesundheitsversorgung ist spezielles Augenmerk auf die
besonderen Bedirfnisse von Personen im Freiheitsentzug zu legen,
insbesondere in Bezug auf schutzbeditrftige Gruppen und/oder
Risikogruppen, wie 4ltere Personen und Personen mit Vorcrkrankungen,
Digs nmfasst urfer anderem den Zugang 21 MaBnahmen zur Erkennung
des COVID-1% und, wenn erforderlich, zu einer intensivmedizinischen
Behandlung, Dartiber hinaus soltten inhaftierte Personen in der
gegenwiirtigen Situation zusiitzliche psychelogische Unterstummg vom
Personal erhalten.

3) Die Verfligharkeit von Personal sollte erweitert werden,
und Bedienstete sollten die notwendige professionelle
Unterstiitzung sowie ausreichende Gesundheits-,
Sicherheits- und SchulungsmaBnahmen erhalten, um jhre
Aufgaben in Hafteinrichtungen weiterhin erfiiflen zu
kinnen,

7y Wiahrend es legitim und vemunﬁlg ist, entbehrliche Aktivigiten
auszusetzen, milssen die Grundrechte der inhaftierten Personen ‘withrend
der Pandemie uneingeschriinkt respektiert werden. Dies umfasst
insbesondere das Recht auf angemessenc persénliche Hy gicne )
(einschlieflich Zugang zu warmem Wasser und Setfe) und das Recht auf

" Tinans sollien eiwaigs Finschiankungen des Kofitakts mit der Aufenwoll,

tiglichen Zugang ins Frefe (von mindestens einer Stunde). Dartiber

CiTsChTicRTich Bostiche, duich einen Verbesserten ZUgaANng Zu allemativen

JKommunikationsmitteln {wie Telefon- ader Voice-over-Intemet-

Protokoll-Kommunikation) kompensiert werden.

4) Jede einschrankende MalBnahme gegeniiber Personen im
Freiheitsentzug, die zum Ziel hat, die Verbreimng von
COVID-19 zu verhindern, muss auf einer klaren
Rechisgrundlage basieren, notwendig und. verhdlnismiBig
sein, die Mcnschenwiirde achten sowie zeitlich begrenzt
sein. AuBerdem sollten Personen im Freiheitsentzug in einer
Sprache, die sie verstehen, umfassende Informationen tiber
soiche Mafnahmen erhalten,

| infiziert zu sein, sollie fhr dennoch jeden Tag reeller 2wischen-

8) Wird eine inhaftierte Person isoliert oder unter Quarantine gestetit
weil sie infiziert ist oder im Verdacht steht, mit dem SARS-CoV-2-Virus

menschlicher Kontakt angeboten werden.

5) Da enger perstinlicher Kontakt die Ausbreitung des Virus
fordert, sollten alle zustéindigen Behorden konzertierte
Anstrengungen untermnehmen, um von Allermativen zum
Freiheitsentzug Gebrauch zu machen. Dies ist insbesondere
in Situmtionen von Uberbetegunp geboten. Daritber hlnaus
sollten die Behéirden verstirky Alternativen zur
Untersuchungshafi, eine Umwandlung von Hafistraten,
vorzeitige Entlassung und Bewshrungsstrafen nutzen. Sie
soliten die Notwendigkeit der unfreiwilligen Unterbringung
psychiatrischer Patienten nen prifen und gegebenenfalls
PBewohner aus Pflegeheinien in die ambulante
“Gememdepilege entlassen; sie soliten aullerdem so weit wie
moglich vermeiden, Migranten zu inhaftieren.

9) Grundlegende Schutzvorkehrungen gegen Misshandiungen von
Personen in Polizeipewahrsam (Zugang zu einem Anwalt, Zugang zu
einem Arzt, Benachrichtigung der Angehdrigen) miissen unter allen
Umstinden und 2u jeder Zeit uneingeschriinkt eingehalten werden. Unter -
bestimmten Umstinden konnen spezicle VorsichtsmaBnahmen
angebracht sein (z.B. von Personen mit Symptomen das Tragen von
Schutzmasken zu verlangen).

10) Die Uberwachung durch unabhangige Stellen, einschlieflich der
natichalen Praventionsmechanismen (NPM) und des CPT, stelit ein
wesentliches Mittel zur Priivention von Misshandlungen dar. Diie Staaten
soflien weiterhin den Zugang der Uberwachungsstellen zu allen
Hafteinrichtungen gewihrleisten, einschlieBlich der Orte, in denen
Porsonen unter Quarantine gehalten werden. Alle Uberwachungsstellen
sollten allerdings die erforderlichen Vorkehrungen treflen, um das
TINApIITZIp, Ncrnals Sehaden ZZuTugen (,,40 no harm paneiple ) 2

B, 1NSDESoNdere i Umgang mit alteren Personen und Personen
mit Vorerkrankungen.




