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Declaratia Drepturilor
Persoanelor Afectate de Tuberculoza

Preambul:

Noi, comunitatea globala a persoanelor afectate
de tuberculoza,

Recunoscand faptul cd promovarea si protectia drepturilor omului

pentru persoanele afectate de tuberculozd este un imperativ juridic, etic

si moral si are, de asemenea, o importanta cruciala pentru eficacitatea
raspunsului la epidemie si pentru reducerea suferintei in randul persoanelor
si comunitdtilor afectate;

Recunoscand faptul cd persoanele afectate de tuberculoza au fost si

continud sd fie expuse incdlcdrilor drepturilor omului, inclusiv in cadrul
masurilor de combatere a tuberculozei, si ca aceste incdlcdri impiedica
eliminarea tuberculozei, amplifica suferintele cauzate de aceasta boala

si submineazd increderea persoanelor afectate de tuberculoza fatd de

sistemele de sdnatate publicg;

Subliniind faptul cd persoanele afectate de tuberculozd, cu experienta si
cunostintele lor directe, trebuie sd participe, in virtutea unei practici bune
si eficiente, la toate etapele de planificare, implementare, monitorizare,
revizuire si evaluare a programelor de tuberculoza la nivel global, regional,
national si local;

Tinand cont de faptul ca o abordare exclusiv medicala nu este suficientd
pentru combaterea tuberculozei si ca o abordare complexa, bazatd pe
sprijinirii persoanelor afectate de tuberculoza, ca parte integrantd a asigurarii
accesului universal la servicii de sandtate, este esentiala pentru stoparea
tuberculozei; de asemenea,

Avand in vedere ci legislatia internationala si regionald privind drepturile
omului confirma si acopera continutul prezentei Declaratii, care serveste
pentru aplicarea dispozitiilor legii si pentru clarificarea obligatiilor juridice ale
statelor, inclusiv celor care reies din:



* Declaratia universald a drepturilor omului;

* Pactul international privind drepturile economice, sociale si culturale;

* Pactul international cu privire la drepturile civile si politice;

* Conventia privind eliminarea tuturor formelor de discriminare fatd de
femei;

 Conventia internationald privind eliminarea tuturor formelor de
discriminare rasiald;

* Conventia cu privire la drepturile copilului;

+ Conventia impotriva torturii si altor pedepse ori tratamente cu
cruzime, inumane sau degradante;

+ Conventia internationald pentru protectia drepturilor tuturor
muncitorilor migranti si ale membrilor familiilor acestora;

 Conventia privind drepturile persoanelor cu dizabilitdti; si

 Conventia privind statutul refugiatilor;

si, la nivel regional, din:

* Carta africand a drepturilor omului si popoarelor;

* Carta africand privind drepturile si bundstarea copilului;
+ Conventia americand a drepturilor omului;

* Carta arabd a drepturilor omului;

 Conventia europeand a drepturilor omului;

* Carta sociald europeand; si

Luind in considerare, printre altele, Obiectivele de Dezvoltare
Durabild din Agenda 2030 de Dezvoltare Durabild, Declaratia Politica

din cadrul Reuniunii ONU la nivel Tnalt privind tuberculoza, Planul Global
al Parteneriatului ,,Stop TB” pentru eradicarea tuberculozei, rezolutiile
Adunarii Mondiale a Sandtatii, principiile directoare ale ONU privind
afacerile si drepturile omului, Declaratia ONU privind drepturile popoarelor
indigene, rapoartele si declaratiile Raportorului Special al ONU cu privire
la dreptul la sdndtate si ale altor Raportori Speciali ai ONU, si Strategia
Organizatiei Mondiale a Sdnatdtii ,End TB” (Eradicarea Tuberculozei),
aprobatd de statele membre ale Organizatiei Mondiale a Sanatatii, care
stabileste drept principii fundamentale, in lupta cu tuberculoza, apararea
si promovarea drepturilor omului, a eticii si a echitdtii, precum si coalitiile
puternice cu diverse cominitdti si organizatii ale societatii civile;

Am elaborat prezenta Declaratie a Drepturilor
Persoanelor Afectate de Tuberculoza



Capitolul I. Prevederi Generale
Articolul 1. Definitii
In prezenta Declaratie sunt utilizate urmitoarele definitii:

Asistenta medicald pentru tuberculozd se referd la asistenta integratd, cu
utilizarea celor mai eficiente si de calitate produse si servicii medicale, cu
cele mai mici efecte secundare nocive, pentru prevenirea, diagnosticarea si
tratarea tuberculozei, inclusiv a tuberculozei pulmonare, extrapulmonare,
tuberculozei sensibile la medicamente si tuberculozei rezistente la
medicamente. Acestea includ, fard a se limita la ele: mijloacele de
diagnosticare, medicamentele, consilierea si alte servicii de asistenta
psihologicd, spitalizarea pe termen lung si ingrijirea medicald continua
pentru dizabilitatea partiald sau permanentd, atunci cand este necesar,
ingrijirea comunitard, ingrijirea paliativa si in faza terminald, monitorizarea
si gestionarea efectelor adverse pe durata tratamentului, si alte interventii
terapeutice si dispozitive, inclusiv asistenta medicala de urgentd, oferita de
personalul medical calificat intr-un mod respectuos, demn, tinand cont de
particularitdtile culturale, fara discriminare, fara constrangere si stigmatizare,
pe parcursul intregii perioade de infectare sau imbolnavire si pe parcursul
intregii vieti a persoanelor care au nevoie de ingrijire continud.

Persoana afectatd de tuberculozd - se refera la orice persoand bolnava de
tuberculoza sau care a avut anterior tuberculoza, ingrijitorii acesteia si
membrii apropiati ai familiei, precum si la reprezentantii grupurilor care sunt
importanti si vulnerabili in contextul tuberculozei, precum copiii, personalul
medical, persoanele indigene, persoanele care traiesc cu HIV, persoanele
care consuma droguri, persoanele private de libertate, minerii, populatiile
mobile, migrantii, femeile si locuitorii saraci din mediul urban si rural.

Tuberculoza - toate formele de tuberculozd, respectiv tuberculoza pulmonara
si extrapulmonara, tuberculoza sensibild la medicamente si toate formele de
tuberculoza rezistentd la medicamente.



Capitolul 2. Drepturile persoanelor afectate de tuberculoza
Articolul 2. Dreptul la viata
Fiecare persoand afectatd de tuberculozd are dreptul inerent la viatd.

Aceasta include dreptul la asistenta medicald, in caz de imbolnavire de
tuberculozd, orientata spre salvarea vietii.

Articolul 3. Dreptul la demnitate

Fiecare persoand afectata de tuberculozd are dreptul de a fi tratatd cu
demnitate si respect.

Aceasta include dreptul de a fi tratat ca o persoana autonomd, avand
capacitate de decizie, si cu valoare intrinsecd, nu doar ca un mijloc de
realizare a obiectivelor de sandtate publica — fara discriminare, stigmatizare,
prejudecati sau constrangere, inclusiv in institutiile medicale si in cele de
detentie.

Articolul 4. Dreptul la cel mai inalt standard realizabil de sanatate
fizica si mentala

Fiecare persoand afectata de tuberculozd are dreptul la cel mai Tnalt
standard realizabil de sandtate fizica si mentala.

Aceasta include dreptul la ingrijire medicald accesibild, acceptabila si de
inalta calitate, n caz de imbolnavire de tuberculoza, ca parte integrantd a
asigurarii accesului universal la servicii medicale, incluzand combinatii de
doze fixe adecvate pentru copii, testarea si terapia preventivd pentru infectia
cu tuberculoza in cazul reprezentantilor unor grupuri-cheie vulnerabile,

din momentul prezentdrii cu simptome de tuberculozd, pana la incheierea
tratamentului, si, in perioada ulterioara, pentru persoanele care necesitd
ingrijire continud, acordatd de personalul medical calificat, la nivel comunitar,
atunci cand este cazul, intr-un mod respectuos, demn, fara constrangere,
stigmatizare si discriminare de orice fel, indiferent de varstd, nastere,
culoare, cultura, cetdtenie, dizabilitate, apartenentd etnica, statut financiar,
identitate de gen, limbd, statut juridic, convingeri politice sau de alta natura,
indiferent de prezenta altor boli, de provenienta nationald sau sociald, de



rasa, religie, sex, orientare sexuald etc., inclusiv pentru persoanele retinute
de organele de drept sau private de libertate, cu o atentie sporitd fatd de
grupurile-cheie in cazul tuberculozei.

Articolul 5. Dreptul de a nu fi supus torturii si altor tratamente cu
cruzime, inumane sau degradante

Fiecare persoand afectata de tuberculozd are dreptul de a nu fi suspus
torturii si altor pedepse sau tratamente cu cruzime, inumane sau
degradante.

Aceasta include dreptul la asistentd medicald pentru tuberculoza in mod
nediscriminatoriu, asiguratd in sistemul public, pentru toate persoanele a
cdror libertate este restrictionatd de stat sau pentru persoanele private de
libertate Tn orice alt mod. De asemenea, aceasta include dreptul la conditii
de detentie decente, sigure si igienice, cu ventilatie si alimentatie adecvata, si
la limitarea supraaglomerdrii. Acest drept se referd si la interzicerea torturi,
cruzimii si a tratamentului inuman sau degradant de cdtre personalul medical
din institutiile de sandtate publica a persoanelor cu tuberculoza.

Articolul 6. Dreptul la egalitate si nediscriminare

Toti oamenii afectati de tuberculoza sunt egali in fata legii si au dreptul, fard
nicio discriminare, la protectie egald Tn fata legii si la interzicerea oricarei
forme de discriminare dupd diverse criterii, cum ar fi varsta, nasterea,
cultura, cetdtenia, dizabilitatea, apartenenta etnica, statutul financiar,
identitatea de gen, limba, statutul juridic, convingerile politice sau de altd
naturd, prezenta altor boli, originea nationald sau sociald, rasa, religia, sexul,
orientarea sexuald etc..

Aceasta include dreptul fiecarei persoane afectate de tuberculozd de a nu
fi discriminata in niciunul din domeniile vietii sale, incluzand, printre altele,
accesul la asigurare sociald si la alocatii din partea statului, dreptul la nastere
si maternitate, educatie, angajare, asistenta medicald, locuintd si cdsatorie.

Articolul 7. Dreptul Ia libertate si securitate personala

Fiecare persoand afectatd de tuberculozd are dreptul la libertate si securitate
personald. Nicio persoana cu tuberculoza nu poate fi privata de libertate,



cu exceptia acelor cazuri care sunt in conformitate cu procedura stabilita
prin lege. Fiecare persoana afectata de tuberculozad si privatd de libertate are
dreptul la un tratament uman si la respectarea propriei demnitati.

Arestarea, precum si spitalizarea sau izolarea coercitivd a unei persoane cu
tuberculoza, sunt o privare de libertate si o incdlcare a securitdtii personale.
Prin urmare, spitalizarea sau izolarea involuntara sunt permise doar ca o
ultima solutie, in circumstante strict definite, pentru cea mai scurta perioada
posibild, in conformitate cu Capitolul 15 din Ghidul Etic pentru Implementarea
Strategiei End TB a Organizatiei Mondiale a Sdnatdtii (Eradicarea Tuberculozei),
atunci cand, pe baza unor dovezi medicale precise:

* Se stie ca persoana este contagioasa si totusi refuza un tratament
eficient si toate masurile rezonabile pentru asigurarea aderentei la
tratament au fost Intreprinse si nu au avut succes;

SAU

* Se stie ca persoana este contagioasa si a fost de acord cu
tratamentul ambulatoriu, dar nu are posibilitatea de a asigura
controlul infectiei la domiciliu si refuza ingrijirea spitaliceasca;

SAU

* Persoana este foarte probabil s3 fie contagioasa (pe baza datelor
de laborator), dar refuzd sd treacd evaluarea statutului sau infectios,
in timp ce se depun toate eforturile necesare pentru a colabora
cu persoana in vederea elabordrii unui plan de tratament care sa
satisfacd nevoile acesteia.

In plus, in conformitate cu Principiile de la Siracusa privind interpretarea
limitdrilor si derogdrilor de la Pactul International cu privire la drepturile civile

si politice adoptate de Consiliul Economic si Social al ONU, privarea de
libertate asociata cu detentia involuntard, spitalizarea coercitivd sau izolarea
persoanelor cu tuberculozd este justificatd doar dacd aceasta:

1. Corespunde legislatiei nationale Tn vigoare la momentul privdrii
de libertate;

2. Este bazata pe un obiectiv legitim si proportionald cu acesta ca
raspuns la o amenintare grava pentru sandtatea populatiei sau a
membrilor individuali ai societdtii;

3. Este strict dictatd de gravitatea situatiei;

4. Este mijlocul disponibil cel mai putin restrictiv pentru atingerea
obiectivului;
SI

5. Nu este arbitrard, jignitoare sau discriminatorie.



Tn cazul in care acest lucru este justificat, detentia, spitalizarea sau izolarea
unei persoane cu tuberculoza trebuie sd se realizeze Tn conditii adecvate din
punct de vedere medical, cu masuri eficiente de control al infectiei, pentru
cea mai scurtd perioadd posibila, atat timp cat sunt in vigoare circumstantele
mentionate anterior; persoanei trebuie sa i se ofere ingrijiri medicale de care
sa beneficieze benevol; trebuie protejate toate celelalte drepturi si libertati;
trebuie sa fie disponibile si accesibile mecanismele adecvate de procedura

si de apel; iar statul trebuie sd respecte cel putin nevoile elementare ale
persoanei, dar fara a se limita la ele, asigurand cantitatea suficienta de
mancare si apa, precum si alte nevoi suplimentare, pentru a garanta cd
limitarea drepturilor serveste in mod eficient atingerii scopului.

Articolul 8. Dreptul Ia libera circulatie

Fiecare persoana afectata de tuberculozd, care se afld legal pe teritoriul unui
stat, are dreptul la libera circulatie si libertatea de a alege un loc de resedinta
pe teritoriul respectiv.

Fiecare persoana afectata de tuberculozd are dreptul sa paraseasca orice
tara, inclusiv propria tara.

Drepturile mentionate anterior nu pot fi obiectul unei restrictii, cu exceptia
celor prevdzute de lege, care sunt necesare pentru asigurarea securitatii
nationale, a ordinii publice, a sdnatdtii, a moravurilor populatiei sau a
drepturilor si libertdtilor, si sunt in conformitate cu tratatele internationale
pentru drepturile omului, inclusiv dreptul la libertatea si securitatea
persoanei prevazut in Articolul 7 din prezenta Declaratie.

Aceasta Inseamna cd tuberculoza nu poate fi nici motiv de refuz pentru
intrarea sau reintrarea pe teritoriul unui stat si nici motiv de deportare sau
de expulzare de pe teritoriul statului. Aceasta inseamnd, de asemenea, ca
tuberculoza nu poate fi un motiv pentru restrictionarea circulatiei sau a
cdlatoriilor pe teritoriul unui stat, cu exceptia circumstantelor strict definite
in Articolul 7 din prezenta Declaratie, in conformitate cu Capitolul 15 din
Ghidul Etic pentru Implementarea Strategiei End TB a Organizatiei Mondiale a
Sdndtdtii (Eradicarea Tuberculozei).



Articolul 9. Dreptul la viata privata si la viata de familie

Fiecare persoana afectatd de tuberculoza are dreptul de a nu fi supusa unor
interventii arbitrare sau ilegale in viata personald si familiald, unor atacuri
arbitrare sau ilegale asupra inviolabilitdtii locuintei sale sau corespondentei,
sau unor atacuri ilegale asupra demnitdtii si reputatiei sale. Orice persoand
afectatd de tuberculozd are dreptul de a fi protejata de lege de astfel de
interventii sau Tncalcari.

Aceasta include dreptul persoanelor cu tuberculoza la confidentialitatea
starii lor de sdnatate, a informatiilor si datelor personale despre sdnatate.
Aceasta include, de asemenea, dreptul de a se cdsatori, de a-si intemeia o
familie, de a avea copii si de a-i ingriji.

Articolul 10. Dreptul la confidentialitate

Fiecare persoana afectata de tuberculozd are dreptul la confidentialitate n
ceea ce priveste informatiile si datele sale personale referitoare la sanatate.

Aceasta Inseamna cad dezvaluirea, transmiterea, inclusiv in formad electronica
sau Tn altd forma, a informatiilor sau datelor personale referitoare la sandtate
ale unei persoane afectate de tuberculozd, inclusiv in conditiile relatiilor de
serviciu, este permisa doar cu acordul informat al acesteia si doar atunci
cand acest lucru este realizat in scopul asistentei medicale sau al protectiei
sinititii publice. Tn scopul protejirii sanititii publice, inclusiv in legatura cu
supravegherea epidemiologica sau cu programele de acordare a serviciilor de
sdndtate, aceste informatii pot fi transferate fard consimtdmantul informat

al persoanei numai dacd se realizeaza intr-un mod anonim, fara a se indica
numele sau alte date prin care ar fi posibild identificarea persoanei.

Dreptul la confidentialitate trebuie, de asemenea, respectat si luat in
considerare Tn elaborarea si implementarea activitdtilor de urmdrire a
contactelor si a altor activitati conexe Tn domeniul sandtatii publice. Acest
drept include, dar nu se limiteaza la aceste actiuni: asigurarea accesului
persoanelor afectate de tuberculozd la consiliere privind dezvaluirea
diagnosticului, luarea unor decizii comune despre cum si cand sd se
comunice persoanelor de contact despre o posibild infectare si asigurarea
accesului la asistentd medicald si sociald realizata de catre personalul instruit,
in vederea oferirii unui sprijin si pentru a rdspunde la intrebarile care ar
putea aparea Tn timpul procesului.



Articolul 11. Dreptul la informare

Fiecare persoana afectata de tuberculozd are dreptul de a cduta, a primi si a
disemina informatia.

Aceasta iInseamna cd informatiile despre tuberculozd, inclusiv simptomele
bolii, cercetarea medicala si dezvoltarea de tehnologii medicale in domeniul
tuberculozei, precum si serviciile de prevenire, diagnosticare si tratament,
inclusiv posibilele reactii adverse din timpul tratamentului, trebuie sa fie pe
deplin disponibile, accesibile si acceptabile, de bunad calitate, corespunzatoare
varstei si sexului, respectandu-se particularitdtile culturale, si sa fie
diseminate intr-un mod non-tehnic si inteligibil, intr-o limbd inteleasa de
persoana care primeste informatiile.

Aceasta Tnseamna, de asemenea, ca fiecare persoana afectata de tuberculoza
are cel putin dreptul:

Sa solicite si sd primeascd copiile oficiale ale fiselor sale medicale;
* S3a primeasca, intr-un timp util, explicatii exacte si clare despre
starea ei de sandtate si despre diagnosticul bolii sau infectiei cu
tuberculozad, in special pentru grupurile-cheie si vulnerabile la
tuberculoza;

Sa aibd acces la consiliere voluntard in orice moment, incepand
cu diagnosticarea si pana la incheierea tratamentului; si

 S3a primeasca explicatii despre beneficiile, riscurile si costurile
financiare ale tratamentului, dacd acestea existd, inclusiv despre
tratamentul preventiv, precum si despre posibilele alternative de
tratament, cu informatii complete privind medicamentele specifice
prescrise, cum ar fi denumirile, dozele, potentialele efecte
secundare si modalitatile de prevenire sau reducere a acestora,
precum si posibilele efecte ale interactiunii cu alte medicamente,
precum antiretroviralele administrate pentru tratamentul infectiei
cu HIV, atunci cand sunt prezente comorbiditdti sau infectii
concomitente.

Articolul 12. Dreptul la consimtimantul informat

Fiecare persoana afectata de tuberculozd are dreptul la consimtamantul
informat.
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Aceasta iInseamna respectarea autonomiei, autodetermindrii si demnitatii
persoanei prin oferirea benevold a serviciilor medicale.

Aceasta include dreptul la consimtamantul informat — verbal sau scris,

in functie de situatie — pentru toate formele de diagnosticare, tratament

si investigatii medicale legate de tuberculozd, cu oferirea informatiei si
respectandu-se particularitdtile de varsta si sex, precum si particularitatile
culturale, aceasta fiind transmisa intr-un mod non-tehnic si clar, intr-un
limbaj inteles de persoana care primeste informatiile. Pentru copiii afectati
de tuberculozd, care nu sunt in masura sa ofere consimtdmantul informat,
toate deciziile luate de parintii lor sau de tutorii legali in ceea ce priveste
diagnosticarea, tratamentul sau investigatiile medicale legate de tuberculoza
trebuie sa fie in interesul copilului, pe baza unor dovezi medicale precise.

Dreptul la consimtamantul informat include dreptul de a refuza ingrijirile
medicale pentru tuberculozd, in conformitate cu Capitolul 15 din Ghidul Etic
pentru Implementarea Strategiei End TB a Organizatiei Mondiale a Sdnatdtii
(Eradicarea Tuberculozei). Ghidul Etic stipuleaza ca tratamentul fortat al
persoanelor cu tuberculozd nu este acceptabil in niciun caz, deoarece acesta
reprezinta, printre altele, un atac asupra integritatii fizice a persoanei si
poate pune in pericol personalul medical.

Articolul 13. Dreptul la educatie
Fiecare persoana afectata de tuberculozd are dreptul la educatie.

Aceasta include dreptul la invatdmantul primar gratuit si obligatoriu,
precum si dreptul de acces la invatdamantul secundar si superior, inclusiv la
invatamantul profesional tehnic, in mod nediscriminatoriu, inclusiv pentru
persoanele cu dizabilitdti si cu deficiente auditive sau de vedere. Copiii cu
tuberculozad au dreptul de a absenta de la ore, daca sunt contagiosi si
timp ce primesc tratament, absentele fiind considerate motivate, luandu-se
si alte masuri care sd permitd continuarea invdtarii, cum ar fi participarea
la ore de la distanti si invitarea online. In situatiile rare, cand copiii afectati
de tuberculozd necesitd spitalizare pe termen lung, acestia au dreptul la
invatdmantul la distanta pe durata tratamentului.
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Articolul 14. Dreptul la munca

Fiecare persoana afectata de tuberculozd are dreptul de a munci si nicio
persoand cu tuberculoza nu trebuie tinutd in sclavie sau supusa muncii
fortate ori obligatorii.

Aceasta include dreptul la conditii de munca sigure si sanatoase, inclusiv
pentru lucrdtorii din domeniul sdnatdtii si pentru toate celelalte persoane
care lucreazd in institutiile sanitare, mineri, lucratori migranti si orice

alte categorii de lucrdtori cu risc crescut de infectare si imbolnavire cu
tuberculozd. Aceasta include, de asemenea, dreptul de a lua liber decizia sa
accepte sau sa aleaga un loc de munca, precum si dreptul la salarii echitabile
si la o remunerare corectd n raport cu munca realizatd de cdtre persoanele
de orice sex, fard vreo deosebire si in conditii egale.

Fiecare persoana afectata de tuberculozd are dreptul la facilitati adecvate la
serviciu, inclusiv la concedii de boald si pauze, care sd-i permita pastrarea
relatiilor de muncd Tn acelasi stadiu, dupad stabilirea diagnosticului, precum

si la conditii similare atunci cand este contagioasa si primeste tratament.
Dacg, din cauza spitalizarii de lunga durata sau a unei dizabilitati partiale sau
permanente, o persoana cu tuberculoza nu-si poate pastra locul de munca,
fie din cauza restrictiilor stabilite prin lege sau a conditiilor din contractul de
munca, aceasta are dreptul la protectie sociald, in conformitate cu Articolul
18 din prezenta Declaratie.

Articolul 15. Dreptul la alimentatie adecvata

Fiecare persoana afectata de tuberculozd are dreptul la o alimentatie
adecvatd, pentru a nu suferi de foame si malnutritie.

Aceasta include, inclusiv pentru persoanele cu tuberculoza private de
libertate, dreptul de a avea acces fizic si economic, in orice moment,

la produse alimentare suficiente, adecvate din punct de vedere nutritiv

si sigure, inclusiv si la cele cu o importanta deosebitd pe parcursul
acordarii asistentei medicale pentru tuberculoza. Acest drept include, de
asemenea, terapia pentru suport nutritional dupa cum e necesar in timpul
tratamentului.
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Articolul 16. Dreptul la locuinta
Fiecare persoand afectatd de tuberculozd are dreptul la o locuintad adecvatd.

Aceasta include dreptul la o locuinta accesibild si locuibild intr-o locatie
acceptabila, cu garantarea dreptului de proprietate, care asigura protectia
legala impotriva evacudrilor fortate, a urmaririlor si a altor amenintari.
Acest drept cuprinde, de asemenea, serviciile, materialele, echipamentele
si infrastructura, incluzand, printre altele, si conditiile sanitare, ventilarea,
incalzirea, iluminarea si evacuarea deseurilor.

Articolul 17. Dreptul la apa si salubritate
Orice persoand afectatd de tuberculoza are dreptul la apa si salubritate.

Aceasta include dreptul de a avea acces la apd potabila sigura si la servicii
sanitaro-igienice adecvate, fara discriminare, in special in zonele rurale, in
zonele urbane slab dezvoltate, cu populatie indigend, inclusiv in asezarile
non-formale, in cele cu populatie fard adapost, tindand cont de nevoile
femeilor si ale copiilor.

Articolul 18. Dreptul la securitate sociala

Fiecare persoand afectata de tuberculozd are dreptul la securitate sociald
si asistentd sociald, inclusiv in caz de somaj, invaliditate, varsta inaintata sau
alte circumstante de pierdere a mijloacelor de trai din motive ce nu tin de
persoana in cauza.

Aceasta Tnseamna ca fiecare persoand afectatd de tuberculoza are dreptul
de acces la securitate sociald de orice tip, fara discriminare, chiar dacad nu
primeste ingrijiri medicale pentru tuberculoza sau nu respecta niciun regim
de tratament pentru tuberculoza. Aceasta include, de asemenea, dreptul

de acces la alocatii si pastrarea lor atat in numerar cat si in forma naturala,
pentru a asigura, printre altele, protectia impotriva lipsei de venituri cauzate
de boala, dizabilitate, maternitate, traume legate de muncd, somaj, varsta
Tnaintata sau decesul unui membru al familiei; impotriva lipsei de acces la
asistentd medicald sau Tmpotriva lipsei sprijinului familial adecvat pentru
copiii si adultii aflati la intretinerea acestor persoane.
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In special, fiecare persoana care se infecteazd sau se imbolndveste de
tuberculozd ca urmare a muncii sale, are dreptul la compensatii permanente
pentru cheltuielile medicale si alte cheltuieli legate de boala sa profesionala.

Articolul 19. Dreptul la libertatea de exprimare

Fiecare persoand afectata de tuberculozd are dreptul la libera
exprimare a opiniei.

Aceasta include dreptul la opinie personald si dreptul de a cauta, a primi

si a disemina tot felul de informatii si idei, inclusiv despre tuberculoza si
despre experienta persoanelor cu tuberculozd, prin orice mijloace, cum ar fi
retelele sociale, fird implicare sau urmarire din partea autoritdtilor statului.

Articolul 20. Dreptul Ia libertatea de intrunire si de asociere

Fiecare persoand afectata de tuberculozd are dreptul la libertatea de
intrunire pasnica si la libertatea de asociere la toate nivelurile.

Aceasta include dreptul de a constitui organizatii non-guvernamentale si
grupuri care unesc persoanele afectate de tuberculoza sau actioneaza in
interesul acestora, de a adera la acestea si de a participa la activitatea lor,
cu scopul de a proteja drepturile si interesele legitime ale persoanelor in
cauza, inclusiv in locuri de detentie. Aceasta include, de asemenea, dreptul
de a organiza adundri si a desfdsura proteste publice pasnice, care vizeazd
problemele legate de tuberculoza.

Exercitarea acestui drept necesita un mediu juridic si politic favorabil,
care sd permita si sa faciliteze constituirea si functionarea organizatiilor
non-guvernamentale si a grupurilor care unesc persoanele afectate de
tuberculozd sau actioneazd in interesul acestora.

Nu se pot impune restrictii cu privire la exercitarea acestor drepturi, decat
cele prevdzute de lege si care sunt necesare intr-o societate democraticd,
in interesul securitatii de stat sau al securitatii publice, in interesul ordinii
publice, al protectiei sdnatdtii si moravurilor populatiei sau in interesul
protectiei drepturilor si libertdtilor altor persoane. Acest articol nu
impiedicd introducerea restrictiilor legale privind exercitarea acestui drept
pentru persoanele care intrd in componenta fortelor armate sau a politiei.
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Articolul 21. Dreptul de participare

Fiecare persoand afectata de tuberculozd are dreptul de a participa
la desfasurarea afacerilor publice, atat direct, cat si prin intermediul
organizatiilor si al reprezentantilor alesi in mod liber.

Aceasta include dreptul de a participa in mod semnificativ la toate
procesele si mecanismele de elaborare, implementare, monitorizare si
evaluare a legilor, politicilor, reglementdrilor si a administrarii bugetelor si
a programelor legate de tuberculoza, de asistentd medicald si investigatii
medicale pentru tuberculozd la toate nivelurile de administrare, cu sprijinul
statului si, daca este necesar, cu asistenta oferita de catre stat, organizatii
internationale, grupuri bdstinase si organizatii ale societdtii civile, pentru a
asigura o participare semnificativa si eficienta.

Articolul 22. Dreptul la justitie si la un proces echitabil

Fiecare persoand afectatd de tuberculozd, acuzatd de o infractiune
administrativd sau penald, are dreptul la un proces public echitabil, fara
intarziere nejustificatd, in fata unei instante de judecatd competente,
independente si impartiale, instituitd prin lege, precum si dreptul la mijloace
eficiente de aparare juridicd si in timp util, in cazul incdlcdrii drepturilor sale.

Aceasta include dreptul de a depune reclamatii in modul prevazut de lege
sau de alte acte normative, inclusiv la adresa autoritatilor din domeniul
sanatatii publice, de asemenea, si dreptul la o examinare echitabild si rapida
a acestor plangeri. La fel, aceasta include dreptul persoanei afectate de
tuberculozad de a adresa reclamatia autoritatilor superioare, dacd persoana
nu este satisfacuta de rezultatele examinarii plangerilor, si dreptul de a primi,
in scris si intr-un limbaj pe care 1l intelege, decizia privind cazul sdu si temeiul
acestei decizii.

Articolul 23. Dreptul de a beneficia de rezultatele progresului
stiintific (dreptul Ia stiinta)

Fiecare persoand afectata de tuberculozd are dreptul de a beneficia de
rezultatele progresului stiintific si de aplicatiile acestuia.

Aceasta Tnseamna ca fiecare persoand afectatd de tuberculoza trebuie
sa aibd posibilitatea de acces la realizarile stiintifice, fard niciun fel de
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discriminare, cu obligatia de a respecta si proteja resursele naturale si
proprietatea intelectuald, individuale si colective ale populatiei bastinase,
indiferent dacd aceste realizdri se refera la rezultate nemateriale, precum
cunostintele si informatiile, sau la rezultate tangibile, cum ar fi noile
tehnologii pentru prevenirea, diagnosticarea sau tratarea tuberculozei.
Aceasta include, de asemenea, dreptul de a participa la procesul de
cercetare stiintifica, incepand cu elaborarea agendelor de cercetare si
terminand cu participarea la studii clinice.

De asemenea, dreptul la stiinta cere din partea statului ca acesta sa
pdstreze, sd dezvolte si sa disemineze stiinta si beneficiile acesteia. Aceasta
inseamnd ca statele trebuie: sd investeasca si sa creeze conditii legale si
politice care sa permita cercetarea; sa asigure accesul la scara larga la stiinta
si la punerea ei in aplicare, inclusiv prin publicarea rezultatelor, instituirea
unor sisteme de reglementare pentru evaluarea noilor abordari si crearea
programelor si politicilor in domeniul sandtatii publice in baza datelor
stiintifice, precum si sd asigure pastrarea si mentinerea progresului stiintific si
a beneficiilor sale pentru viitoarele generatii.
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Capitolul 3. Obligatii si Responsabilitati

Articolul 24. Obligatiile Statului in conformitate cu dreptul
international si regional privind drepturile omului

Statele au obligatii legale stabilite prin instrumentele internationale si
regionale cu privire la drepturile omului, de a respecta, proteja si asigura
drepturile persoanelor afectate de TB, inclusiv drepturile enuntate in
prezenta Declaratie.

|. Obligatia de a respecta: Statele trebuie sd se abtind de la
interventia Tn exercitarea drepturilor persoanelor afectate de TB;

Il. Obligatia de a proteja: Statele trebuie sd ia mdsuri pentru a
preveni interventia tertilor, inclusiv a actorilor nestatali, cum ar
fi furnizorii de servicii medicale private, companiile private de
asigurdri medicale, companiile farmaceutice si companiile de
diagnosticare medicala si a altor persoane, in exercitarea
drepturilor persoanelor afectate de TB; si

lll. Obligatia de indeplinire: Statele trebuie sd ia masuri legislative,
administrative, bugetare, informationale si de altd naturd, la cel
mai inalt nivel, bazandu-se pe resursele lor disponibile, in vederea

asigurdrii respectdrii depline a drepturilor persoanelor afectate
de TB.

Articolul 25. Responsabilitatile actorilor nestatali in conformitate
cu dreptul international si regional privind drepturile omului

Actorii nestatali, incluzand toate tipurile de intreprinderi, cum ar fi: furnizorii
privati de servicii medicale, companiile private de asigurari medicale,
companiile farmaceutice si companiile de diagnosticare medicald si altii,

au obligatia de a respecta drepturile persoanelor afectate de TB, inclusiv
drepturile enuntate in prezenta Declaratie. Acesti actori nestatali trebuie sa
evite incdlcarea drepturilor persoanelor afectate de TB si sd inldture orice
incdlcari si consecinte cu impact negativ asupra drepturilor persoanelor
afectate de TB.
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SMIT

Acest material a fost tradus si adaptat in cadrul proiectului ,Consolidarea
Eforturilor pentru un Model Echitabil de Tngrijire Centrat pe Persoani in
domeniul TB”, parte a programului regional EECA TB-REP 2.0 din resursele
Fondului Global de Combatere a Tuberculozei, SIDA si Malariei, recipient
principal Centrul PAS, implementator componenta societate

civila - Asociatia Nationald a bolnavilor de Tuberculozd "SMIT".

Pentru contributie la adaptarea variantei romane,
aducem multumiri:

Valentina Vilec, Programul National de Raspuns la Tuberculoza din
Republica Moldova

Alexandrina lovita, Fondul Global pentru Combaterea SIDA,
Tuberculozei si Malariei

Cristina Celan, Centrul pentru Politici si Analize Tn Sanatate
Alexandru Rucsineanu, Asociatia Nationald a Bolnavilor de
Tuberculoza ,SMIT”

Cristina Enache, Romanian Angels Appeal

$tefan Radut, Asociatia pentru Sprijinirea Pacientilor cu TB MDR
Inga Sorocean, Asociatia Nationald a Bolnavilor de Tuberculoza ,SMIT”



Varianta originald engleza publicata in mai 2019
Contactati TBpeople:

facebook.com/tbpeople, twitter @real TBpeople,
info@tbpeople.org.uk

Contactati Stop TB Partnership:
facebook.com/Stop TBPartnership,

instagram.com/stoptb, twitter @StopTB,
www.stoptb.org, communications@stoptb.org

Traducerea si adaptarea in romand a fost realizata in septembrie 2020
Contactati Asociatia Nationald a Bolnavilor de Tuberculoza "SMIT”

E: smit_tb@yahoo.com

T: +37379335143
www.smitmd.wordpress.com
www.facebook.com/anbsmit



DECLARATIA DREPTURILOR

PERSOANELOR AFECTATE DIE TUBERCULOZA

Declaratia Drepturilor Persoanelor Afectate
de Tuberculozd este posibild, in parte,

prin sprijinul Poporului American prin
intermediul Agentiei SUA pentru Dezvoltare
Internationald (USAID).

Stop (:) Parinership




