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privind vizita efectuati la Spitalul de Psihiatrie Cronici Siret,
judetul Suceava
Sumar:
Siret,

Prezentul raport, intocmit ca urmare a vizitei la Spitalul de Psihiatrie Cronici
judetul Suceava, are ca obiect verificarea conditiilor de cazare i tratament din unitate

$i este structurat pe trei capitole, dupi cum urmeazi:

1. Cadrul general si organizarea vizitei.
2. Constatirile rezultate din vizita efectuati.

3. Recomandiiri.




1. Cadrul general si organizarea vizitei

Prin Legea nr. 109/2009, Roménia a ratificat Protocolul optional (denumit in continuare
OPCAT), adoptat la New York la 18 decembrie 2002, la Conventia impotriva torturii si altor pedepse
ori tratamente cu cruzime, inumane sau degradante, adoptatii la New York la 10 decembrie 1984.

Domeniul privind prevenirea torturii in locurile de detentie din cadrul institutiei Avocatul
Poporului indeplineste atributiile de Mecanism National de Prevenire a torturii (MNP), conform
prevederilor OPCAT, monitorizind in mod regulat tratamentul aplicat persoanelor private de libertate.
In acest sens, MNP poate vizita, anuntat sau inopinat, locurile in care persoancle sunt private de
libertate, in sensul art. 4 din OPCAT.

In temeiul OPCAT, precum si a art. 4, art. 16 alin. (1), art. 35 lit. a) i art. 39 alin. (3) din Legea
nr. 35/1997 privind organizarea si functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicati, coroborate
cu dispozitiile Ordinului Avocatului Poporului nr. 134/2019 privind aprobarea imputernicirilor si
ordinelor de deplasare in scopul realizarii anchetelor si vizitelor, in data de 16.07.2020 a fost efectuati
o vizitd la Spitalul de Psihiatrie Cronici Siret, judetul Suceava, aviand ca obiectiv consolidarea
protectiei persoanelor aflate in locuri de detentie impotriva torturii si a pedepselor si tratamentelor
inumane sau degradante, precum si verificarea altor aspecte cu relevanti pentru activitatea
Mecanismului National de Prevenire, care pot apirea in timpul vizitei.

Echipa de vizitare a fost formatd din: doamna (Jurist), domnul

. s1 domnul Cosmin-Ionut Tarnovetchi, consilieri ai Centrului Zonal Baciiu al institutiel Avocatul
Poporului. doamna , psiholog, colaborator extern, precum si doamna

, reprezentant al organizatiei neguvernamentale Asociatia ”Aproape de Oameni” lasi
—-AD.O. ‘

Avénd In vedere ci, pana la data de 15 mai 2020 in Romania a fost instituitd starea de urgents,
ulterior fiind stabilitd starea de alertd, vizita s-a efectuat numai in spatiile din interiorul Spitalului de
Psihiatrie Cronici Siret, judetul Suceava, care prezentau risc sciazut de infectare cu virusul COVID-19
(birou manager spital, birourile asistentd psiho-educationali si medical, bucitirie etc.).

Anterior efectudrii vizitei, membrii echipei de vizitare au participat la o instruire in care s-au
prelucrat urmdtoarele materiale: Evaluare de risc si Plan de prevenire si protectie COVID-19,
Procedura SSM pentru eliminarea/diminuarea riscului de infectare cu noul coronavirus COVID-19,
privind apdrarea impotriva incendiilor, Ordinul nr. 3577/2020 privind misurile pentru prevenirea
contaminarii cu noul coronavirus SARS-CoV-2 si pentru asigurarea desfasuririi activititii la locul de
muncd in conditii de securitate §i sinétate in muncd, pe perioada stiirii de alertd, Instructiuni proprii de
securitate $i sdndtate In munca specifice activitatii desfasurate, Masuri de traseu.

Totodatd, medicul echipei de vizitare a procedat la efectuarea triajului epidemiologic, prin
verificarea simptomatologiei clinice preponderent respiratorie (tuse frecvents, stranut frecvent, stare
generala modificatd, rinoree etc.) a membrilor echipei de vizitare, a masurat temperatura corporald a
membrilor echipei de vizitare (toate persoanele avind o temperaturd situatd sub 37,3°C) si au fost
purtate discutii cu privire la posibilitatea intrdrii in contact cu persoane suspecte sau care au fost
infectate cu noul coronavirus.

2. Constatirile rezultate din vizita efectuati
Spitalul de Psihiatrie Cronici Siret, judetul Suceava este unitate cu paturi, de utilitate publica,

cu personalitate juridicd, ce furnizeaza servicii medicale de psihiatrie in regim de spitalizare continua
si spitalizare de zi, conform Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanitatii. Spitalul este
infiintat prin Ordinul Ministrului Sanatatii nr. 348/12.04.2003 si prin Decizia nr. 91/24.04.2003 a
Directiei de Sanitate Publicd Suceava, precum si prin Hotérérea nr. 79/30.09.2014 a Consiliului Local
al Orasului Siret. Conducerea administrativa a spitalului este asiguratd de Consiliul de Administratie,
iar conducerea executiva este asigurata de catre Manager.
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Din partea Spitalului de Psihiatrie Cronici Siret au participat la discutii managerul spitalului,
personal medical si personal de asistentd sociala etc.

In cadrul discutiilor, managerul spitalului a ficut o scurti prezentare a situatiei din unitate,
precizand cd Spitalul de Psihiatrie Cronici Siret este un spital de monospecialitate, de categoria a V-a,
avand o capacitate de 210 paturi, din care 15 paturi pentru spitalizare de zi.

Spitalul de Psihiatrie Cronici Siret este o institutie publica, finantata din venituri proprii, aflata in
subordinea Consiliului Local al Orasului Siret, judetul Suceava, iar in exercitarea atributiilor sale
colaboreazi cu Casa de Asigurari de Sanatate Suceava si alte case de asigurdri, cu Directia de Sanétate
Publicd a Judetului Suceava, cu organe ale administratiei publice locale, cu Agentia Judeteans de Plati
si Inspectie Sociala Suceava, cu unitdti sanitare §i institutii interesate in ocrotirea sanétitii populatiei.

Misiunea Spitalului de Psihiatrie Cronici Siret este de a oferi servicii medicale de calitate,
competitive, echitabile, eficace si eficiente, care sd imbunétifeascd starea de sinatate si si creascd
nivelul de satisfactie al pacientilor. Totodatd, Spitalul de Psihiatrie Cronici Siret urmareste
imbundtétirea calitafii actului medical si diversificarea serviciilor oferite populatiei, cu respectarea
drepturilor pacientilor si drepturilor cetatenesti, cresterca satisfactiei pacientilor, siguranta actului
medical, a pacientilor, precum si a angajatilor.

Spitalul de Psihiatrie Cronici Siret, judetul Suceava are sediul in str. 9 Mai, nr. 3, Siret si functionaza
in mai multe corpuri de cladire: trei pavilioane si doud locuinte de tip cdsute in sistem familial.

La momentul vizitei, capacitatea spitalului era de 210 paturi, distribuite pe 2 sectii - Sectia Cronici
I - capacitate 50 pacienti (15 pacienti acuti, 35 pacienti cronici) si Sectia Cronici II — capacitate 160
pacienti. La data efectuarii vizitei erau internati 148 de pacienti, din care 50 de pacienti in sectia I
(distribuiti in 10 saloane) si 98 de pacienti in sectia II (distribuiti in 13 saloane dintr-un pavilion al
spitalului si 2 locuinte de tip cdsute in sistem familial). Spitalul gazduia pacienti cu vérste cuprinse
intre 27 de ani si 66 de ani, dintre care 71 erau femei si 77 bérbati, majoritatea pacientilor avand
diagnostice de retard mental profund si sever, cel mai mare IQ inregistrat fiind de 35-37.

In Sectia II erau internati tineri care proveneau din vechiul Spital de Psihiatrie Siret (cu specific
medico-social), 3/4 din totalul pacientilor fiind cu retard mental. in cele dous locuinte de tip ciisute in
sistem familial erau gédzduiti pacientii cu aptitudini de viatad corespunzitoare unui astfel de mediu.

Conform informatiilor furnizate de cétre personalul spitalului, saloanele din cadrul spitalului erau
dotate cu 4-6 paturi, noptiere, dulap pentru haine, aparat de aer conditionat si baie proprie.

Cu privire la conditiile de cazare, personalul spitalului a precizat cé se efectuau permanent reparatii
si achizitii In vederea Imbunatatirii acestora, astfel in anul 2019 fusesera realizate reparatii curente la
grupurile sanitare si fatada ambelor sectii, la bucétérie, la centrala termicé, la instalatiile sanitare si
termice. De asemenea, fuseserd achizitionate paturi electrice cu 4 motoare, lenjerii de pat, aparate de
aer conditionat, masini de spélat, sistem de securitate si supraveghere video etc.

Pe parcursul anului 2020, ca urmare a intervenirii starii de urgenta si a starii de alertd, operatiunile
de reparatii si achizitii au avut drept scop prevenirea infectdrii cu virusul COVID-19, astfel cd s-au luat
in principal mésuri pentru asigurarea materialelor de protectie si a dezinfectantilor pentru pacientii si
angajatii unititii, dupd cum urmeaza: masti chirurgicale, masti FFP2/FFP3, minusi nitril unica
utilizare, vizete, halate protectie, combinezoane de protectie, acoperitori incaltaminte, dezinfectant
pentru maini, sdpun dezinfectant pentru maini, dezinfectant pentru suprafete si tablete dezinfectant.

Operatiunile de dezinsectie se efectuau periodic si ori de céte ori era nevoie, de cétre o firmd cu
care era incheiat un contract de prestiri servicii. Din observatiile facute de echipa de vizitare precum si



din discutiile purtate cu personalul spitalului a reiesit faptul cd nu a fost semnalati prezenta insectelor
sau a rozatoarelor in spatiile unitatii.

Cat priveste personalul, schema de personal al spitalului prevedea un numir de 209 angajati, din
care 12 functii de conducere, 4 posturi de medici rezidenti pe post si 193 functii de executie. Din
totalul de 209 functii, 38,5 functii erau vacante la data efectuiirii vizitei, printre care mentionim: 1 post
medic specialist psihiatrie, 4 posturi asistent medical, 1 post asistent dietetician, 2 posturi psiholog
principal, 1 post logoped, 2 posturi infirmier, 4 posturi ingrijitor, 11 posturi de muncitor (la activitatea
de deservire - bucitar, sofer, intretinere-reparatii, electrician etc.), 6 posturi la Compartiment
R.UN.O.S,, ceea ce ingreuna desfisurarea activititilor din spital. -

Avind in vedere acest aspect, membrii echipei de vizitare considerii ci este necesar si se
efectueze demersurile necesare pentru ocuparea posturilor vacante din statul de functii.

Din informatiile furnizate de conducerea unitatii a reiesit cd in perioada pandemiei de COVID-
19nu au existat situatii de sanctiuni disciplinare in randul personalului.

Cu privire la verificarea mdsurilor luate pentru prevenirea i combaterea efectelor pandemiei de
COVID-19, membrii echipei de vizitare au retinut ¢ la nivelul Spitalului de Psihiatrie Cronici Siret s-
au luat urmatoarele masuri generale:

- S-a elaborat Planul de prevenire si control in contextul infectiei cu coronavirus (COVID-19) ;

- S-a elaborat Protocolul de prevenire si limitare a infectiei cu coronavirus (COVID-19) ;

- S-a elaborat Protocolul privind utilizarea echipamentului de protectie n contextul pandemiei de

coronavirus (COVID-19). ‘

La nivelul spitalului au fost luate numeroase maisuri privind limitarea riscurilor de infectare cu
virusul SARS CoV-2, printre care mentionim:

- Informarea personalului si a pacientilor cu privire la riscurile infectirii cu COVID-19 sl a
principalelor mijloace de protectie pentru prevenirea infectirii;

- Distribuirea de mijloace de protectie atat personalului, cat si pacientilor (masti de protectie,
manusi);

- In acordarea asistenfei medicale de specialitate pacienfilor care se prezinti la spitale sau la
nivelul cabinetelor medicale ambulatorii s-a incercat, pe cét posibil, evitarea internirii si efectuarea
tratamentului medical la domiciliu;

- Utilizarea obligatorie a echipamentelor individuale de protectie la toate procedurile medicale
efectuate, conform ghidului Institutului National de Sanatate Publicd (INSP), astfel ¢4, din cauza
transmiterii comunitare a SARS-CoV-2 in Romania, tofi pacientii care se interneazi trebuie considerati
ca fiind potential infectati; _

- Realizarea triajul tuturor persoanelor la prezentarea in spital si, in functie de simptomatologia
prezentata, cazurile suspecte vor fi internate in zone speciale de izolare (zone-tampon), urmand a fi
testate cu test rapid (ulterior in functie de simptomatologie confirmat prin RT-PCR pentru infectia cu
SARS-CoV-2);

- Purtarea in mod obligatoriu de masci de citre pacien(ii suspecti, care vor fi preluati de la triaj
si condusi in izolator (zona-tampon) de personalul anume desemnat, pe un circuit separat fata de restul
bolnavilor;

- Internarea a maxim doi pacienti intr-un salon, dacd numarul lor nu permite internarea unuj
singur pacient in salon, insi cu respectarea unei distante de minimum 2 metri intre persoang;

- Pacientii vor purta masci pe toati perioada internarii in izolator (zona-tampon);

- Personalul medical din izolator (zona-tampon) va fi echipat corespunzator (halat de unica
folosinta peste uniforma de spital, manusi, bonetd, masci).

- Recoltarea de probe conform procedurii privind prelevarea si transportul probelor biologice
pentru diagnosticul infectiei cu SARS-CoV-2 si trimiterea la laboratorul de analize medicale, impreuna
cu formularul de nsotire probe recoltate. ‘



- In cazul pacientilor internati in zona-tampon, avand rezultat pozitiv, medicul curant/de gardi
suna la 112 si pacientul va fi transferat la cel mai apropiat spital dedicat managementului pacientilor
infectati COVID-19, conform reglementirilor legale in vigoare. Salonul va fi dezinfectat inainte de
internarea urmatorului pacient.

- Triajul epidemiologic va fi realizat la sosirea pacientului de citre personalul medical ce va fi
echipat corespunzator suspectilor COVID-19 (masca de unicd folosintd, halat de unici folosint,
manusi, botosei, capelind, ochelari/vizierd). In cadrul trigjului se va aplica declaratia pe propria
raspundere (confirmati de apartindtori/membru familie) si termometrizarea pacientului.

- Accesul vizitatorilor a fost strict interzis in perioada stirii de urgentd, din cauza contextului
epidemiologic.

Conform informatiilor furnizate de cétre personalul spitalului, in perioada pandemiei de COVID-
19, pana la efectuarea vizitei, ]a nivelul Spitalului de Psihiatrie Cronici Siret nu au fost inregistrate
cazuri suspecte de COVID-19 in rdndul pacientilor si in rdndul personalului unititii. De asemenea, nu
s-au produs incidente deosebite cu privire la siguranta unititii. Incepand cu data de 16 martie 2020,
odatd cu instituirea stérii de urgentd pe teritoriul Roméaniei prin Decretul Presedintelui Roméniei nr.
195/16.03.2020, activitatea in cadrul Spitalului a suferit anumite afectiri, legate de sciderea, in
general, a interactiunilor, adresabilitate mai scazutd a pacientilor, dar si a apartinitorilor; limitarea
activitdtii institufiilor publice cu impact si asupra calitatii vietii pacientilor; cresterea anxietitii si
scdderea tolerantei la frustrare, avdnd drept consecintd colaborarea mai dificild cu o parte dintre
pacienti; dificultdti in identificarea de solutii i rezolvarea de probleme Intr-un context de anxietati
generalizate, cu tendinta améandrilor decizionale; limitarea paletei de activitati care se puteau desfasura
impreund cu pacientii spitalului.

Un alt aspect asupra caruia au fost purtate discutii s-a referit la nevoia de servicii comunitare de
ingrijiri pentru persoanele cu tulburiri severe de siniitate mintald, in acest sens Spitalul de
Psihiatrie Cronici Siret fiind parte in proiectul Recover-E, finantat prin programul de cercetare si
inovare al Uniunii Europene ,,Orizont 2020”. Scopul principal al proiectului RECOVER-E este si
asigure buna functionare a Echipelor Comunitare de Sénétate Mintald (ECSM) in cini tari din Europa
implicate In acest proiect. Aceste echipe vor servi ca nod principal pentru coordonarea si furnizarea
serviciilor de Ingrijire pentru persoanele cu tulburdri severe de sindtate mintala. Obiectivul general al
proiectului Recover-E este de a contribui la implementarea unui model de furnizare a serviciilor
comunitare de ingrijiri in cinci zone de implementare din tarile Europei, precum si pentru populatiile
vulnerabile, pentru a imbunatiti nivelul de functionare, calitatea vietii si imbunitatirea stirii de
sdndtate mintald pentru persoanele cu tulburdri psihice severe si cronice (schizofrenie, tulburare
bipolard, depresie). Interventia se concentreazi pe schimbarea sistemelor de ingrijiri de sanitate
mintald, pentru a fi capabile si furnizeze servicii de ingrijiri de sdnitate mintald comunitare, pentru
pacientii cu tulburari mintale severe. Aceasta interventie va fi ficutd prin dezvoltarea si implementarea
Echipelor Multidisciplinare Comunitare de Sdnitate Mintald (ECSM), care sunt alcatuite din cel putin
o asistentd medicald, un medic psihiatru, un psiholog, un asistent social si un lueritor de la egal la egal
(persoand cu diagnostic de tulburare mintald, ce a beneficiat de tratament), in fiecare dintre zonele de
implementare din cadrul proiectului. Totodatd, pe parcursul derulirii proiectului vor fi evaluate
Componentele sistemului de sédnatate, cum ar fi: structurile de finantare, resursele umane, guvernarea,
asigura servicii comunitare in sprijinul pacientilor, care si atingi la n1ve1 structural obiectivele lor de
recuperare a functionalitatii, precum si si furnizeze servicii de interventie in situatii de criza, intr-un
timp cét mai scurt si In conformitate cu nevoile pacientilor.

Echipa de vizitare a analizat si registrele privind activitatea spitalului si a constatat ci majoritatea
erau intocmite, inregistrate si completate in mod corect. Totodati, s-a observat ca Registrul special de
sugestii si reclamatii nu cuprindea nicio consemnare pentru perioada 2019 pini la data
efectudrii vizitei. Conform opiniei reprezentantilor spitalului, nu au existat plangeri din partea
pacientilor sau apartinatorilor acestora, desi din Raportul de analizi a chestionarelor de satisfactie ale
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pacientilor pentru anul 2019 se poate retine ca au existat unele nemultumiri ale pacientilor
referitoare la atitudinea unor infirmieri, la conditiile de igieni din grupurile sanitare si la durata
internirii.

Avind in vedere acest aspect, membrii echipei de vizitare consideri ci beneficiarii ar trebui
informati periodic cu privire la posibilitatea de a face sesiziri, sugestii si reclamatii, fie prin
intermediul unei cutii de reclamatii (in mod anonim), fie prin inscrierea sesizarilor in Registrul
sugestii si reclamatii.

Referitor la informarea pacientilor cu privire la drepturi i prevenirea raspandirii SARS-CoV-2, in
spital existau afisate liste cu drepturile pacientilor si mésurile de prevenire a raspandirii COVID-19,
fapt care nu suplinea insi informarea verbali a pacientilor la internare, de ciitre personalul
spitalului, avind in vedere ci pacientii trebuie si fie informati intr-o forma si intr-un limbaj pe
care sa poati si le inteleagi, iar drepturile si mijloacele de a le exercita trebuie, de asemenea,
explicate, conform art. 44 alin. (1) din Legea nr. 487/2002, republicatd. Drept urmare, membrii
echipei de vizitare consideri necesar si se continue informarea $i constientizarea pacientilor cu
privire la drepturile lor si la metodele de prevenirea a rispandirii SARS-CoV-2.

Referitor la acordarea asistentei medicale, din discutiile purtate cu reprezentantii conducerii
spitalului au reiesit urmatoarele:

Spitalul de Psihiatrie Cronici Siret asigura asistenta medicald in specialitatea psihiatrie, pentru
pacienti adulti acuti si cronici, investigatii medicale in anumite situatii si servicii de informare pentru
pacienti si familiile acestora. Serviciile medicale de psihiatrie erau furnizate in regim de spitalizare
continud si spitalizare de zi.

Organizarea medicald pe sectii §i compartimente a spitalului cuprindea urmitorele structuri:
Sectia Psihiatrie Cronici I cu compartiment psihiatrie acufi, Sectia Psihiatrie Cronici II, un stationar de
zi psihiatrie, un ambulatoriu de psihiatrie, 0 camers de gardd, un compartiment de prevenire a
infectiilor asociate asistentei medicale, o farmacie, un birou informatica §i statistici medicals, un
compartiment de ecografie si un serviciu de asistentd sociald. Spitalul nu avea laborator propriu, insi
avea contract de furnizare servicii de specialitate cu un laborator privat de analize medicale.

In aceastd institutie interndrile voluntare se efectuau in Sectia Psihiatrie Cronici I, majoritatea
cazurilor fiind ale unor pacienti cunoscuti cu afectiuni psihice cronice, acutizate si care necesitau
tratament din partea personalului specializat. Conform informatiilor primite de la personalul medical,
in primul semestru al anului 2020 a fost inregistrat un numar de 256 internri, precum si un numdr de
276 pacienti externati. Cele mai frecvente diagnostice psihiatrice intilnite au fost: schizofrenia,
tulburdrile depresive, tulburarile bipolare, dementele, diverse dependente. Exista si o bogata patologic
somatica, medicii observind in special o crestere a numarului de cazuri oncologice. Pentru rezolvarea
terapeuticd a acestor patologii existau incheiate protocoale cu diverse alte spitale din judetul Suceava
sau din alte judete (de exemplu Institutut] de Psihiatrie Socola din Tasi, Institutul Oncologic din Iasi).
Spitalul dispunea de 3 autospeciale de transport pacienti, pentru toate deplasirile necesare.

Evolutia clinicd a bolnavilor era monitorizati zilnic de citre medicii psihiatri sau de citre
medicii de boli interne, iar schema terapeutici era revizuiti in functie de necesititi, conform
protocoalelor si ghidurilor terapeutice in vigoare. De asemenea, administrarea tratamentului medical,
supravegherea stdrii de sinitate si efectuarea ingrijirilor conform recomandirilor medicale erau
acordate in mod corespunzitor de personal calificat.

Foile de observatie clinici generals cuprindeau si formularul pentru exprimarea
Consimtdmantului informat al pacientului pentru efectuarea de proceduri/interventii medicale.

Cu privire la consimfamantul informat al pacientului, membrii echipei de vizitare au observat ¢4,
pe site-ul Spitalului de Psihiatrie Cronici Siret, exista la rubrica “Informatii utile pentru pacient”, in
capitolul — Drepturile si Obligatiile pacientului internat, alineatul nr. 8 care prevedea ca procedura de
consimtdmant informat urmatoarele: “Cand pacientii sunt incapabili si-si exprime vointa §i este
necesard interventia medicald de urgentd consimt@mantul poate fi presupus, daci nu exista elemente
exprimate anterior de pacient, care si ateste refuzul consimfdmantului”. Astfel, se introducea
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notiunea de consimtimint prezumat, fapt care in conditiile de fati contravine normelor CPT
care previd cd, un consimtiimént al unui pacient pentru un tratament nu poate fi calificat drept
liber si in cunostintd de cauzi decit daci se bazeazi pe informatii complete, exacte si care pot fi
intelese cu privire la starea sa de siinitate si la tratamentul care i este propus. Membrii echipei
de vizitare comsideri necesar ca rubrica “Informatii utile pentru pacient”, in capitolul —
Drepturile si Obligatiile pacientului internat, alineatul nr. 8 si continii doar informatii in acord
cu legislatia interni si internationald, firi a lisa loc unor posibile interpretiri.

Conform statului de functii, la data vizitei personalul medical era alcatuit din 2 medici la sectia
cronici I respectiv 8 medici la sectia cronici 2 precum si un medic cu jumitate de norma. Acesti
medici erau specializafi in urmatoarele domenii: psihiatrie, boli interne, neurologie si medicind de
familie. De asemenea spitalul asigura conditiile pregatirii in specialitatile psihiatrie si boli interne a
unui numér de 4 rezidenti. Exista §i un numar de 34 de asistenti medicali. Programul de lucru al
medicilor era de 7 ore pe zi existdnd linie de gardi. Aceasta era asigurata atit de medici psihiatri, cat
si de medici din alte specialitati: medicina internd, neurologie. Acest fenomen a fost explicat prin
faptul cd spitalul este de monospecialitate, de categoria 5, fard obligatia asigurdrii garzilor numai in
specialitatea de psihiatrie. Cu toate acestea, se putea ajunge in situatia in care internarea unui
pacient adult (inclusiv declansarea procedurii de internare nevoluntari) putea fi decisi de ciitre
un medic cu alti specializare — neuropsihiatrie pediatrici, medicina interni etc. In acest sens,
membrii echipei de vizitare considera ca s-ar impune identificarea unei solutii prin care si poati
fi asiguratd in permanenti prezenta unui medic psihiatru in spital, astfel incat si se acopere
toate aceste situatii, eventual printr-un sistem de gardi la domiciliu.

Spitalul avea angajat si un medic epidemiolog care si-a desfasurat activitatea in mod neintrerupt
in toat aceastd perioadd de pandemie cu coronavirus. El coordona ansamblul masurilor intreprinse in
scopul protectiei pacientilor si a personalului impotriva contaminarii cu COVIDI19.

Astfel, se realiza triajul la fiecare schimb de turd si la fiecare internare; s-au stabilit circuite
functionale ale pacientilor, personalului, materialelor sanitare, medicamentelor; s-a asigurat
echipamentul de protectie (masti, manusi, combinezoane, vizete, biocide); s-a elaborat Protocolul de
prevenire si limitare a infectiei cu noul coronavirus; s-au facut instruiri periodice cu privire la
utilizarea adecvatd a echipamentului de protectie precum si informarea pacientilor cu privire la noua
infectie.

Pentru diagnosticarea infectiei cu coronavirus se realizau teste de tip PCR, existdnd o colaborare
cu o clinica privatd din Suceava. Astfel pacientii care se internau n sectia de cronici 1 erau testati
initial conform protocolului iar ulterior pana la sosirea rezultatelor stateau in izolare 48 de ore.

Exista si un compartiment de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale care din
relatérile conducerii spitalului raporta un numér mediu de 1-2 cazuri de infectii nozocomiale lunar.

Echipa de vizitare a constatat ci existau intocmite si completate diverse registre medicale
(Registrul de internari, Registrul de consultatii, Condici de tratament, Registrul de evidents a masurilor
de contentie si izolare, Registrul de interndri nevoluntare, Registrul de decese etc).

Cu privire la masurile de restrictionare a libertitii de miscare, potrivit informatiilor primite de la
conducerea unitatii sanitare, in Spitalul de Psihiatrie Cronici Siret nu se aplica izolarea si nu existau
amenajate camere de izolare.

Echipa de vizitare a constatat ci Registrul mésurilor de izolare si contentionare era intocmit cu
respectarea prevederilor legale cuprinse in Ordinul Ministrului Sanatétii nr. 488/2016 pentru aprobarea
Normelor de aplicare a Legii sanatitii mintale si a protectiei persoanelor cu tulburiri psihice
nr.487/2002. In registrul mentionat erau consemnate urmitoarele informatii: ora $i minutul instituirii
masurii restrictive, gradul de restrictie (partial sau total), circumstantele si motivele care au stat la baza
dispunerii masurii restrictive, numele medicului care a dispus mésura restrictivi, numele membrilor
personalului medical care au participat la aplicarea masurii restrictive, prezenta oricirei leziuni fizice
suferite de pacient sau de personalul medical in legturd cu aplicarea masurii restrictive, ora si minutul
fiecdrei vizite de monitorizare a pacientului cu precizarea valorilor functiilor vitale, ora si minutul
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ridicdrii mésurii restrictive.

Potrivit inscrierilor din Registrul masurilor de izolare $i contentionare, n anul 2020 era
consemnat un numdr de 6 cazuri de aplicare a mésurii de contentionare la un numar de 5 pacienti
exclusiv din cadrul Sectiei de Psihiatrie Cronici I. Din discutiile purtate cu personalul medical, a reiesit
ca masura contenfionarii se aplica la patul pacientului cu paravan de protectie, preponderent in timpul
noptii — 4 cazuri, iar ca perioada aceasta varia intre 30 minute (3 cazuri) si 2 ore (3 cazuri). Ca grad de
restrictie, din informatiile furnizate de citre personalul unitatii a reiesit ¢ a existat un numar de patru
cazuri de contentionare totald, aceasta implicind imobilizarea membrelor superioare, inferioare si a
trunchiului §i 2 cazuri de contentionare partiald cu imobilizarea doar a membrelor superioare. Ca
motive care au stat la baza aplicirii masurii au fost: agitatie psihomotorie cu heteroagresivitate fizica si
verbala, agitaie psihomotorie cu autoagresivitate, episoade depresive severe cu heteroagresivitate, idei
delirante. Totodata, s-a observat ci in registru erau consemnate valorile tensiunii arteriale si ale
pulsului ca metode de monitorizare a functiilor vitale, iar din cauza durate; reduse (sub 2 ore) nu
existau informatii despre indeplinirea nevoilor fiziologice sau a altor nevoi. Nu existau inregistrate
cazuri de leziuni fizice suferite de pacient sau de personalul medical in legiturd cu aplicarea masurii
restrictive.

Masura de contentionare se realiza, conform relatirilor personalului medical, cu mijloace
omologate, respectiv curele din material textil de tip Segufix. De asemenea, din relatirile conducerii a
rezultat ¢ masura contentionarii a fost aplicatd doar dacs aplicarea celor mai putin restrictive tehnici a
fost neadecvata sau insuficients, pentru a preveni orice lovire ori vitimare, iar personalul medical este
constient de faptul ca folosirea mijloacelor de constrangere trebuie si fie justificatd pentru a salva de la
un pericol real si concret viata, integritatea corporal sau sinitatea pacientului ori a altei persoane.

Conform Registrului de evidents a internirilor nevoluntare, care era Intocmit in conformitate cu
art. 16 din Norma de aplicare a Legii nr. 487/2002, republicatd, in cursul anului 2020 pana la data
efectudrii vizitei a fost consemnat un singur caz de internare nevoluntari a unui pacient de 47 de ani,
adus la spital de frate. Conform informatiilor furnizate de citre personalul spitalului, au fost respectati
tofi pasii prevazuti in normele privind internarea nevoluntara, respectiv: informarea conducerii unitétii
referitor la aceastd masurd, notificarea comisiei de interniri nevoluntare a unitdtil sanitare de citre
medicul specialist psihiatru, respectiv inaintarea deciziei de internare nevoluntard a comisiei de citre
conducerea unitatii ctre judecitoria competenta, odati cu documentele medicale referitoare la pacient.

Desi prevederile legale referitoare la procedura internirii nevoluntare erau respectate, Comisia
de internare nevoluntari de la nivelul Spitalului de Psihiatrie Cronici Siret era alcituitd din 3
membri, respectiv doi medici psihiatri $i un jurist angajat al unitiitii. Avind in vedere acest
aspect, membrii echipei de vizitare au atras atentia supra faptului ci nu se respecta Legea
nr.487/2002, republicata, care in art. 61 alin. (2) prevede urmitoarele: ”comisia special
constituitd pentru analiza propunerii de internare nevoluntari este alcituiti din 3 membri
numiti de managerul spitalului — 2 psihiatri si un medic de alti specialitate sau un reprezentant
al societ:tii civile”.

Avand in vedere acest aspect, membrii echipei de vizitare consideri necesar si se ia misurile
necesare pentru respectarea dispozitiilor art. 61 alin. 2 din Legea nr. 487/2002, republicati,
referitoare la componenta Comisiei de internare nevoluntari, si anume si fie alcituiti din
urmatorii 3 membri numiti de managerul spitalului: 2 psihiatri si un medic de alti specialitate
sau un reprezentat al societitii civile.

Cu privire la decesele intervenite, Spitalul avea intocmit Registru de decese, din care a reiesit ci
in anul 2018 fusese consemnat un singur deces, in 2019 erau inregistrate 3 decese, iar in anul curent
pana la data efectuirii vizitei nu avusese loc niciun deces.

Hrana zilnicd a pacientilor din spital era preparatd de personal calificat (bucitari) la blocul
alimentar al unititii amenajat in mod corespunzator si functional, acest aspect fiind constatat de echipa
de vizitare In mod direct. Aceasti activitate se realiza sub conducerea si coordonarea asistentului
medical de dietetica. Pacientii serveau masa in silile de mese sau in saloane, conform programului
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stabilit. Exista un meniu ntocmit pe o perioadd de 2 sdptaméni si diferentiat in functie de
recomandarea medicald intr-unul comun, unul hipocaloric si unul adaptat cazurilor cu diabet zaharat.
Spre exemplificare, la data vizitei meniul comun era compus din: mic dejun — ceai, margarind, gem si
péine; oral — salam de vara si paine; pranz — ciorbi de cartofi cu sfecls rosie si smantand, ostropel
de pui cu pilaf de orez si salatd de sezon, pine; cini — salati orientald, cas proaspat, pine si ceai.

Conform informatiilor personalului, valoarea normei de hrani stabiliti prin legislatia in vigoare
este micd, astfel ¢i valorile calorice ale meniurilor sunt greu de realizat, iar diversificarea meniurilor
nu se poate efectua si in functie de cerintele pacientilor.

Referitor la acordarea asistentei psihologice, aceasta era asiguratd de un psiholog atestat de
Colegjul Psihologilor din Roméania in Psihologie clinici. La momentul vizitei, psihologul spitalului era
in concediu de odihna, astfel ci discutiile referitoare la activitatea psihologicd au fost purtate cu
managerul spitalului, acesta fiind de profesie psiholog.

in cadrul discutiilor, domnul manager a precizat ci evaluarea psihologicd a pacientilor se face in
ziua interndrii, rezultatele fiind trecute in foaia de observatie, iar ulterior se stabileste un Plan
terapeutic, care urmareste in linii mari pasii importanti ai terapiei cognitiv-comportamentale, adaptat la
nevoile specifice fiecarui pacient.

Din cazuistica pacientilor au fost prezentate cazuri de schizofrenii, tulburiri depresive, tulburare
bipolaré, adictii — alcool, jocuri de noroc. De asemenea, managerul unitatii precizeazi ci se acordi o
importanta deosebitd si psiho-educatiei, atat cu pacientul, cét si cu familia acestuia.

Cu privire la metodele folosite in practici, a reiesit c¢i nu existau la nivelul spitalului teste
achizitionate cu licentd de utilizare si care si fie avizate de Colegiul Psihologilor din Romania.
Avind in vedere acest aspect, precum si cazuistica pacientilor, membrii echipei de vizitare
considerd necesar si se achizitioneze minim doui probe de evaluare psihologica avizate de
Comitetul director al Colegiului Psihologilor din Roménia, conform ultimelor reglementiiri ale
COPSI, pentru specialitatea ""Psihologie clinici".

Referitor la desfasurarea activititilor psihologice in cadrul spitalului, se mai precizeazi ci la
Sectia Psihiatrie Cronici I se intervine in cadrul unor patologii psihiatrice diverse, efectuandu-se
rapoarte de evaluare psihologicd (numai daci se soliciti de citre medicul curant), precum si educatie
pentru sdnatate si promovarea unui stil de viati sinitos.

Totodatd, evaluarea psihodiagnosticd se efectueazi la cererea medicului specialist sau a
pacientului, utilizdnd anamneza, observatia si instrumente psihologice precum: Matrici Progresive
Standard, MMSE, SCID 1I (pani la adoptarea DSM V), teste de personalitate BigFive, chestionare de
evaluare a depresiei si anxietitii, scale de evaluare a maniei.

O altd activitate desfasurata de cétre psihologul spitalului se referi la psihoeducatia tulburirilor
mentale si de comportament, diagnosticate de citre un medic specialist, in scopul cresterii aderentei la
tratament. Desi acestd activitate era desfasuratd in grupuri, in perioada stirii de urgenti si a stirii de
alertd s-a renuntat la grupurile tematice, pentru a preveni rispandirea virusului COVID-19, activitatea
desfasurdndu-se in mod individual sau, in aer liber, cu numir redus de participanti.

Cu privire la consilierea psihologici a distresului asociat stigmei si a factorilor de mentinere a
tulburérilor mentale, personalul spitalului a precizat ci se efectuau informiri cu privire la drepturile
persoanelor cu dizabilitati, se organizau grupuri de socializare, grupuri de dobéndire a abilitatilor
asertive sau grupuri de relaxare - dans. in perioada stirii de urgenta si a starii de alertd, activitatile de
grup au fost evitate sau sustinute n aer liber, cu numir redus de participanti.

Cu privire la activitatile desfasurate in Sectia Psihiatrie Cronici II, din informatiile furnizate de
catre personalul spitalului a reiesit ¢i se intervenea mai ales in cadrul unor dizabilitati cognitive. Se
realiza evaluarea statusului mental, utilizind Testul Bender-Santucci, observatia, scale Gunzburg,
Piaget, etc., precum si examinarea psihologici in cadrul cireia se evalua starea de sinitate mentala si
nivelul de dezvoltare mentald, se ficea evaluarea comportamentali si subiectiv-emotionald, precum si
evaluarea personalititii si a contextului socio-familial.

De asemenea, se realiza educatia pentru sanitate $1 promovarea unui stil de viata sinitos si se
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avea in vedere dezvoltarea si achizitia de abilité(i psiho-sociale, prin facilitarea accesului pacientilor in
comunitate (targuri, restaurante, cofetdrii), reducand astfel si stigma asociati dizabilitatii.

Desi contextul actual al pandemiei a determinat reducerea accesibilitatii pacientilor la aceste
servicil, ele nemaifiind realizate in grupuri de lucru, ci individual, in scopul prevenirii raspandirii
virusului COVID-19, membrii echipei de vizitare apreciazi ca insuficient numirul de psihologi
angajati pentru tipul afectiunilor acestor pacienti, cit si raportat la numirul acestora (148), fiind
necesar sa se efectueze demersurile pentru ocuparea celor 2 posturi de psiholog principal
vacante din statul de functii.

Din analiza aspectelor de mai sus, avand in vedere si cazuistica beneficiarilor (deficiente mintale
severe, schizofrenii etc), a reiesit ¢i la nivel interventiei psihologice se efectua o interventie mai ales
recuperatorie, centratd pe terapie ocupationald, existind angajali la nivelul spitalului si cinci
ergoterapeuti care desfasurau activitati pe ateliere de mestesugarit, de gatit, art-terapie (martisoare),
desen, picturd, gradinirit in serele cu legume.

Referitor la activitatea de asistenti sociald, Spitalul de Psihiatrie Cronici Siret avea angajat un
asistent social, membru al Colegiului National al Asistentilor Sociali din Roménia. Activitatea acestuia
se concretiza atat in acordarea de sprijin pacientilor pentru obtinerea unor drepturi sau documente, cAt
si In: verificarea si gestionarea dosarelor pacientilor; medierea legiturilor dintre pacienti i
aparfinatorii acestora, mentinerea legaturii cu anumite institutii (D.G.A.S.P.C., Casa judeteani de
pensii etc.). De asemenea, asistentul social era implicat in organizarea activitatilor de socializare (iesiri
in oras, competitii sportive, drumetii, excursii etc.), dar sl a activititilor terapeutice, impreuni cu
pacientii.

Referitor la accesul pacientilor la programe educationale, activitdti cultural-educative si de
petrecere a timpului liber, precum si despre respectarea dreptului la informare, pacientii Spitalului de
Psihiatrie Cronici Siret aveau acces la activitti de ergoterapie, desfisurate in cadrul atelierelor de
patiserie, croitorie sau pictura, participarea la acestea fiind conditionata de prezenta anumitor abilitati,
urmérindu-se consolidarea si diversificarea acestora, cu scopul credrii unor premise pentru viata
independents, in comunitate.

Activitdtile desfasurate in cadrul atelierelor erau diversificate — cusut nasturi, confectionare
lenjerie de pat, confectionarea de ornamente de Criciun s1 Paste, martisoare, felicitari, calendare, pictat
tablouri ete. O parte dintre produsele realizate in cadrul atelierelor erau comercializate cu scopul de a
obfine fonduri pentru stimularea pacienilor prin organizarea de excursii, picnicuri, iesiri in oras la
restaurant etc,

Pacientii care nu se puteau deplasa la ateliercle de ergoterapie participau la activititi cultural-
educative si recreative organizate la nivelul cluburilor - desen, jocuri distractive, auditii muzicale,
exercitii fizice si filme. In fiecare club existau televizoare, unde se vizionau emisiuni tematice, dupa
care beneficiarii erau implicati in discutii pe marginea celor vizionate. Tot in cluburi pacientii puteau
Juca rummy, sah, iar cei care doreau puteau citi, existdnd posibilitatea de a imprumuta cirti de la
bibliotecile amenajate la nivelul sectiilor. In cadrul spitalului era amenajati o serd de zarzavat §1
legume, precum si o gradini, unde o parte dintre pacienti participau la diferite activitati practice cu
efect terapeutic.

In afara activitdtilor desfiasurate in cadrul spitalului, se organizau picnicuri in natura, drumetii,
recoltari de plante medicinale si altele, la care participau toti pacientii care se puteau deplasa. De
asemenea, crau sarbatorite zilele onomastice la care puteau participa si prietenii sarbatoritilor, dar si
alte evenimente sau sirbatori — Revelion, 8 Martie, 1 Iunie etc. in organizarea acestor evenimente erau
implicate si alte categorii de personal decat cele din cadrul compartimentului de asistentd sociali -
sanitar, tehnic, adminstrativ. De asemenea, unele activitdi erau organizatre cu sprijinul colaboratorilor
spitalului — Scoala gimnaziald “Petru Musat” Siret, Universitatea “Stefan cel Mare” Suceava, Liceul
Tehnologic Special Bivolirie, precum $i al organizatiilor neguvernamentale “Scoala pentru viatd” si
“O noud viatd”. Activitatile moral-religioase erau asigurate de un preot, angajat al spitalului. De
asemenea, peniru persoanele care doreau sa tind post, spitalul oferea meniuri speciale.
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3. Recomandiri.
Avéand in vedere cele de mai sus, in temeiul art. 43 alin. (1) din Legea nr. 35/1997 privind
organizarea si functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicatd, Avocatul Poporului:

W

RECOMANDA

Couducerii Spitalului de Psihiatrie Cronici Siret, Jjudetul Suceava si intreprinda
masurile legale care se impun pentru:

Ocuparea posturilor vacante din statul de functii, avind in vedere ci la data efectudri vizitei,
din totalul de 209 de functii, 38,5 functii erau vacante, cele mai multe fiind inregistrate la
sectorul medical si de Ingrijire.

Punerea in acord cu legislatia interni $i internationald a rubricii de pe site-ul institutiei
“Informatii utile pentru pacient”, din capitolul — Drepturile si Obligatiile pacientului internat,
alineatul nr.8, astfel incit si nu lase loc unor posibile interpretiri, avand in vedere ci la data
efectudrii vizitei, rubrica respectiva continea notiunea de consimtimént prezumat, fapt care
in conditiile de fatd contravine normelor CPT care prevdd cd un consimtdmant al unui
pacient pentru un tratament nu poate fi calificat drept liber st in cunostintd de cauzi decat
dacd se bazeazi pe informatii complete, exacte si care pot fi intelese cu privire la starea sa de
sdnatate gi la tratamentul care ii este propus.

Respectarea dispozitiilor art. 61 alin. 2 din Legea nr. 487/2002, republicats, referitoare la
componenta Comisiei de internare nevoluntari si anume si fie alcituiti din 3 menbri numiti
de managerul spitalului: 2 psihiatri si un medic de ali Specialitate sau un reprezentat al
societdii civile, avind in vedere ci la data efectudrii vizitei, din comisia din cadrul Spitafului
de Psihiatrie Cronici Siret ficea parte un jurist.

Identificarea unei solutii prin care sa poatd fi asiguratd in permanents prezenta unui medic
psihiatru in spital, care s4 acopere toate situatiile necesare, eventual printr-un sistem de garda
la domiciliu,

Achizitionarea a minim doui probe de evaluare psihologicd avizate de Comitetul director al
Colegiului Psihologilor din Romania, conform ultimelor reglementéri ale COPSI, pentru
specialitatea "Psihologie clinica”.

Angajarea unor psihologi pe cele 2 posturi de psiholog principal vacante din statul de functii.
Continuarea informirii si constientizirii pacientilor cu privire la drepturile lor (posibilitatea
de a face sesizari, sugestii si reclamatii cte.) si la metodele de prevenire a raspandirii SARS-
CoV-2.

Baciu, 20.08.2020
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