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privind vizita efectuata la Sectia Exterioara de Psihiatrie Cronici Melinesti, din cadrul

Spitalului Clinic de Neuropsihiatrie Craiova, judetul Dolj

Sumar:

Prezentul Raport, intocmit ca urmare a vizitei inopinate la Sectia Exterioari de Psihiatrie

Cronici Melinesti, judetul Dolj, este structurat pe trei capitole, dupi cum urmeazi:

1. Cadrul general si organizarea vizitei

2. Constatarile rezultate din vizita efectuata

3. Recomandari




1. Cadrul general si organizarea vizitei

In conformitate cu art. 35 lit. (a) si art. 39 alin. (3) din Legea nr. 35/1997 privind
organizarea si functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicats, la data de 28 august
2019 a fost efectuata o vizitd inopinata la Sectia Exterioara de Psihiatrie Cronici Melinesti, din
cadrul Spitalului Clinic de Neuropsihiatrie Craiova, judetul Dolj.

La efectuarea vizitei au participat reprezentantii institutiei Avocatul Poporului:

— jurist ; — psiholog, consilieri In cadrul Centrului Zonal Craiova -
Domeniul privind prevenirea torturii in locurile de detentie; Monica Radu medic, reprezentant
al Colegiului Medicilor din Roménia si comisar | _ , reprezentant al Organizatiei
pentru Apédrarea Drepturilor Omului - Filiala Regionald Craiova.

Obiectivul vizitei l-a constituit consolidarea protectiei pacientilor internafi impotriva

torturii si a pedepselor si tratamentelor inumane sau degradante.

2. Constatirile rezultate din vizita efectuata si din interviurile cu beneficiarii

a) informatii generale

Sectia Exterioara de Psihiatrie Cronici Melinesti functioneazd de la data de 1 ianuarie
2014 ca sectie exterioard a Spitalului Clinic de Neuropsihiatrie Craiova, cand a fost acreditata
de Comisia Nationald de Acreditare a Spitalelor (CONAS), urméand ca in luna martie 2020 sa
intre in ciclul II de acreditare de catre Autoritatea Nationald de Management a Calitatii in
Sanatate.

In anul 2016, Sectia Exterioara de Psihiatrie Cronici Melinesti a fost preluata de la
Consiliului Judetean Dolj de cétre Primdria Municipiului Craiova, ulterior fiind reabilitatd
(refacerea acoperisului, anveloparea cladirii, inlocuirea mobilierului din saloane si cabinetele
medicale, etc.).

Sectia exterioard asigurd asistenta medicald in specialitatea psihiatrie pacientilor cu
patologie psihicd diversd din judetul Dolj sau din judetele limitrofe si detine autorizatie de

functionare emisa de catre Directia de Sanatate Publicd Dolj.



Structura organizatorica si functionarea sectiei erau reglementate prin Regulamentul de
Organizare si Functionare (ROF) al Spitalului Clinic de Neuropsihiatrie Craiova si prin
Regulamentul Intern (RI).

In aceastd sectie se efectuau numai interndri voluntare. La data efectudrii vizitei erau
internati pacienti cu vérste cuprinse intre 35 si 85 de ani, diagnosticati cu afectiuni psihice
cunoscute in antecedente. In functie de starea de sanitate si patologia pacientilor se puteau
efectua internéri de lungé duratd (durata maxima de spitalizare era de 365 de zile).

Capacitatea totald a unitatii era de 42 de paturi. La data efectudrii vizitei erau internati 40
de pacienti, 28 persoane de sex feminin si 12 persoane de sex masculin, fiind respectati

capacitatea legala a unitatii.

b) conditii de cazare

Cladirea in care functiona Sectia Exterioara de Psihiatrie Cronici Melinesti era compusi
din parter si etaj. La parterul cladirii era un salon mare (30 m?), un salon mai mic (20 m?), un
grup sanitar si blocul alimentar. La etajul cladirii erau amplasate patru saloane mari (30 m?),
patru saloane mici (20 m?), doua grupuri sanitare, sala de tratament si cabinetul medicilor.

Curtea institutiei nu era supravegheati video, paza fiind asigurati prin rotatie de 4
portari angajati ai spitalului, dar si de portari angajati ai Unitatii Medico-Sociale Melinesti,
curtea fiind comuna.

La intrarea in curtea comund a Sectiei Exterioare de Psihiatrie Cronici Melinesti si a
Unitdtii Medico-Sociale Melinesti am constatat ci exista un singur agent de pazi care nu
avea niciun mijloc de comunicare cu personalul sectiei. Pentru a anunta sosirea echipei de
vizitd, acesta s-a deplasat la seful sectiei de psihiatrie, timp in care punctul de acces a rimas
nesupravegheat, iar o pacientd din sectie ne-a abordat si ar fi avut posibilitatea si
piaraseasci fira invoire incinta spitalului. Considerdim ca este necesar ca pe lingd o
supraveghere permanentd a punctului de acces si a curtii, si fie pistrati delimitarea curtii
sectiei de psihiatrie de cea a unititii medico-sociale, avind in vedere adresabilitatea si

patologia diferite ale celor doua unititi medicale.



Unitatea era dotatd cu camere de supraveghere amplasate in unele saloane si pe holul
de la parterul cladirii. Referitor la monitorizarea video din saloanele bolnavilor, avind in
vedere dispozitiile art. 8 din Conventia pentru apdrarea drepturilor omului si a libertatilor
fundamentale ,,Dreptul la respectarea vietii private si de familie” apreciem cd, desi
supravegherea video constituie o incialcare a dreptului persoanei la viata privata, aceasta
se poate justifica in conditii speciale, individualizatad pentru fiecare caz in parte si
avandu-se in vedere circumstantele exceptionale pentru protejarea vietii, integrititii
fizice sau sanatitii persoanelor vizate.

Prin urmare, in cazul folosirii motivate, supravegherea video trebuie realizatia
proportional cu scopul pentru care se utilizeazi, precum si cu asigurarea garantiilor
pentru protectia datelor cu caracter personal.

Au fost vizitate mai multe saloane din cadrul sectiei, unde erau montate cate 3-4-5 si 6
paturi, nefiind respectate in toate saloanele prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii
nr. 914/2006 pentru aprobarea normelor privind conditiile pe care trebuie sa le
indeplineasca un spital in vederea obtinerii autorizatiei sanitare de functionare, Anexa 3,
Norme privind structura functionala a compartimentelor si serviciilor din spital,
Capitolul I Organizarea sectiilor medicale, articolul 5: ,,Salonul pentru pacienti adulfi se va
conforma urmdtoarelor cerinfe: a) capacitate maximd de 6 paturi in saloane curente §i
maximum doud paturi in rezerve §i b) arie utild minimd de 7 m’/pat in saloane curente, 8
m?/pat in rezervd’. Astfel, era respectati capacitatea maximi de 6 paturi, dar nu era
respectati aria utili de 7 m?/pat in toate saloanele.

Persoanele internate erau repartizate in saloane in functie de varsta, sex si patologie.

Saloanele vizitate erau luminoase, aerisite, peretii si pavimentul erau intr-o stare
corespunzitoare de curdtenie si igiena, mobilierul era nou, la fiecare pat erau amplasate corpuri
de iluminat, lenjeria era curatd, schimbata periodic si la nevoie. Unele saloane erau dotate cu
aparate de aer conditionat, cu televizoare si frigidere.

Desi dotarea saloanelor era corespunzitoare, echipa de vizita considera ca trebuie
acordati atentie decoririi saloanelor bolnavilor in scopul creirii unui medin ciat mai
prietenos si relaxant pentru bolnavii internati, in conformitate cu prevederilor din Normele

Comitetului European pentru Prevenirea Torturii (C.P.T.), Capitolul III - Institutii de psihiatrie,
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Extras din cel de-al 8-lea Raport general [CPT/Inf (98) 12], pct. C - Conditiile de viata si

tratamentul pacientilor, paragraful 34 (,.O atentie deosebitd trebuie acordatd decordrii atdt a

camerelor, cdt si a spatiilor de recreere, pentru a stimula vizual pacientii’’).

Grupurile sanitare erau bine intretinute, curate si igienizate corespunzitor, asigurind
intimitatea i dotarea sanitard raportatd la numéarul de pacienti. Nu exista un grup sanitar
special amenajat pentru persoanele cu dizabilitati (cabini dus si we adaptate pentru
pacienti cu dizabilititi fizice), nefiind respectate prevederile Sectiunii 6 - Configurarea si
echiparea spatiilor pentru igiena personala — camera de baie si grupuri sanitare cuprinse
in Normativul privind adaptarea cladirilor civile si spatiului urban la nevoile individuale

ale persoanelor cu handicap, indicative NP 051-2012.

¢) servicii de ingrijire a pacientilor

Aspectul general al pacientilor era unul Ingrijit, purtau imbricaminte individualizata, nu
li se impunea de personalul sectiei sd poarte pijamale sau camasi de noapte.

Cativa pacientii au dorit sd discute cu membrii echipei de vizitd si au mentionat ca
primeau ajutor din partea personalului de ingrijire in efectuarea activitatilor zilnice
(imbracat/dezbricat, servitul mesei, igiena personald, erau multumiti de tratamentul prescris de
medici), primeau materiale igienico — sanitare si personalul li se adresa politicos.

Nu au fost identificati bolnavi cu escare sau alte leziuni cutanate, care sd probeze o

eventuald ingrijire deficitara.

d) asigurarea hranei
Hrana persoanclor internate era preparata la blocul alimentar al sectiei Exterioare de
Psihiatrie Cronici Melinesti.

Blocul alimentar era compus din sala de mese, camera de pastrare a alimentelor si cea de
pregitire a hranei, magazia pentru alimente si grupul sanitar pentru personal, acestea fiind
bine intretinute si igienizate. Frigiderele utilizate nu erau previzute cu termometre pentru
monitorizarea zilnici a temperaturii si nu exista grafic de temperaturia atasat pe

frigidere, in conformitate cu prevederile art. 37 lit. e) din Ordinul nr. 976 din 16



decembrie 1998, pentru aprobarea Normelor de igiend privind productia, prelucrarea,
depozitarea, pastrarea, transportul si desfacerea alimentelor.

Masa era servitd la sala de mese in doud serii, conform programului stabilit, sau in
saloane, pentru pacientii care nu se puteau deplasa. Meniul zilnic si programul de servire a
mesei erau afisate la loc vizibil.

La masa de pranz au fost servite la regimul comun ciorbéd de legume, iahnie de fasole si
compot. Persoanele diagnosticate cu afectiuni medicale cronice asociate (hipertensiune
arteriala, diabet zaharat, afectiuni digestive etc.), beneficiau de regim alimentar la indicatia
medicului. Echipa de vizitd a verificat hrana pregititd pentru servire la masa de pranz si a
apreciat ca aceasta corespundea din punct de vedere fizic si organoleptic.

Exista un meniu al zilei intocmit si afisat la loc vizibil si erau prelevate probe alimentare
in recipiente inchise, etichetate in mod corespunzitor, care erau pastrate timp de 48 de ore

intr-un frigider special destinat acestui scop, conform normelor sanitare in vigoare.

e) dreptul persoanelor internate la servicii medicale si ingrijiri de sinatate mintala

Sectia Exterioard de Psihiatrie Cronici Melinesti dispunea de cabinete de consultatii si
sald de tratament, amenajate st dotate in mod corespunzétor.

Asistenta medicala era asiguratd de personalul medical angajat: doi medici specialisti
psihiatri cu program de lucru 8.00 — 15.00 (nu exista linie de garda); 12 asistenti medicali cu
program de lucru in ture de 12 ore si un asistent debutant (8 ore); 11 infirmieri cu program de
lucru in ture de 12 ore si 4 agenti care asigurau paza. Atat conducerea sectiei, cit si cea a
spitalului au precizat cé nu existau posturi vacante.

In perioada ianuarie 2019 - august 2019 au fost internati 194 de pacienti. La data vizitei
in sectia exterioard erau internati 40 de pacienti diagnosticati cu diverse afectiuni psihice
(tulburari depresive, tulburari afective, dementd, schizofrenie, oligofrenie, etc.). Pacientii
internati primeau tratament medicamentos recomandat de medicul specialist psihiatru, iar
pentru afectiunile cronice asociate (cardiovasculare, cerebrovasculare, metabolice, etc.),
tratamentul recomandat de medicul de familie sau de medicii de alte specialitati.

Au tost veriticate prin sondaj mai multe dosare ale pacientilor, registrele existente si foile

de observatie clinicd generald ale pacientilor.
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Pacientii aveau intocmite foile de observatie clinicd generald unde erau consemnate:
monitorizarea stirii generale de sanatate si a functiilor vitale, simptomatologia bolii,
tratamentele efectuate, evolutia sub tratament, etc.

Din discutiile purtate cu conducerea sectiei si conform documentelor medicale prezentate,
in unitatea medicald vizitatd nu se aplicau méasuri de izolare sau contentionare pentru pacienti.
Echipa de vizitd a constatat cd exista intocmit Registrul de evidentd a maésurilor de
contentionare si izolare, dar nu existau consemnari, iar personalul sectiei a precizat ci in
ultimii ani nu au fost efectuate contentiondri si izoléri, fapt confirmat si la interviurile cu
pacientii. In situatia in care pacientii internati prezentau stiri accentuate de agitatie
psihomotorie, acestia erau trimisi cu ambulanta din dotare la Spitalul Clinic de Neuropsihiatrie
Craiova, unde existau amenajarile si dotérile necesare in vederea aplicérii acestor masuri la
recomandarea medicului psihiatru, conform prevederilor Legii sanatatii mintale nr. 487/2002 si

a Normelor de aplicare a acestei legi cuprinse in Ordinul Ministrului Sanététii nr. 488/2016.

f) evaluarea si consilierea psihologica

Sectia Exterioara de Psihiatrie Cronici Melinesti nu avea un psiholog angajat, care si
asigure activitatea de asistentd psihologica pentru pacientii internati, si nici psihologii
angajati in cadrul Spitalului Clinic de Neuropsihiatrie Craiova, de care apartinea aceasti sectie,
nu erau delegati pentru a-si desfasura activitatea profesionala si aici.

Conform declaratiilor medicului sef de sectie, examinarea psihologicd a pacientilor
fusese anterior efectuatd de citre psihologii din Clinica 1 si Clinica 2 Psihiatrie (din cadrul
Spitalului Clinic de Neuropsihiatrie Craiova), o mare parte dintre pacientii internati la Sectia
exterioard Melinesti fiind veniti prin transfer din aceste sectii; astfel, in anul 2019, din cei 64

de pacienti transferati, 16 pacienti au beneficiat de evaluare psihologica.

Totusi, la momentul vizitei au fost analizate foile de observatie clinicd ale pacientilor
internati la acea datd, informatiile privind acordarea asistentei psihologice trebuind si fie
consemnate in aceste foi, i s-a constatat cd, in conformitate cu documentele analizate, nici
unul dintre acestia nu beneficiase de nici un fel de serviciu de asistenta psihologica

(examen psihologic/consiliere/psihoterapie etc.). Referitor la asistenta psihologici



acordata in anii 2018-2019, a fost identificat in Foaia de observatie un singur examen
psihologic (in anul 2018), iar in alti foaie era consemnati aplicarea Scalei de evaluare a
functionirii sociale si profesionale. Nu exista la Sectia exterioard Melinesti un Registru
privind evidenta actelor profesionale cu privire la asistenta psihologica acordata.

Astfel, identificandu-se un singur examen psihologic in anii 2018-2019, concluzionam ca
nu erau asigurate serviciile medicale pe care o structura psihiatricd trebuie sa le ofere, in
conformitate cu prevederile legale — Normele de aplicare a Legii sdnatatii si a protectiei
persoanelor cu tulburéri psihice nr.487/2002: ,.diagnosticul si tratamentul tulburdrilor psihice
acute si cronice, evaludri psihologice, consiliere si psihoeducatie pentru pacienti si pentru
familiile lor, programe de terapie ocupationald, educativd si recreativa.”

In vederea asigurarii activititii de asistentd psihologicd, este necesari angajarea unui
psiholog in cadrul sectiei, sau delegarea unui psiholog de la Spitalul Clinic de Neuropsihiatrie
Craiova, 1-2 zile in fiecare sdptamind, In conformitate cu nevoile identificate de asistentd
psihologicé ale pacientilor, si amenajarea unui cabinet psihologic.

Din consultarea Foilor de observatie clinicd generala ale pacientilor s-a constatat cd nu
existau solicitiri din partea medicului curant psihiatru de a se efectua evaluare sau
consiliere psihologica. Conform Normei de aplicare a Legii sdnitatii mintale si a protectiei
persoanelor cu tulburdri psihice nr.487/2002, capitolul II, art.2, alin.(3) si (4) ..echipa
terapeuticd este condusd de un medic psihiatru, medicul coordonator al echipei terapeutice
organizeazd serviciile acordate in cadrul unitatii de ingrijire, in functie de nevoile
pacientilor.” Consideram necesard o reconsiderare a importantei activititii de asistentd
psihologica in recuperarea pacientilor si in prevenirea recéderilor, fiind nevoie ca, pe 14nga
tratamentul medicamentos, pacientii s beneficieze si de servicii de consiliere/psihoterapie, in
conformitate cu patologia diagnosticata; existd numeroase date in literatura de specialitate care
atestd cd un program specific de prevenire a recaderilor, care s includa psihoterapia, poate

reduce probabilitatea reaparitiei problemelor de naturd psihiatrica.

Conform prevederilor din Normele Comitetului European pentru Prevenirea Torturii
(C.P.T.), Capitolul III - Institutii de psihiatrie, Extras din cel de-al 8-lea Raport general
[CPT/Inf (98) 12], pct.C - Conditiile de viatd si tratamentul pacientilor, paragraful 37 — ,,



Tratamentele trebuie sd cuprindd un numdr mare de activitdfi de reabilitare si terapeutice,
incluzand accesul la ergoterapie, terapia de grup, psihoterapia individuald, la artd, teatru,
muzicd, sport. Pacientii trebuie sd aibd acces periodic la sdli de recreere dotate corespunzdtor
§i sd beneficieze zilnic de exercitii fizice in aer liber, este, de asemenea, de dorit sd li se ofere
activitdfi educative §i o muncd potrivitd. CPT-ul constatd prea des cd aceste componente
esenfiale ale unui tratament eficient de reabilitare psiho-sociald sunt adesea prea pufin
dezvoltate, ba chiar lipsesc cu desdvdrsire si cd tratamentul aplicat pacientilor constd in
principal in farmacoterapie. Aceastd situatie poate fi cauzatd de lipsa unui personal calificat
corespunzator §i a infrastructurilor necesare sau de ramdsitele unei conceptii care se bazeazd
pe controlul si supravegherea pacientilor”.

In cadrul sectiei exterioare exista o cameri de activititi dotata doar cu fotolii, scaune
si televizor, iar curtea interioari era amenajata minimal (citeva bincute), neputind fi
utilizate ca spatii pentru terapie ocupationali, educationali, recreativa in conformitate
cu prevederile art. 3, alin. (1), lit. d, capitolul II: Norme de ingrijire din Ordinul nr.
488/2016 pentru aprobarea Normelor de aplicare a Legii sanatitii mintale si a protectiei
persoanelor cu tulburéri psihice nr. 487/2002 (,, Dotdrile minime obligatorii dintr-o structurd
de psihiatrie sunt: (...) d) spatii pentru terapie ocupationald, educationald, recreativi”).

Nu exista un instructor de ergoterapie care sa desfigoare activititi cu pacientii, si nu era
amenajatd o Sald de ergoterapie. Implicarea pacientilor in activititi poate reprezenta un factor
de reducere/prevenire a stérilor de agitatie psihomotorie. Considerim deosebit de utild pentru
recuperarea si reabilitarea psiho-sociald a pacientilor asigurarea unor activititi cit mai
variate, asigurarea personalului calificat, specializat pentru desfdsurarea acestor activititi si
asigurarea spatiilor pentru terapie ocupationala, educationali, recreativi.

CPT mentioneazd cd personalul In numar insuficient si/sau lipsa unei pregatiri

pentru rele tratamente, chiar dacé existd bunavointa si efort din partea personalului existent.



g) dreptul de a refuza o procedura medicala sau un tratament cu care pacientul nu

este de acord

Conform prevederilor din Normele Comitetului European pentru Prevenirea Torturii
(C.P.T.), Capitolul IIT - Institutii de psihiatrie, Extras din cel de-al 8-lea Raport general
[CPT/Inf (98) 12], pct.C - Conditiile de viata si tratamentul pacientilor, paragraful 41 - Din
principiu, un pacient trebuie sd isi poatd da consimtamdntul liber §i in cunostintd de cauzd
pentru un tratament. (...) Rezultd cd orice pacient capabil de discerndmant, internat cu sau
fard voia lui, trebuie sd poatd refuza un tratament sau orice altd interventie medicald. Orice
derogare de la acest principiu fundamental trebuie sd aibd o baza legald §i nu trebuie aplicatd
decdt in circumstante exceptionale definite clar §i strict.

La internare, toti pacientii aveau posibilitatea de a citi si semna Consimtimantul informat
asupra investigatiilor §i procedurilor terapeutice si pentru participarea la procesul educational
medical, care era atasat la foaia de internare si era intocmit in conformitate cu prevederile
Ordinului Ministrului S&natatii nr. 488/2016.

Pacientii luau la cunostintd despre dreptul si libertatea pe care le aveau de a cere
prezenta unei alte persoane (reprezentant conventional) pentru a fi asistat in acordarea
consimtimantului, in vederea efectudrii investigatiilor necesare stabilirii diagnosticului si a
aplicdrii metodelor terapeutice necesare recipatarii autonomiei personale, precum si referitor la
dreptul lor de a refuza o procedurd medicala sau un tratament cu care nu erau de acord.

Pacientii sau reprezentantii legali sau conventionali erau informati cu privire la
diagnosticul si modul de stabilire a diagnosticului; scopul, metodele si durata tratamentului
propus, precum si beneficiile aduse de acest tratament; eventualele nepléceri, riscuri sau efecte
secundare ale tratamentului; alte posibile modalititi de tratament; riscurile si consecintele
refuzarii sau intreruperii tratamentului fard aviz medical. Din verificarea mai multor foi de
observatii, membrii echipei de vizitd au constatat ¢a in cazul a doi pacienti consimtimintele
erau semnate doar de medic.

Referitor la dreptul pacientilor de a refuza o procedurd medicald sau un tratament cu care
pacientul nu este de acord, pacientii intervievati aveau cunostintd ci puteau face acest lucru,
dar au mentionat cd se simteau bine dupd tratamentului administrat, manifestdndu-si

multumirea fatd de modul cum sunt tratati de intreg personalul medical.
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h) referitor la respectarea drepturilor pacientilor

Conform art. 44, alin.(1), lit. ¢) din Legea nr. 487/2002 a sanatatii mintale $i a protectiei
persoanelor cu tulburari psihice, republicata: Orice pacient cu tulburdri psihice are dreptul la:
»C) (...) libertatea de a primi vizite particulare ale unui consilier ori ale unui reprezentant
legal sau conventional si, ori de cdte ori este posibil, si ale altor vizitatori, libertatea de acces
la serviciile pogtale si telefonice, precum i la ziare, la radio si la televiziune”.

Vizitarea pacientilor in cadrul sectiei era permisd zilnic, conform unui program de
vizitare aprobat de conducerea unitatii. Pacientii i personalul sectiei au confirmat faptul ci
dreptul de a primi vizite era asigurat chiar si in afara programului de vizitd stabilit, in mod
deosebit pentru vizitatorii din alte localitati.

Pe parcursul interndrilor, pacientii puteau parasi pe o duratd determinati unitatea sanitara,
cu aprobarea medicului curant.

Referitor la posibilitatea de a cumpara sau primi articolele necesare vietii zilnice sau
comunicdrii, pacientii cu capacitate deplind de exercitiu §i cu capacitatea psihica pastrati erau
invoiti pentru a merge la cumpératuri la un magazin din vecinétatea sectiei, iar pacientii care
necesitau supraveghere erau insotiti.

Referitor la exercitarea liberd a credintei religioase, conform art. 42, alin.(1), lit. d) din
Legea nr. 487/2002, republicaté: ,,Orice pacient cu tulburdri psihice are dreptul la libertatea
gandirii si a opiniilor, precum gi libertatea credintelor religioase™.

In acest sens, pacientii crestin-ortodocsi, dar si cei care apartineau altor confesiuni
beneficiau de invoiri pentru a merge la licasele de cult din apropierea sectiei sau din alte
localitati, iar preotul de la biserica localitatii Melinesti vizita pacientii. In primévara anului
2019 fusese internat un pacient care apartinea unei alte confesiuni si acesta a fost insotit pentru
a participa la intruniri religioase intr-o comuna din apropiere.

Nu exista o evidenta a vizitatorilor si nici o evidentd a invoirilor acordate
pacientilor, desi in unele fise medicale existau consemnéri ale unor invoiri acordate
pacientilor si semnétura acestora. Nu erau intocmite Registrul de vizite si nici Registrul de
invoiri al pacientilor.

In cadrul vizitei a fost verificat si Registrul special pentru inregistrarea tuturor

plangerilor inaintate de pacienti sau de ciitre reprezentantii acestora (Registrul de
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sesiziri/reclamatii) care nu era intocmit corespunzitor, neavand rubricatie, nefiind
semnat de seful sectiei, inregistrat si sigilat. S-a constatat cd pacienfii cunosteau locul
amplasarii cutiei pentru sesizéri si reclamatii, nu erau iInregistrate plangeri ale pacientilor,

acestia declarandu-se multumiti de conditiile din sectie si de calitatea actului medical.

In timpul vizitei au fost intervievati mai multi pacienti in legituri cu modul in care sunt
respectate drepturile acestora in conformitate cu prevederile art. 42 alin. (1) lit. ¢) din Legea nr.
487/2002. Acestia au precizat ca primeau vizite de la rude si familie, aveau acces la serviciile
postale si telefonice, aveau posibilitatea de a cumpdra articolele necesare vietii zilnice, etc. Nu

au existat sesizari privind nerespectarea drepturilor pacientilor de citre personalul spitalului.

Avand in vedere aspectele constatate, in temeiul in temeiul art. 43 alin. (1) si art. 47 din
Legea nr. 35/1997 privind organizarea si functionarea institutiei Avocatul Poporului,

republicatd, Avocatul Poporului

RECOMANDA
conducerii Spitalului Clinic de Neuropsihiatrie Craiova - Sectia Exterioara de Psihiatrie

Cronici Melinesti, judetul Dolj sa intreprinda masurile legale care se impun pentru:

e informarea pacientilor despre continutul Consimtiméntului informat asupra
investigatiilor si procedurilor terapeutice si pentru participarea la procesul educational

medical, $i semnarea acestuia;

e monitorizarea video a saloaneclor doar in conditii exceptionale, pentru asigurarea
protectiei vietii, integritatii fizice si sé@ndtdtii persoanelor, efectuatd proportional cu
scopul pentru care se utilizeazd si cu asigurarea garantiilor pentru protectia datelor cu

caracter personal;
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e dotarea corespunzitoare a camerei de activititi $i amenajarea curtii sectiei in vederea
utilizdrii acestora ca spatii pentru terapie ocupationald, educationald, recreativi a

pacientilor, in conformitate cu prevederile legale;

e intocmirea Registrului de vizite si a Registrului de invoiri ale pacientilor, completarea
rubricatiei, semnarea, inregistrarea si sigilarea Registrului special pentru inregistrarea

tuturor plangerilor Tnaintate de pacienti sau de citre reprezentantii acestora;

e respectarea ariei utile de 7 m%pat in toate saloanele curente, in conformitate cu

prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii nr. 914/ 2006;

e analizarea posibilititii de decorare si personalizare a saloanelor, in vederea stimulirii

vizuale a pacientilor si credrii unui mediu prietenos si relaxant;

e instituirea supravegherii video a punctului de acces si curtii institutiei, asigurarea unui
mijloc de comunicare a agentului de pazi cu personalul sectiei si respectarea delimitarii
curtii sectiei de psihiatrie de cea a unititii medico-sociale, avind in vedere adresabilitatea

s patologia diferite ale celor doua unititi medicale;

e amenajarea unui grup sanitar special pentru persoanele cu dizabilititi;

* monitorizarea zilnicdi a temperaturii frigiderelor din dotarea blocului alimentar si

intocmirea graficelor de temperaturd, in conformitate cu prevederile legale;

e asigurarea serviciilor medicale pe care o structurd psihiatrici trebuie si le ofere, in
conformitate cu prevederile legale, inclusiv evaluari psihologice, consiliere si
psihoeducatie pentru pacienti si pentru familiile lor, programe de terapie ocupationali,

educativa si recreativi;
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e consemnarea acordarii asistentei psihologice in Foile de observatie clinicd generala ale
pacientilor si in Registrul de evidentd a actelor profesionale, care si fie numerotat,

stampilat si inregistrat la secretariatul unitétii;
e amenajarea unui cabinet psihologic in sectie, cu o dotare tehnicd si metodologicd de
specialitate corespunzitoare, necesare desfagurdrii activitdtii profesionale de cétre

psiholog;

e intensificarea activititii de asistentd psihologicd, ca urmare a solicitirilor din partea

medicului curant psihiatru de a se efectua evaluare sau consiliere psihologica.

Craiova, 2 octombrie 2019
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