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Ministerul Sanait:tii

Stimate Domnule Ministru,

Pe site-ul oficial al cotidianului de presd local Buni Ziua Brasov, in data de
24 martie 2020, este publicat un articol care mentioneaza ci doui organizatii
recunoscute pentru eforturile lor in ajutorarea celor care suferd de boli incurabile,
Hospice Casa Sperantei si Asociatia Bolnavilor de Cancer, fac apeluri disperate
spre sistemul medical, spre autorititi si spre populatie. ,,In acest moment, pacientit
oncologici sunt externati din spitale de stat si trimisi acasa, uneori fira tratament”,
spune Hospice Casa Sperantei, intr-o scrisoare deschisa.

Avand in vedere aspectele sesizate in presd, institutia Avocatul Poporului,
prin Biroul Teritorial Bragov s-a sesizat din oficiu, in temeiul art.22 si art.34 din
Constitutia Roméniei si a intreprins demersuri scrise la Ministerul Sanatatii si la
Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Brasov (SCJU Brasov, in continuare).

Prin adresa nr.12333/30.04.2020, inregistrati la Biroul Teritorial Brasov al
institutiei Avocatul Poporului cu nr.470/30.04.2020, SCJU Brasov ne-a comunicat
faptul ca sectia de Oncologie a functionat normal si a asigurat internarea si
tratamentul pacientilor oncologici. Internrile de zi au continuat in regim normal

pentru asigurarea tratamentului pacientilor oncologici, iar in sectiile chirurgicale s-
au internat $i operat pacientii diagnosticati cu afectiuni oncologice.

Astfel, desi s-au sistat interndrile pacientilor cronici, au ficut exceptie
pacientii oncologici, iar toti pacientii aflati in tratamente cu citostatice la oncologie
au fost testati la interval de doud saptimani, pentru COVID-19.



Prin adresa nr.1/1608/21.04.2020, inregistrati la Biroul Teritorial Brasov al
institutiei Avocatul Poporului cu nr.490/05.05.2020, Ministerul Sanatitii ne-a
comunicat:

1. Referitor la intrebarea dacd existd posibilitatea ca persoanele suspecte de
afectiuni oncologice sd se prezinte la medic pentru efectuarea investigatiilor
necesare in vederea depistdrii afecfiunilor oncologice
In conformitate cu art.19 din Hotirirea de Guvern nr.252/2020 privind

stabilirea unor masuri in domeniul sanatatii pe perioada instituirii stirii de urgentd
pe teritoriul Roméniei, furnizorii de servicii medicale aflati in relatie contractuala
cu casele de asigurdri de sdnatate au obligatia de a lua toate masurile, pe perioada
instituirii stirii de urgenta pe teritoriul Romaniei, pentru a asigura o corects
evaluare, monitorizare si tratare a tuturor categoriilor de persoane, indiferent de
diagnostic, iar in timpul tratdrii acestea sa fie monitorizate si din perspectiva
COVID-19, in vederea limitarii extinderii pandemiei.

De asemenea, pe site-ul Ministerului Sanatitii, sunt publicate recomandarile
Societatii Nationale de Oncologie Medicald din Romania privind masurile de
protectie a bolnavilor oncologici care trebuie sa se prezinte la medic.

2. Reducerea aglomerdrii in serviciile de oncologie
a) Pacientii care necesita exclusiv ingrijiri paliative vor fi indrumati catre

alte unitti medlcale In cazul in care existd doar un singur serviciu de oncologie
judetean, cu sprijinul DSP, vor fi identificate spitalele/sectiile de suport din
teritoriu unde pot fi directionati pacientii care au nevoie exclusiva de ingrijiri
paliative.

In judetele unde existd mai multe servicii de oncologie, in functie de
specificul local si cu coordonarea DSP, se va stabili unde vor fi spitalizati pacientii
cu necesar exclusiv de ingrijiri paliative; vor fi favorizate pentru acest serviciu,
unitatile care dispun deja de paturi/compartimente/sectii de ingrijiri paliative sau
au posibilitatea de a crea circuit separat pentru acesti pacienti.

b) lerarhizarea prioritard a ingrijirilor medicale oncologice. Ingrijirile
specifice vor fi acordate avdnd in vedere urmitoarea prioritizare
(ex.Franta):

— pacienti tratati cu intentie curativa

— pacienti tratati cu intentie curativi, in prima linie terapeutica

— pacienti tratati cu intentie paliativa cu varsta mai mica de 70 ani

— alti pacienti tratati cu intentie paliativa.
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asteptare (consultatie)
Toti pacientii oncologici in salile de asteptare trebuie si poarte misti, puse la

d1spoz1t1e de unitatile sanitare; se pastreaza 2 metri distantd minim, intre pacienti;
se programeaza pacientii la intervale de 20-30 minute (unde este posibil) si
recoltarea analizelor sa fie facutd etapizat, pe ore, in asa fel incat si nu existe




simultan In sala de asteptare sau in zona de spitalizare de zi mai multi pacienti;
evitarea contactului cu personalul medical atunci cind nu este absolut necesar:
pacient asimptomatic, vizita de follow-up, eliberare retetdi hormonoterapie,
trastuzumab etc.

Se vor programa toate consultatiile care nu sunt urgente (ex.controale
‘pcriodice).

4. In ceea ce priveste scurtarea duratei de stationare pentru pacientii

spitalizati (spitalizare continua si de zi)

Se vor lua misuri pentru inlocuirea schemelor de tratament prelungit
(ex.scheme ziua 1-3 sau 1-5 cu alternative mai scurte 1-2 zile, atunci cind este
posibil), administrarea imunoterapiei la 4 sdptimani sau a bisfosfonatilor la 3 luni
sau a schemelor sdptdiminale cu cele la 21 de zile; recoltarea probelor si
transmiterea rezultatelor sa se faca prioritar i in cel mai scurt timp pentru pacientii
oncologici, iar oricand este posibil sa se apeleze la recoltarea hemoleucogramei si
altor analize la domiciliu.

De asemenea, se vor reduce proceduri birocratice excesive, asociate activitatii
medicale, care sunt consumatoare de timp si care impiedici internarea si externarea
operativa (simplificarea foilor de observatie, a scrisorilor medicale, adeverinte,
formulare etc.).

Fata de cele expuse, apreciem ca informatiile publicate de presi se confirma
partial, intrucét la nivelul Judetului Brasov, Spitalul Clinic Judetean de Urgenti
Brasov nu a restrans sau impiedicat accesul la serviciile medicale ale pacientilor
oncologici sau ale persoanelor care doresc sa efectueze investigatii de determinare
a unor eventuale afectiuni oncologice.

Cu toate acestea, se remarca faptul cd Ministerul Sanatitii nu comunici un
anumit cadru legal aplicabil la nivel national, fiind luate doar masuri generale cu
caracter de recomandare care pot conduce la disfunctionalitdti in cadrul unitdtilor
sanitare privind protectia persoanelor suspecte de afectiuni oncologice sau care
trebuie si isi continue aceste tratamente. De asemenea, subliniem continuitatea
contextului pandemic COVID-19, desi starea de urgenti inceteaza.

Avand in vedere aspectele prezentate, conform prevederilor art. 59 alin. (2)
din Constitutia Romaniei, coroborat cu art. 4 din Legea nr. 35/1997 privind
organizarea si functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicati, supunem
atentiei dumneavoastrd examinarea situatiei create si va solicitim si ne comunicati
care este cadrul legal prin care se instituie masurile de protectie a bolnavilor cu
afectiuni oncologice care in mod obligatoriu trebuie sd se preginte pentru a-si
desfdsura tratamentele necesare, dar si dacd existd posibilitatea ca persoanele
suspecte de afectiuni oncologice sd se prezinte pentru a-si efectua investigatiile
necesare depistarii afectiunii oncologice, precum si care sunt aceste modalititi
puse la dispozitie, in contextul pandemiei COVID-19.




Va rugam sa dispuneti informarea institutiei Avocatul Poporului, prin
Biroul Teritorial Brasov, asupra misurilor luate.

Folosesc acest prilej, pentru a vi asigura, stimate domnule Ministru, de
inalta mea consideratie.

Avocatul Poporului
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