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Introducere

Lucrarea ”Analizid comprehensivi a situatiei actuale a Programelor Nationale de Sénétate
Publicd (PNSP) si evaluarea nevoilor acestora la nivelul Centrului National de Sandtate Mintala
si Lupta Antidrog MODULUL 7” si-a propus evaluarea PNSP-urilor din domeniul sanatétii
mintale realizate in perioada 2013-2016 urmaérindu-se: incadrarea acestora in strategiile de
sandtate publica si prioritétile politicilor de sénitate publica.

S-a urmarit relevanta programelor, respectiv concordanta acestora cu nevoile de sénétate
public3, eventuala lor documentare prin date epidemiologice sau note de fundamentare.

Alte domenii studiate au fost: urmirirea gradului in care programele au rdspuns nevoilor
beneficiarilor, evaluarea rezultatelor programelor, gradul in care si-au atins obiectivele, efectele
si impactul derularii programelor la nivel comunitar, institutional sau national, gradul lor de
dupd incheierea implementarii.

Lucrarea cuprinde evaludri privind eficienta programelor, tindnd cont de resursele
folosite, de gradul de utilizare ale acestora, aprecieri asupra bugetului destinat programelor, daca
a fost corespunzitor, daci au existat intarzieri in alocarea lor, in aprobarea lor sau in finantarea
cheltuielilor efectuate de a lungul deruldrii programelor. S-a tinut cont §i s-au analizat indicatorii
de context care au influentat adesea intr-o maniera semnificativa rezultatele programelor.

Ca surse de date s-au folosit: examinarea documentelor publice (legislatie, strategii,
planuri, evaludri, indicatori epidemiologici etc), studierea documentelor programului (propuneri
program, raportdri ale Centrului National pentru Sanitate Mintald si Lupta Antidrog, raspunsuri
la chestionare adresate unititii de management si unitatilor de implementare a programelor.

Lucrarea cuprinde o analizi detaliata a cadrului normativ general in care s-au desfasurat
PNSP in domeniul sdnatitii mintale, precum si a problematicii si legislatiei specifice pentru

domeniul psihiatriei si sénétatii mintale.
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Astfel datoritd situatiei particulare a psihiatriei, domeniu nedezvoltat la standarde
europene si nereformat, sunt trecute in revistd programele succesive de reformd, legislatia
elaborats, planurile de actiuni in domeniul sanatitii mintale din perioadele 1990- 2006, strategia
nationald privind serviciile de sindtate mintald (2005) cu prezentarea in final a Legii sénétatii
mintale nr. 487/ 2002 republicatd in 2012 ca si Normele sale de aplicare din 10.04.2016, si de
asemenea analiza prevederilor in ceea ce priveste dezvoltarea domeniului si psihiatriei in cadrul
Strategiei Nationald de Sandtate 2014 -2020. Cadrul actual legislativ este marcat si de adoptarea
recentd a Ordonantei de Urgenta 18/2017, care prevede dezvoltarea asistentei comunitare.

Obiectivele Programului National de S#natate Mintald si Profilaxie in patologia
psihiatricd 2014-2016 au fost:

* Prevenirea depresiei si suicidului

» Promovarea sdnatitii mintale la locul de munca

+ Asigurarea accesului la programe de sinatate mintala specifice pentru copii si adolescenti

» Cresterea capacitatii sistemului de a aborda problematica consumului de alcool prin
elaborarea si implementarea de interventii specifice

Baza legali pentru derularea Programului National de Sanitate Mintald si profilaxie in
patologia psihiatricd a fost asiguratid conform prevederilor normelor tehnice de realizare a
programelor nationale de sinétate publicd pentru anii 2013, 2014, 2015 si 2016 aprobate prin HG
124/2013, HG 1132/2014, HG 206/25.03.2015, aprobate prin Ordine ale Ministerului Sanatétii
corespunzitoare acestor HG: OMS 422/2013, 1609/2014, 1395/2014, 437/2014 pentru
modificarea OMS 1448/2009, OMS 386/2015.

Concluziile generale ale analizei Programelor de Sinitate Publici din domeniul
sanatatii mintale au fost:

- Acestea au rispuns priorititilor nationale cu privire la domeniul sénétatii mintale incluse in
Strategia nationald de sanatate 2014-2020 (Programul national IV.2 de sandtate mintala si
profilaxie in patologia psihiatrici). Au fost de asemenea concordante cu recomandirile

organizatiilor internationale la care Roménia a subscris, respectiv Organizatia Mondiald a
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Instruments Struciural

Sanatitii si cu documentele Comisiei Europene.

Apreciem ca activitatile finantate in cadrul unui PNSP din domeniul sén#tatii mintale
sunt relevante pentru realizarea obiectivelor stabilite.

- Se constati o tendinta de evolutie favorabild atdt in ceea ce priveste continuarea majoritatii
programelor initiate, la nivel national, in anii 2013 cét si diversificarea acestora In perioada
imediat urmétoare 2013-2016.

- Costurile se incadreaza intr-un registru modest, bugetele atingdnd anual suma echivalentd a
aproximativ 300.000 EURO.

In general au fost atinsi indicatorii fizici si cei de eficient, dar s-au inregistrat si
dificultati de naturd administrativa (intarzieri plati, reduceri neprevizute ale bugetului in diverse
activititi) ca si lipsa de mobilizare a conducétorilor unor unititi medicale selectate pentru
implementarea programelor, ceea ce a condus la scdderea indicatorilor fizici si de eficientd in
unele situatii si la imposibilitatea desfasurarii unor programe (ex. depistarea tulburdrii de spectru
autist).

In acelasi timp PNSM au incercat sa vini in completarea acoperii unor servicii si aspecte
ale sanatatii mintale, permitdnd finantarea activitétilor cu continut profilactic si preventiv, care
altfel nu erau finantate de CNAS. Astfel, au fost propuse activititi de depistare precoce a
Tulburirii de spectru autist la copii si activitati, de depistare a Depresiei si a riscului suicidar la
adulti — la nivelul cabinetelor medicilor de familie, in vederea preludrii lor spre finantare de catre
CNAS.

De-a lungul intregii perioade analizate, 2013-2017, PNSM a avut drept obiectiv
sustinerea si finantarea activitdtilor de terapie ocupationald pentru copii si adulti, activitéti
destinate reabilitarii psihosociale si reintegrarii in societate a persoanelor care au suferit o
tulburare psihica, acestea nefiind, de asemenea, decontate in prezent de CNAS.

In contextul semnalarii nevoilor de instruire si consiliere destinate parintilor copiilor si
educatorilor din sistemul prescolar si scolar, PNSM au dezvoltat programe de instruire destinate

parintilor si instructorilor scolari in vederea dezvoltdrii abilittilor sociale i emotionale ale
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copiilor. De asemenea, s-au desfasurat studii pilot de instruirea profesionistilor care lucreazi in
sistemul de ingrijiri si servicii de sindtate mintald in vederea oferirii de psihoeducatie pentru
apartindtorii persoanelor diagnosticate cu tulburari psihice.

In privinta tulburarilor psihice induse de consumul de alcool, in cadrul OMS 377/2017
privind Programul National de Sanatate Mintala, a fost inclus obiectivul de depistarea precoce a
tulburdrilor mintale determinate de abuzul de alcool, prin elaborarea si implementarea de
interventii specifice, ca program pilot in mai multe judete din tara, program pilot initiat in 2015,
dar realizat doar in anul urmitor, 2016, program preconizat a continua si a se dezvolta in anii
urmatori.

Cu toate cd PNSP-urile din domeniul sdnitatii mintale si profilaxiei in psihiatrie se
incadreazi In directiile de dezvoltare conform strategiei pentru sanitate 2014-2017, majoritatea
programelor acoperind o serie de interventii de sdnétate publicd de preventie primara (programe
educationale) sau secundard (de ex.: screening pentru depistarea depresiei si a tulburirilor
psihice de dezvoltare la copil), totusi raméan descoperite la nivel operational si financiar nevoi
importante ale populatiei pe domenii prioritare de sanitate mintald: depresie, demente, psihoze, o
proportie semnificativd din populatia suferinda o reprezintd persoane fard asigurare medicals, cu
suferinte cronice si asociate cu dificultdti financiare si sociale majore. Consideram ci ar trebui sa
existe o concordanta intre programele de preventie cu cele curative.

Au fost formulate recomandari cu privire la:

- transparenta criteriilor de selectie a unitatilor/institutiilor de implementare a PNSP
- imbunatatirea normelor tehnice de aplicare a PNSP
- recomandari privind continutul programelor de sénitate in domeniu — studii pilot de cercetare

in vederea validérii de noi servicii de ingrijire.

& /oy
. v,
sy
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CAPITOL 1. CADRU NORMATIV

1.1. Psihiatria — o situatie particulara.

In perioada 1960 — 1989 psihiatria a fost o specialitate toleratd; nu s-a investit in
construirea sau modernizarea nici unui spital nou, unele unitati de psihiatrie fiind infiintate la
sfarsitul secolului al XIX-lea si majoritatea la inceputul secolului XX. Cu toate acestea, in anii
‘80 s-a incercat si s-a obtinut o dezvoltare a asistentei comunitare prin infiinfarea Laboratoarelor
de Sanatate Mintald — Ordinul Ministrului Sanatatii nr. 86/1976 integrat In spitalul psihiatric sau
spitalul general cu sectie de psihiatrie.

Din 1990, schimbarea climatului politic si social si integrarea Romaniei in Comunitatea
Europeani impuneau necesitatea modernizarii si reformaérii psihiatriei.

Prezentam succint etapele parcurse in acest proces:

e Audit al Organizatiei Mondiale a Sanatétii pe probleme de sindtate mintald, 2001.

o Adoptarea Legii 487/ din 11 iulie 2002 privind promovarea sénatitii mintale si protectia
persoanelor cu tulburédri psihice. In elaborarea acesteia s-au respectat “Principiile pentru
protectia persoanelor cu tulburdri psihice si ale ameliorarii ingrijirilor de sénétate
mintald” continute in Rezolutia 46/119 a Adundrii Generale a Natiunilor Unite din 17
decembrie 1991.

e Ordinul Ministrului Sanatatii 639/2005 — Strategia Nationald privind serviciile de
sanitate mintala.

e Ordinul Ministrului Sanatitii 661/2005 (Anexa 1) — Rezolutie pentru constituirea unui
grup national consultativ pe probleme de psihiatrie — comitetul intersectorial. (Anexa2)

e Ordin 372/2006 si Normele de aplicare a OMS din 10 aprilie 2006 (Anexa 3), publicat
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in Monitorul Oficial 373 din 2 mai 2006 de aplicare a Legii Sanétitii Mintale si a
protectiei persoanelor cu tulburéri psihice nr.487/2002.

2012 — republicarea, cu modificiri, a Legii Sanatatii Mintale 487/2002.

Documente:

Conferinta Biroului Regional pentru Europa al OMS si Comisiei Europeand pentru
Séanitate si Protectia Consumatorilor — Helsinki 12-15 ianuarie 2005 — 52 de ministri ai
sdnatatii din tarile europene au semnat Declaratia Conferintei de la Helsinki si Planul de
Actiune pentru Europa in domeniul Sénatétii Mintale (Anexa 4)

UE — Raportul de tard al Romaniei pe anii 2004 si 2005 (Anexa 5)

Raport Amnesty International — 2004 (Anexa 6)

“Mental HealthAction Plan for Europe” — 2006

Aderarea la Pactul European din 2008, care stipuleazid: “O bunid sdnitate mintald a
populatiei contribuie favorabil la prosperitatea economicd a societdtii, dar dincolo de
valenta economica aceasta se constituie intr-o valoare in sine, este un drept fundamental

al individului”.

Proiecte/programe — care au stat la baza Tmbunatatirii legislatiei psihiatrice prin analiza

nevoilor reale ale populatiei si a morbiditdtii care sd poatd permite elaborarea de politici,

strategii, interventii, planificarea si evaluarea serviciilor.

Studiul international “World Mental Health Survey Initiative”, studiu al Grupului de
Evaluare, Clasificare si Epidemiologie din cadrul Organizatiei Mondiale a Sanatatii,
coordonat tehnic de Harvard Medical School, SUA, derulat in 26 tari din toate zonele
Organizatiei Mondiale a Sanatitii, in perioada 2000-2005 cu un esantion total de peste
130.000 de cazuri. in Romania, studiul a fost finantat de Ministerul Sanititii si s-a
desfasurat in perioada 2005-2006. Studiul s-a desfasurat pe baza unei metodologii
standardizate, folosind un sistem informatic al cérui scop a fost obtinerea de informatii la
nivel national despre prevalenta tulburdrilor comportamentale, mintale si cele datorate

consumului de alcool si droguri; el a permis evaluarea factorilor de risc, studierea
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modelelor de boalad precum si barierele in utilizarea serviciilor.

Studiul a fost important pentru ci la acea datd nu exista vreun studiu reprezentativ la

nivel national, referitor la acest domeniu. Tulburarile luate in consideratie au fost:

- Tulburdrile anxioase: agorafobie, anxietate, tulburéri obsesiv-compulsive, atacuri de
panicd, tulburiri date de stress-ul posttraumatic, fobii sociale, fobii specifice

- Tulburéri de dispozitie: tulburdri bipolare, distimii, depresii majore

- Tulburiri ale controlului impulsivitatii: bulimii, tulburari de atentie si concentrare,
hiperactivitate

- Tulburiri determinate de consumul si dependenta de alcool si droguri.

Proiectul MATRA, studiu privind imbunatétirea conditiilor de spitalizare in spitalele de

psihiatrie si spitalele de maxima sigurant.

Programul PHARE TWINNING LIGHT cu asistentd tehnicd olandezi, desfasurat in

perioada 2003-2005(Anexa, titulatura), la care au participat numerosi profesionisti si

reprezentanti ai ONG-urilor din domeniu. Programul s-a finalizat cu un Raport (2006)

care contine informatii importante, o analizd aprofundatd a situatiei psihiatriei la acel

moment, directii de reforma, plan national de actiune in sanatatea mintala si obiectivele

pe termen scurt, mediu si lung.

Mentiondm céteva consideratii pe care le consideram esentiale pentru intelegerea
domeniului:

,Prevenirea tulburirilor psihice este un proces foarte dificil si complex.
Promovarea sinitatii mintale trebuie sd rimana o parte esentiald a oricérei strategii tinand
cont de faptul cd fenomenele de stigmatizare si discriminare a persoanelor cu tulburari
psihice sunt foarte riaspandite.

Programele de preventie primara nu au rezultate imediate, in timp ce preventia secundara
si tertiard este posibila si eficientd.

Schimbarea mentalitatilor este foarte necesara. Factorii care mentin stigmatizarea

(interes scdzut din partea ministerului si a publicului, institutii in stare de degradare, lipsa
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de resurse, sisteme inadecvate de gestionare a informatiei, legislatie inadecvatd, interes
inadecvat manifestat in diverse comisii de sandtate publica, crearea unui cerc vicios. De
fapt, numeroase elemente ale politicilor de sdndtate mintald, dreptul la ingrijiri de
sanitate mintala si drepturile omului, se imbind in crearea acestui fenomen”. (24)

,Numairul paturilor din spitalele de psihiatrie este mic, comparabil cu alte tari
europene. Numdrul pacientilor si tipul pacientilor cronici aflati in institutii apartinind
institutiilor persoanelor cu dizabilititi depasesc capacitatea serviciilor disponibile.

Plata asistentei de tip spitalicesc in psihiatrie se face conform DRG, fird sé existe
niciun fel de proceduri specifice recunoscute. Conform acestui sistem de finantare a
spitalelor, perioada medie de spitalizare a scazut foarte mult fatd de evolutia naturald a
tulburdrilor psihice, In marea lor majoritate, in conditiile in care nu sunt disponibile
servicii ambulatorii si locuinte protejate.

Serviciile comunitare de sinitate mintald sunt slab reprezentate. Proiectele de
locuinte protejate sunt, de asemenea, reduse.

- Capacitatea de ingrijire pe termen lung (sistem public i privat) pentru pacientii cu
demente nu este concordanti cu nevoile, total nesatisfacitoare calitativ si cantitativ.

- Nu existd o coordonare intre toti factorii de decizie pentru a asigura functionarea
sistemelor de ingrijire din domeniul sénatatii mintale.

- In marea majoritate a unitatilor spitalicesti, modelul de ingrijire nu este centralizat pe
persoand. Nu existd o evaluare multiaxiald a nevoilor sociale, psihologice si fizice ale
fiecdrui pacient, in consecintd nu exista un plan de ingrijire individualizat.

- In absenta unui buget separat pentru ingrijirile de sinitate mintald, reforma in domeniu
nu este un obiectiv realist. Potrivit Organizatiei Mondiale a Sanétatii, banii cheltuiti in
sandtatea mintald sunt o investitie rentabild care ar putea avea efect benefic asupra
productivitatii generale in Roméania” (24)

In consecintd, situatia sistemului de asistentd in domeniul psihiatriei din Roménia
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era consideratd ca fiind una de crizd, care necesita de urgentd un plan de actiune, avand ca

obiectiv dezvoltarea unui sistem de Ingrijiri de sanatate mintali de o calitate rezonabil.

Acesta ar fi trebuit sa cuprinda:

- Crearea unei retele de servicii comunitare de sanitate mintali ca reprezentind axul principal
al politicii In domeniu. O prioritate in acest sens era organizarea de Centre de sinitate
mintald (CSM) — institutii considerate ca avind are un rol cheie si care puteau si functioneze
conform normelor elaborate in anul 2006 (Ordin 372 din 10.04.2006 publicat in Monitorul
Oficial 373 din 2.05.2006). Acestea au fost apreciate ca valoroase si care nu ar fi trebuit
decat sd fie aplicate. Trebuia ca CSM-urile si aiba legituri functionale atit cu sectiile de
spital pentru cazuistica de urgentd, cat si cu serviciile sociale, mai ales cu sistemul de
locuinte protejate. Exista propunerea ca planificarea resurselor umane si asigurarea
bugetului de functionare si vina tot de la Casa Nationala de Asiguriri.

Referitor la resursele umane si calificarea acestora, raportul recomanda: specializarea
asistentelor medicale in domeniul psihiatriei, asistentei comunitare psihiatrice (training in
nursing psihiatric), psihologi clinicieni si asistenti sociali mult mai numerosi si calificati in
domeniul s#natdtii mintale, competente specifice pentru medicii de familie in domeniul
afecfiunilor care inregistreazd un nivel inalt de morbiditate (este nevoie de instruire post-
universitard); cresterea numdrului de psihiatri. Erau mentionate:

- necesitatea existenfei unei evidente a statutului legal a pacientilor (internati voluntar,
nonvoluntar, sub interdictie, reprezentanti legali)

- recomandarea infiintdrii unui registru national al pacientilor internati nonvoluntar, ceea
ce s-ar fi dovedit a fi un instrument util care ar fi ajutat Ministerul Sanitatii si alte
organisme competente, sd poatd superviza calitatea ingrijirilor si respectarea drepturilor
omului pentru pacientii cu tulburari psihice; acesta ar permite cunoasterea numarului de
persoane care au nevoie de servicii de sdndtate mintald, a numarului de persoane cu
suferinte psihice cronice, morbiditatea prin boli psihice.

- legdtura si integrarea dintre serviciile de sdnatate mintala si serviciile de asistentd sociald

MINISTERUL SANATATII ACADEMIA ROMANA
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- implicarea In mai mare méasurd a organizatiilor si asociatiilor profesionale precum si a
organizatiilor de pacienti
- existenta fondurilor adecvate puse la dispozitie de guvern din care, conform estimdrilor
facute in cadrul studiilor anterioare, bugetul alocat pentru sénitatea mintala ar trebui si
reprezinte 10% din bugetul general al sdnatatii, care conform raportului, ar fi ideal si
reprezinte aproximativ 10% din PIB
Ordinul 372/2006 a stabilit directiile de actiune in domeniul sénatitii mintale, a sustinut reforma
in domeniul psihiatriei si sdnatatii mintale; principiile reformei erau in conformitate cu:
- principiile psihiatriei comunitare
- respectdrii drepturilor omului
- medicina bazata pe dovezi

Reforma sistemului in Roménia prevedea un sistem centrat pe nevoile pacientului si
crearea unei unitdti functionale centrale — Centrul de Sanéitate Mintala: unitate conceputd initial
ca avand cuprindere epidemiologica, echipa terapeuticd complexa.

Era prevédzutd infiintareca a 140 de sectoare psihiatrice, pentru o populatiec de 21 de
milioane de locuitori in 2006; un sector psihiatric pentru adulti era prevazut sa asigure servicii de
sdndtate mintald pe o arie teritoriala si populationala glistincté care ar fi cuprins intre 100.000 si
150.000 de locuitori, iar pentru copii si adolescenti 200.000-400.000 locuitori (Cap III. Art. 6 —
alin.1, alin. 2).

in cadrul fiecarui sector (Art. 9, alin.1) fiecare s-ar fi organizat in functie de nevoi si
particularitdti locale, urmatoarele servicii:

a. Centrul de Sanitate Mintald care oferea gi servicii de echipd mobila, centre de criza si

stationare de zi,

b. Stationarul de zi

c. Cabinete de psihiatrie

d. Structuri cu paturi cu/féra personalitate juridici

Pentru patologii rare (alin.2) rezistente la tratament sau patologii speciale (Pacientii
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incadrati in CP 110) erau prevazute structuri trans-sectoriale (alin. 2). De asemenea, pentru

ingrijiri de lungéd duratd, la nivelul fiecdrui sector erau prevazute compartimente si sectii cu

paturi (maxim 40 de paturi).

In plus, normele de aplicare a Legii 487/2002 propuse in 10.04.2006 prevedeau:

- organizarea compartimentelor psihiatrie de legiturd — pentru asistenta psihiatrici a

pacientilor internati (art 10)

- organizarea de centre de recuperare si reabilitare neuropsihicd sau locuinte protejate

pentru persoanele care necesitau tratament indelungat (art.11)

”In cadrul fiecarui sector psihiatric s-ar fi acordat urmétoarele servicii:

Servicii ambulatorii

Servicii de asistentd mobild: pentru cazurile cu nevoi psihosociale variate care
necesitd deplasarea echipei terapeutice, pentru pacienti dificil de tratat sau care
refuza consulturile in structurile medicale dar accepta tratamentul;

Servicii psihiatrice de zi: terapie ocupationald, psihiatrie individuala si de grup
precum si programe specializate de reabilitare; aceste servicii acordate pacientilor
internati in stationarul de zi ar fi limitate in timp la maxim 2 luni, dupa aceasti
perioada pacientii fiind trimisi cétre serviciile de reabilitare sau cétre asistenta
primari;

sdndtate mintald ar fi trebuit si ofere programe specializate de reabilitare —
psihoeducatie, terapie ocupationald, reabilitare vocationald, programe de petrecere
a timpului liber;

Servicii spitalicesti;

Ingrijiri la domiciliu;

- Aceste tipuri de servicii trebuiau sd aibd o localizare intracomunitard, cu amenajiri

specifice si adaptate nevoilor;

- Alte prevederi ale normelor conform ordinului 372/2006 prevedeau: obligatia echipei

ACADEMIA ROMANA
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terapeutice a sectorului de a asigura indrumarea medicilor de familie in asistenta de
sanitate mintald cu stabilirea de protocoale de colaborare care sd asigure continuitatea
ingrijirilor; erau prevazute locuintele protejate (art. 16) cu stabilirea conditiilor pentru
selectia persoanelor care ar fi putut s3 beneficieze de acest tip de servicii;

- De asemenea era previizutd normarea sectorului psihiatric pentru adulti, respectiv copii si
adolescenti, cu numir adecvat de medici psihiatri, asistente de psihiatrie, psihologi

clinicieni, asistenti sociali, psihopedagogi si alt personal.” (9)

Spital de zi \
-
=/
Ceed

Fig.nr. I.1. Structura unui Centru de Sanatate Mintald

Locuinte

protejate

Servicii de

reabilitare

Echipa
mobila

Planul de actiune pentru implementarea reformei in sénétatea mintald presupunea:
- sprijin guvernamental, dar si implicarea mai activd a organizatiilor de pacienti/beneficiari si
familii. Pe de altd parte s-a mentionat necesitatea credrii unui for stiintific, academic,

respectiv un Institut National pentru Sindtate Mintald, care sd preia functiile de cercetare,
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efectuarea de studii epidemiologice, elaborarea standardelor pentru servicii de sinitate
mintald, elaborarea/revizuirea ghidurilor de practici si a protocoalelor adresate specialistilor
din sanitatea mintald cu promovarea lucrului in echipe multidisciplinare i a colabordrii intre

specialisti si medici de familie (Institutul de Psihiatrie si Neurologie fiind desfiintat in 1991).
Cai catre Politici in sdndtate mintald recomandate:

- Programul isi propune implicarea beneficiarilor in dezvoltarea unor alternative i a unor
servicii mai bune de ingrijire, in plan regional, in domeniul sénététii mintale.

- Crearea Forumurilor de Politici Locale (FLP), a cérui structurd este: 33% beneficiari si
reprezentanti din invitimant, sdnatate §i sustinere prin asigurdri de sdnétate, implicarea
activi apolitiei, justitiei, bisericii, asistentei sociale, mass mediei.

Se presupunea ci prin aceste Forumuri de Politici Locale si Nafionale, beneficiarii si
ONG-urile au sansa s# isi spund cuvantul asupra a ceea ce le afecteazi viafa si in acelagi timp, s
fie ascultati de persoanele ce iau decizii in domeniul sanatafii mintale, astfel depasindu-se
stigmatul si “handicapul” de “pacient psihiatric”.

“Principalele obiective ale programului erau:

(1) de a aduce la masa discutiilor beneficiarii de servicii psihiatrice, profesionistii,

autorititile locale si persoane din comunitate pentru a dezbate probleme precum

importan{a politicilor de sanitate mintald, drepturile omului, transparenta, etc;

(2) si faciliteze prin traininguri §i workshopuri realizate de persoane calificate ca tofi

participantii, beneficiari sau nu, si 1si dezvolte abilitéti si si dobandeasca cunostinte in

domeniul sdnatatii mintale;

(3) si ofere cadrul in care persoanele din comunitate, prin intalniri regulate s propund,

planifice si implementeze campanii §i s giseascd modalitéti eficiente de influentare ale

politicilor in sdnitate mintala.

(4) si intareasca vocile si puterea de influentd a ONGurilor si implicit a beneficiarilor

prin intalniri ale acestora la nivel national”.

Probleme identificate la nivel local:

ACADEMIA ROMANA
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(1) Mentalitatile invechite si prejudecidfile ce genereazd stigmatizare, discriminare si

excludere sociald

(2) Lipsa de informare a populatiei asupra problemelor din domeniul sanétafii mintale si

a serviciilor disponibile

(3) Inexistenta unor servicii alternative de ingrijire comunitard pentru beneficiarii de

servicii psihiatrice

(4) Legislatie insuficientd si dificultiti de implementare

(5) Insuficienta resurselor financiare, materiale §i de resurse umane (medici, psihologi,

psihoterapeuti, asistenti sociali)

(6) Implicare redusi si insuficientd colaborare a autoritdtilor guvernamentale locale in

problemele din sdnitatea mintala

Referitor la finantare, prospectiunile recomandau — REGULA 10, se preconiza ca in
decurs de 10 ani cheltuielile pentru sinitate si ajungd la 10% din produsul intern brut, iar
costurile pentru sdnitatea mintald sd ajungd la 10% din bugetul general al sdnatitii. De
asemenea, finantarea pentru sidnatatea mintala trebuia sa fie in concordantd cu statutul prioritar
acordat sinititii mintale si cu nevoile evaluate conform “Mental Health Action Plan for

Europe”. (9)

1.2. Strategia in domeniul sanatitii mintale a Ministerului Sanititii din
Romania - 2006
Strategia Ministerului Sanétdtii iIn domeniul sanatatii mintale din 2006 a fost gandita si
elaboratd in concordanti cu recomandarile audit-ului de sdndtate mintald al Organizatiei
Mondiale a Sanatatii (2001). Materializarea acestei strategii a impus conceperea unui Plan
National de Sdndtate Mintald in 2006 cu obiective pe termen scurt, mediu i lung, cu o
monitorizare corespunzitoare precum si cu responsabilizéri precise. (Anexa 7)

Analizdnd situatia reald strategia sustine faptul cd necesitatea unei reforme este de
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domeniul evidentei si motivele pentru care nu s-a realizat ar fi fost:
- lipsa unei viziuni §i a unei strategii la nivel central

a lipsa resurselor financiare

o lipsa coeziunii §i a unei determinari autentice la nivelul profesionistilor de sanitate

mintald.

In consecinta, Ministerul Sanatatii si-a propus adoptarea unei politici in sinatatea
mintald, a cirei viziune era aceea de a furniza servicii de sinitate mintale accesibile, de calitate
si bazate pe nevoile existente, intr-un mediu cdt mai putin restrictiv precum §i programe
acoperitoare de promovare, prevenire si educatie in sdnatate mintala.

“Valoarea esenfiald care std la baza realizarii acestei strategii este respectul pentru
drepturile omului si respectarea demnitatii umane.

Trecerea de la sistemul tradifional de ingrijiri la unul care pune accent pe integrarea
persoanei In comunitate implica acceptarea unui set de valori explicite; acestea sunt:
responsabilitatea echipei comunitare, participarea comunitifii, accesibilitatea serviciilor,
echilibrul intre componentele sistemului, continuitatea Ingrijirilor, alternative minimal
restrictive, accentul pe reabilitare, specializarea ingrijirilor, implicarea beneficiarilor si a
familiilor acestora in procesul de ingrijire, centrarea pe probe a practicii clinice si comunitare.
(10).

,Scopul: scaderea morbiditafii datorita bolilor psihice si ameliorarea parametrilor de
sdndtate mintala la nivelul intregii populatii” (10)

,, Obiective:

a. reformarea sistemului de ingrijiri in sénatatea mintala;

b. reducerea factorilor de risc si de vulnerabilizare pentru boala psihica;

c. realizarea unei pozitionari superioare a conceptului de sanétate mintala in sistemul de

valori al societdtiiromanesti”.

Apreciez ca foarte valoroase comentariile: ,, Existd cateva idei simple care definesc clar

importanta sanatafii mintale. Aceste idei trebuie cultivate cu grija si responsabilitate in societatea
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roméaneasca:

o Nu existd sinatate fird sdndtate mintala.

o Sanatatea mintala este o dimensiune a calititii vietii §i o resurséd pentru o dezvoltare pozitiva.

o Fiecare persoani are dreptul la sindtate mintald; salvgardarea i promovarea sdndtétii mintale
reprezintd o responsabilitate a intregii societati.

a Fiecare membru al comunititii este responsabil pentru climatul general al societdtii iar
atitudinea sa va influenta in ultimi instantd dimensiunea publica a sanété{ii mintale.

o Utilizatorii serviciilor de sandtate mintald trebuie sd aibd acelasi statut ca si utilizatorii

oricdror servicii de sdnatate™ (10)

Strategia contine 5 module: preventie, sistem de ingrijiri, legislatie, resurse, conexiuni.
Dintre acestea doresc si redau integral prevederile modulului 1, 2 si 5, deoarece consider cé
documentul contine idei valoroase, care ar trebui preluate, reanalizate si puse in practica.

Preventia (profilaxie primari — modulul 1) a fost considerata prioritara.

Pentru realizarea acestui obiectiv se incurajau colaborarile in parteneriat cu organizatii
neguvernamentale  specializate in  domeniul sandtdfii mintale, ca §i  cooperarea
interdepartamentald (cu Ministerul Educatiei in primul rdnd, MAN s.a.) pentru identificarea
nevoilor, grupurilor {int3, elaborarea mesajelor, a programelor §i evaluarea lor post-factum.

Ministerul Sanatitii avea in vedere trei tipuri de preventie, in functie de populafia tinta:

a. Preventia generald, ce vizeazd intreaga populatie. Exemple:

- programe de igiend mintald (uzul / abuzul de substante psihoactive, profilaxia
insomniilor, etc.);

- managementul stresului, al situatiilor de criza si al conflictelor, etc.

- programe destinate parintilor pentru educarea copiilor in prevenirea abuzului de alcool,
droguri, sau pentru prevenirea abuzirii copiilor (campanii de postere tematice, stimularea
constientizarii societdtii civile, implicarea parintilor in activitatea educationald din gcoli);

- programe de parteneriat cu mass-media pentru raspandirea sistematicd a conceptiilor

referitoare la un stil de viata sdnitos sau de valorizare a activitatii de voluntariat;

ACADEMIA ROMANA
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- programe de asisten{d pentru situafii de criza (dezastre);

- atragerea in parteneriate a unor institutii de larga reprezentare, cum este Biserica.

b. Preventia selectivd, ce vizeazi grupuri populationale al céror risc de a dezvolta tulburari
psihice este semnificativ mai mare decét al mediei. Exemple:

- programe privind copiii institutionalizati

- programe adresate copiilor si adolescentilor cu antecedente heredo-colaterale de
dependenti de alcool

- programe adresate copiilor convalescenti care au suferit agresiuni cerebrale

- programe de integrare — protectie a copiilor cu boli severe, cu potential transmisibil —
SIDA

c. Preventia focalizatd, ce vizeaza grupuri cu risc inalt (simptome minimale, markeri biologici,

predispozitie geneticd; fard si se intruneasca criteriile internafionale de diagnostic pentru o

anumita tulburare psihicd). Exemple:

- programe privind copiii cu antecedente heredo-colaterale de patologie afectiva,
schizofrenie, etc. ;

- programe privind populafia varstnica;

- programe de dezvoltare a retelei de suport social pentru reducerea efectelor psiho-sociale
defavorabile asupra varstnicilor;

- programe destinate copiilor cu risc pentru afectiuni psihice majore prin prezenta familiald
a unei vulnerabilitati genetice (schizofrenie, boli afective, adicfii etc.) sau prin prezenta
unui factor familial extern (parinti cu adictii, familie asistatd social) sau prin tulburiri de
comportament (opozitionism, violentd in mediul gcolar);

- infiintarea de centre de consiliere, incurajarea celor apartindnd de ONG-uri, avand ca
populatii {inta familiile cu risc;

- programe pentru parintii / familiile dezorganizate cu risc crescut de abuzare / neglijare a

copiilor, copii orfani.

MINISTERUL SANATATII ACADEMIA ROMANA
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Se va urmairi identificarea factorilor de risc biologici, psihologici si sociali, prin

metodologii specifice (screening), eventual adaptate populatiei de referinta.

Interventia preventivd (profilaxia primard) trebuie si facd obiectul unor programe

educationale, medicale, de asistentd sociald, etc.

S-a considerat ca fiind fundamentala plasarea in pozitie prioritard, in cadrul modulului

preventie, a programelor si actiunilor ce vizeaza sdndtatea mintald a copiilor §i adolescentilor.

in acest context obiectivele imediate sunt:

u]

Promovarea unei conceptii mai cuprinzitoare asupra protectiei sandtdtii mintale care si
includa atdt copilul cdt si familia sa, cel putin mama.

Infiintarea unor centre de consiliere prenatala.

Infiintarea de centre de consiliere a familiilor cu copii aflate in dificultate (risc de abandon,
cu copii institutionalizati, monoparentale, cu parinti plecati la munca in strainatate).
Prevenirea intarzierii dezvoltérii psihomotorii a copilului prin reintroducerea examinarilor
periodice care sd includa teste (screening) pentru depistarea i interventia precoce.

Intarirea protectiei sanatatii mintale a copilului scolar prin pregitirea continui a personalului
medical scolar.

Introducerea de programe de sanitate mintald a copilului gcolar care si asigure armonizarea
cerintelor programului de invdtdimént cu potential cognitiv-emotional al elevilor (teme mai
putine pentru acasd, fard exagerarile actuale). Vizeazid imbunitatirea integrérii scolare,
reducerea riscului de tulburéri de conduita, a parésirii precoce a scolii.

Cresterea ponderii educatiei sanitare in scoli vizdnd dezvoltarea unui stil de viatd sanitos si
formarea competentelor sociale (combaterea toxicomaniilor, alcoolismului, suicidului,
violentei), asigurarea educatiei sexuale.

Diversificarea formelor de interventie medico-educationald in scoli si in afara lor pentru a
acoperi nevoile speciale ale unor categorii de copii si tineri cu vulnerabilitate crescutad
(diferite forme de handicap, dezavantaj social, cu risc crescut de dezadaptare sociald si

delincventa).
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0 Introducerea de programe de consiliere preventiva adresate copilului si familiei cu un parinte

bolnav somatic sever
Pentru tineri §i persoanele adulte

- Dezvoltare de programe de preventie primaré (informare si consiliere) a adictiilor oferite
de medicii generalisti si la nivelul medicinii primare

- Dezvoltarea de programe de sprijin psihologic adresate tinerilor delincventi introdusi in

conditii de probatiune precum si ofiterilor de probatiune (10)

“2. Modulul sistem de ingrijiri (profilaxie secundara si tertiara)

Ministerul Sanatitii considera ci reformarea sistemului de ingrijiri in séndtatea mintala

trebuie si se faca prin respectarea urmitoarelor principii, validate de experienta internationala:

1.

2
3.
4
5

al zonalitatii (teritorializarii)

al echipei terapeutice

al continuitatii ingrijirilor

al specializarii (multicriteriale: varsta, patologie, abordare terapeuticd)
al orientdrii comunitare.

”(Qdata adoptate aceste principii, reforma impune pe termen scurt $i mediu un compromis

intre dispozitivul de Ingrijiri actual si cel prefigurat.

Promovarea unui nou tip de structuri care si asigure dezvoltarea ingrijirilor in directia

celor 5 principii enuntate.

2.1. Flexibilizarea structurilor previzute / existente in fiecare zonad (Laborator de Sanatate

Mintald / Centru de Sanatate Mintala) prin:
asigurarea mobilitatii echipei existente in Centrul de Sanatate Mintald teritorial;
b. dezvoltarea centrelor de crizd, inclusiv a celor functionand pe langa spitalele generale sau
policlinici;
dezvoltarea serviciilor de psihiatrie de legatura,

d. dezvoltarea compartimentelor de psihiatrie din spitalele generale teritoriale.
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2.2. Dezvoltarea stadiald, progresiva, echilibratd, adecvatd nevoilor locale si resurselor
disponibile a serviciilor si structurilor celor mai potrivite specificului local, care s& asigure
continuitatea ingrijirilor in conditii cdt mai apropiate ambientului firesc natural al pacientului
(ingrijire de tip comunitar).

2.3. Dupa asigurarea capacitatilor de ingrijire de tip comunitar, se putea incerca trecerea la
transferarea sarcinilor de ingrijire — prin dezinstitufionalizare — cétre acest sector, prin reducerea
adecvatd a numdrului de paturi din spitalele de profil existente in teritoriu. In acest mod se
urmarea practic, ingrijirea populatiei de pacienti existente in teritoriu, In conditii de tip
comunitar, cu aceleasi fonduri dar in conditii mai bune de cost — eficientd. Acest proces trebuia
sa Inceapd dupa infiinfarea unui numar adecvat (minimal) de unitati ambulatoriu teritorializate.
Structuri (dispozitivul de ingrijiri)

* centrul de sdndtate mintala

= spitalul de psihiatrie

= sectia / compartimentul de psihiatrie din spitalul general

= stationarul de zi

centrul de interventie in criza

retele specializate: dependente, gerontopsihiatrie, etc.

Centrul de Sanitate Mintala trebuia s devina piesa fundamentald a sistemului.

Centrul de Sanatate Mintal3 trebuia s devind unitatea de baza a ingrijirilor psihiatrice, el
reprezentdnd in fapt deplasarea accentului ingrijirilor spre ambulatoriu, o alternativd la
spitalizare ce permite 0 mai bunad monitorizare a tratamentului si a programelor de reabilitare si
realizarea unui raport cost-eficienta optim.

Centrul de Sanitate Mintald, ca element structural major al sistemului de ingrijiri, poate
indeplini si alte functii importante, cum sunt screening-ul pentru identificarea factorilor de risc si
a nevoilor concrete ale unui anumit teritoriu sau implementarea unor programe de preventie
selectiva si focalizata.

Asistenfa comunitard va dezvolta si masuri de preventie secundari prin colaborarea cu

PAER

S,
i) .
Qs> MINISTERUL SANATATII

ACADEMIA ROMANA

Competenta face diferenta! Proiect selectat in cadrul Programului Operational Capacitate
Administrativa cofinantat de Uniunea Europeana, din Fondul Social European

Pagina 22 din 80



UNIUNEA EURCREANA

~

Instrumeante Structural

Programul Operational Capacitate Administrativd
Competenta face diferenta! 2014-2020

Fondul Social European

PROIECT ,,imbunititirea capacititii de planificare strategici si management al
Programelor Nationale de Sanatate Publica (PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod
SIPOCA 13

serviciile de asistentd sociald in vederea:

- interesdrii pdrintilor in realizarea unui statut de ingrijire corespunzitor al copiilor cu
diferite riscuri;

- plasamentul acestor copii in institutii adecvate cdnd nu mai exista alte solutii;

- identificarea precoce a copiilor cu semne minore de dezvoltare / dezadaptare
(performante scolare proaste, hiperactivitatea, tulburdri de atentie etc.) intrucéat ei
constituie o populatie cu riscuri viitoare mai mari de comunicare, de construire a stimei
de sine, cu riscuri comportamentale, depresie, adictie la substante, violent3;

- dezvoltarea unor oportunititi bazate pe resursele locale care sé tinteascd compensarea
dificultatilor de mai sus prin stimularea socializirii secundare in grupuri de adolescenti,
prin dezvoltarea unor deprinderi sanitoase de petrecere a timpului liber, a stimei de sine
si capacitatilor normale de adaptare la comunitate.

- dispensarizarea la un nivel mai complex (bio-psiho-social), mai intens si competent decat
in prezent, la nivelul echipei terapeutice si cu ajutorul unor oportunitifi multiple (locuinte
protejate, vizite la domiciliu, grupuri terapeutice, grupuri de fostidependenti, gen AA

etc.) sprijinite / dezvoltate cu ajutorul autoritétilor / comunitatilor locale”. (10)

»3. Modulul conexiuni cu alte sisteme (subsisteme de “interfata™)

Complexitatea unei strategii nationale de sanitate mintald impune, ca element tactic,
realizarea unui grup de conexiuni cu alte sisteme. Este foarte probabil ca succesul strategiei sa
depinda de functionalitatea acestor subsisteme de interfata. Principalele conexiuni sunt:

a. cu sistemul medical general

» dezvoltarea psihiatriei de legaturd (“liaisonpsychiatry”: compartimente de psihiatrie in
spitalul general)

= combaterea tendintelor rejectivefatd de bolnavul psihic manifestate in comunitatea medicinii
somatice

* dezvoltarea unei strategii de alianta cu medicina de familie

MINISTERUL SANATATII ACADEMIA ROMANA

Competenta face diferenta! Proiect selectat in cadrul Programului Operational Capacitate
Administrativa cofinantat de Uniunea Europeana, din Fondul Social European

Pagina 23 din 80



UNIUNEA EUROBEANA

~

Instrumente Structural

Programul Operational Capacitate Administrativd
Competenta face diferenta! 20142020

Fondul Soclal European

PROIECT ,,imbunitatirea capacitatii de planificare strategica si management al
Programelor Nationale de Sanatate Publica (PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod
SIPOCA 13

b. cuinvitimantul universitar si cercetarea stiintifica

" inserarea problematicii sdnétdtii mintale in programa analiticd a facultdtilor de medicina,
psihologie, sociologie, etc.

* infiintarea unui departament de sdnitate mintala in cadrul Institutului de Sénatate Publica

* Infiinfarea unui Institut de Cercetdri in Sanatate Mintald (prin colaborare cu Academia de
Stiinte Medicale)

¢. cu mass media

programe de informare si sensibilizare adresate tinerilor jurnalisti

program de monitorizare a presei in vederea combaterii tendintelor stigmatizatoare fatd de
boala psihica si purtatorii ei
d. cu sistemul asociativ (ONG)
In implementarea acestei strategii Ministerul Sanitatii va colabora in continuare, inclusiv prin
crearea unui grup de lucru permanent, cu principalele ONG-uri din domeniu: Liga Roména
pentru Sénitate Mintald, Asociatia Psihiatricd Romana si altele.” (10)

Rezultate asteptate
Accesibilitate crescuti a serviciilor (prin distributie teritoriala echilibrata)
Servicii orientate spre nevoile comunitatii (prin dezvoltarea centrelor de sdndtate mintala)

Cresterea calitatii ingrijirilor (prin diversificare si respectarea standardelor de calitate)

.

Reducerea factorilor de risc pentru sinitatea mintaldsi adresarea nevoilor grupurilor celor
mai vulnerabile (prin dezvoltarea abordérii preventive)
5. Dezvoltarea serviciilor de sandtate mintald in spitalele generale si la nivelul asistentei
primare
Finantare echitabild, transparentdsi adaptatd nevoilor serviciilor de séndtate mintala
7. Dezvoltarea unui cadru de colaborare intersectoriald pentru a rdspunde complexititii
problemelor de sinitate mintala (functionarea unui comitet interministerial pentru sanitate
mintala

8. Dezvoltarea parteneriatelor cu societatea civild in promovarea sanatatii mintale” (10)
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1.3. Psihiatria si sinitatea mintala

— politici publice, strategii, planuri de actiune 2006-2014

Perioada de crizi economici a determinat incetinirea si aproape blocarea programului de
reforma.

Desi morbiditatea si costurile prin boli psihice ating cote alarmante (date de statistica
medical3, studii europene publicate in 2011), bugetulrepartizat psihiatriei in Roménia a rdmas
conform istoriei la nivele derizorii. 2017. In 2010 din datele OMS rezultd ci bugetul pentru
sindtate a reprezentat 5,6% din Produsul Intern Brut (PIB), iar sdnatétii mintale i-a revenit 3%.
2017. In 2017 sanitatea a primit 37,4 miliarde lei, respectiv 4,6% din PIB, fard si detinem
informatii despre bugetul destinat psihiatriei gi sanatatii mintale. Recent Guvernul a anuntat cd a
adoptat proiectul de buget pe 2018, in care sdnitatea, educatia si investifiile sunt prioritare,

estimind o crestere a Produsului Intern Brut (PIB) de 5,5% anul viitor.

Tara Buget siniitate 100 din PIB Estimarea procentului reprezentat de
2010! bugetul acordat sAnititii mintale

Bulgaria 6.9 2.5

Czech Republic 7.9 3.0

Hungary 73 8.0

Moldova 11.7 6.5

Poland 7.5 -

Romania 5.6 3.0

Slovakia 8.8 5.0

European Union 9.9 -

Tabel nr. 1.2. Bugetul pentru séiinitate si pentru sinitate mintala 2010

Sources: 'European Health for AllDatabase; Jacob et al (8)
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European Brain Council a definitivat si publicat (European Neuropsychopharmacology, vol 21,
number 10, october 2011) studiile privind costurile directe si indirecte, medicale si non medicale
ale bolilor cerebrale la nivelul tarilor europene, ajungind la concluzia ci el este egal cu suma

reprezentatd de costurile bolilor cardio-vasculare impreuni cu cele pentru diabet.

Eating disorders |
Brain tumor I
Neuromuscular disorders B
parkinson disease HEEN W
Epilepsy -
Multiplesclerosis Wl B

Somatoform disorders
child/Adolescent disorders

Personality disorders

i Direct healthcare costs

Traumatic brain injury
Direct non medical costs

Sleep disorders —
Mental retardation EEG———— H indirect costs
Headache —|
Stroke IEEE——— =
Addiction EG— S
Anxietydisorders _
Psychotic disorders |_
Dementia |——
Mood disorders EEE——— l“
0 20,000 40,000 60,000 80,000 100,000 120,000

Fig.nr. I.3. Costul total si tipuri de costuri/tulburare cerebrala

European Neuropsychopharmacology, vol 21, number 10, october 2011
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Fig.nr. L.4. Costul tuturor tulburérilor cerebrale/ persoana

European Neuropsychopharmacology, vol 21, number 10, october 2011

Dupa cum se poate observa din figura de mai sus, la o populatie similard ca mérime cu

cea a Frantel, costurile raportate de tara noastra sunt reduse, aproximativ la o treime, in principal

probabil datoritd inexistentei serviciilor de ingrijire in comunitate.
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Aceste dovezi au atras in mod deosebit atentia asupra valorilor morbiditétii prin boli
psihice si cerebrale si asupra costurilor ridicate ale bolilor psihice, exprimate mai putin prin
costuri directe medicale, cit mai ales prin costuri indirecte medicale si nonmedicale. Urmare a
acestor studii majoritatea tarilor europene au reconsiderat problemele de séndtate mintala si de
psihiatrie, ele devenind probleme prioritare de séndtate publicd in térile respective. Acestea s-au
tradus prin elaborarea de strategii de sinatate mintala si psihiatrie cu planuri precise de activitati,
responsabilitdti i termene.

Centrele comunitare de siniitate mintali nu au devenit elementele cheie ale
sistemului de asistentd psihiatrici, care se mentine reprezentat in continuare de unitatile
spitalicesti si de cabinete individuale de consultatie in contract cu CNAS.

Numirul paturilor din spitalele de psihiatrie este in continuare mic, in comparatie cu alte
tdri europene.

Asistenta de tip spitalicesc in psihiatrie se face conform clasificarii ro.vy.drg din iulie
2010, ceea ce pentru psihiatrie nu este adecvat. Nu sunt recunoscute procedurile specifice, care
de altfel permit realizarea diagnosticului si a procesului de reabilitare — ex. interviul psihiatric,
examinarea psihiatricd, interviul familiei, ancheta sociald, istoricul toxicologic, istoricul medico-
legal, interventiile psihoterapeutice, consilierea familiei, terapiile ocupafionale, psiho-sociale etc.
Conform acestui sistem de finantare a spitalelor, perioada medie de spitalizare a scizut foarte
mult fatd de evolutia naturald a tulburdrilor psihice, in marea majoritatea cazurilor. Conform
datelor OMS, Roménia se inscrie Intre tirile cu cea mai scurtd perioadd de spitalizare pentru
tulburari psihice, mai ales in conditiile nedezvoltérii serviciilor de asistentd comunitare pre si

post spitalizare, unitétile de reabilitare psihica.
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Fig.nr. 1.5. Durata medie de spitalizare in servicii de acuti (zile)(25)

De asemenea acest sistem conduce la false concluzii cu privire la epidemiologia
tulburdrilor psihice, cu incadrarea arbitrard in cazuri acute si cronice numai in functie de durata

interndrii si nu de evolutia naturala a bolii, respectiv de complexitatea cazului.
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Source: World Health Organization Mental Health Atlas 2014 Country Proflles

Fig.nr. [.6. Numar psihiatri la o populatie de 100. 000 in 2014 (25)
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In marea majoritate a unitatilor spitalicesti, modelul de ingrijire nu este centralizat pe
persoani. Nu existd o evaluare multiaxiald a nevoilor sociale, psihologice si fizice ale fiecarui
pacient, in consecintd nu existd un plan de ingrijire individualizat, deoarece nu exista echipa de
diagnostic si terapie care sd aplice aceste proceduri, atdt la debutul bolilor cét si pe parcursul
evolutiei lor.

Este un deficit major de personal calificat. Numdrul de psihiatri este acum mult mai

scazut decdt in 2014 (fig. 1.5) datorita emigrarii multor colegi tineri si pensiondrii celor in varsta.

Countries Psychiatrists per Nurses per 100,000 Psychologists per 100,000 Social workers per 100,000
100,000 population population population population
L]

Austrla L b o
Belgium 20.3 = . i
Bulgaria < * * =
Cyprus 2.7 20.6 1.7 0.2
Czech Republic & % l hd
Denmark 9.6 60.0 12.8 5.7
Estonia 139 21.4 7.8 1.7
Finland 18.4 ¢ 56.9 )
France | 14.1 90.9 10.8 =
Germany _ N | i *
Greece 14.1 50.6 121 6.9
Hungary . * - * -
Iceland - b * o
Ireland * 3 * N
Italy 10.9 27.6 35 2.4
Latvia 121 * * s
Uthuania o s L] o
Luxembourg & * * *
Malta > =l \ o
Netherlands 20.1 i 90.8 )
Norway 29.7 123.1 54.3 26.5
Poland 5.1 4 18.7 | 5.3 ] 0.7
Portugal 4.5 125 2.2 0.7
Romania 6.0 16.9 1.4 0.5
Slovakla b . bd -
Slovenla _ 10.2 89.6 3.6 1.5
Spain 8.1 9.7 5.7 2.6
Sweden 18.3 52.9 i 8
Turkey 15 | i 14 0.8
United Kingdom 14.6 67.3 12.8 2.0

Source: World Health Organization Mental Health Atlas 2014 Country Profiles

According to WHO Atlas 2014 data, the number of psychiatrists per 100,000 population ranges from
29.7 in Norway and 20 in Belgium and the Netherlands to 1.5 in Turkey and 2.7 in Cyprus.

Fig.nr. 1.7. Disponibilul de profesionisti in sdnétate mintald la o populatie de 100 000 (25)
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Se poate constata numarul mic de psihologi din serviciile de psihiatrie, desi sunt foarte
multi absolventi iIn Roménia cu studii in acest domeniu. Ei nu sunt insid cuprinsi in echipa
terapeutici nici in unitatile spitalicesti si nici in cele comunitare, foarte putine de altfel fatd de
Nevoi.

Desi Normele de aplicare a legii sanatatii mintale 487/2002 prevéad ca obligatorii terapiile
ocupationale, psihoterapiile, psihoeducatie etc., nu existd conditii si personal calificat pentru
realizarea lor. In acelasi timp este Inca in vigoare Ordinul 1224/2010 care prevede normarea cu
psihologi/psihoterapeuti in spitalele de psihiatrie pentru adulti si pentru copii §i adolescenti de 1
psiholog la 70 de paturi, similar cu normarea sectiilor de neurochirurgi, oncologie.

Serviciile comunitare de sinitate mintald sunt slab reprezentate; nu sunt elaborate
standarde de ingrijire ale bolnavilor psihici. Proiectele de locuinte protejate nu s-au dezvoltat.

Departamentele de psihiatrie de legiturd nu s-au infiintat in spitalele generale, desi s-a
dovedit din plin nu numai utilitatea lor, ci si realizarea unui raport cost-eficientd extrem de
avantajos. Nu s-au aplicat planurile de actiune precedente, nu s-a progresat decat foarte putin.

Capacitatea de ingrijire pe termen lung pentru pacientii cu psihoze cronice, cu
demente nu este concordantd cu nevoile; chiar daci s-au inregistrat unele progrese, aceasta se
mentine total nesatisfacatoare calitativ si cantitativ.

Politicile sanitare nu tin cont de prevederile Legii sanatdtii mintale, procesul de
reabilitare fiind blocat prin obligarea pacientilor la inactivitate, neasigurarea serviciilor
psihoterapeutice, terapii ocupationale, interventiile psihosociale, cele care ar permite reintegrarea
sociala si profesionald.

Ordinul ministrului sanatatii nr. 372 din 10 aprilie 2006 privind Normele de aplicare a
Legii sanitafii mintale si a protectiei persoanelor cu tulburdri psihice nr. 487/2002, publicat in
Monitorul Oficial al Roméniei, Partea I, nr. 373 din 2 mai 2006 s-a abrogat, In consecintd planul
de actiuni si strategia de sindtate mintala elaboratd in 2006 nu mai este actuald.

S-au elaborat Norme de aplicare a Legii sdnititii mintale 487/2002 din aprilie 2016
pentru unitatile spitalicesti, actualmente insd asistenta comunitard de psihiatrie nu are
0\142}
ﬁ@)y
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reglementare legislativa.

S-a adoptat Ordonanta de Urgentd 18/2017 care reglementeazd dezvoltarea asistentei
medicale comunitare la nivelul comunelor, oraselor, municipiilor, sectoarelor municipiului
Bucuresti. Aceasta prevede infiinfarea, organizarea si functionarea centrelor comunitare
integrate pentru imbunatitirea accesului populatiei, grupurilor vulnerabile la servicii de
sdndtate, integrate la nivelul comunitatilor cu serviciile sociale i educationale. Documentul nu
prevede insd integrarea psihiatriei in sistem, probabil acest lucru se va realiza intr-o etapa
ulterioara.

Remedierea acestei situatii nu se poate realiza decat prin:

- abordarea psihiatriei ca o specialitate aparte si care trebuie ganditd In ansamblul ei pentru
toate tipurile de asistentd (spitaliceascd, ambulatorie, comunitard)

- includerea psihiatriei printre prioritatile strategice sectoriale, In concordantd cu datele
epidemiologice

- preconizarea unui buget separat pentru ingrijirile de sdnatate mintald, altfel orice proces
de reformd in domeniu nu este un obiectiv realist.

- necesitatea armonizarii Legii s&n&tatii mintale 487/2002 republicatd in 2012 cu Legea
Sanatatii 95 din 14.04.2006 si cu ordinul 1224 din 2010 privind aprobarea normativelor
de personal pentru asistenta medicald spitaliceascd ca si cu Legislatia de apérare a
drepturilor pacientilor.

- imbunitatiri de adus Legii sénatatii mintale 487, directie in care se remarcd initiative
actuale parlamentare si ale profesionistilor din domeniul sanatétii mintale; legea contine
reglementdri deficitare in ceea ce priveste claritatea legald — nu se specificd cine sunt
responsabilii pentru respectarea, un nivel scazut de calitate legald (claritate, specificitate)

atat a reglementarilor cét si a criteriilor si procedurilor de urmat.
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1.4. Cadru normativ 2014-2020

Strategia nationalid pentru sinitate 2014 -2020 are ca viziune“o natiune cu oameni
sandtosi si productivi prin accesul la servicii preventive, de urgentd, curative si reabilitare de
calitate, in conditiile utilizarii eficace si eficiente a resurselor disponibile §i a promovarii unor
standarde cit mai inalte si a bunelor practice” si ca principii de bazi - “acces echitabil la servicii
esentiale, cost-eficacitate, fundamentare pe dovezi, optimizarea serviciilor de sénétate, cu accent
pe serviciile si interventiile cu caracter preventiv, descentralizare, parteneriat cu toti actorii ce
pot contribui la imbunataitirea starii de sdnatate” (22)

in Aria strategica 1: Sinitate publicd este mentionati sanitatea mintald in cadrul
actiunii de reducere a poverii prin boli netransmisibile evitabile, inclusiv interventii privind
patologii cronice istoric neglijate (cancer, boli cardiovasculare, diabet, sandtatea mintald, boli
rare), ca $i congtientizarea si educarea populatiei privind solutiile eficace cu caracter preventiv
(primar, secundar sau tertiar).

”Aria strategici 2: referitoare la servicii de sinitate cuprinde:

e Un sistem de servicii de asistentd comunitard de baza destinate grupurilor vulnerabile

e Cresterea eficacitétii si diversificarea serviciilor de asistentd medicald primara

o Consolidarea calitatii §i eficacitatii serviciilor furnizate in ambulatoriul de specialitate

e Cresterea gradului de siguranti a populatiei prin consolidarea sistemului integrat de urgenta
si asigurarea accesibilitdtii la asistenta medicald de urgenta adecvatéd in mod echitabil

e Regionalizarea/concentrarea asistentei medicale spitalicesti si crearea de retele regionale de
referintd cu spitale si laboratoare de diferite grade de competenta interconectate cu sectorul
de asistentd primara si ambulatorie de specialitate

e Cresterea accesului la servicii de reabilitare, paliatie si de ingrijiri pe termen lung” (22)

”Aria strategica 3: Masuri transversale se refera la:

» Intérirea capacitétii administrative la nivel national, regional si local §i comunicarea schimbarii
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» Implementarea unei politici sustenabile de asigurare a resurselor umane in sénétate
» Implementarea unei politici sustenabile de asigurare a resurselor financiare in sénétate,
asigurarea controlului costurilor si a protectiei financiare a populatiei
* Asigurarea si monitorizarea calitatii serviciilor de sdnétate publice si private
* Dezvoltarea si implementarea unei politici a medicamentului care sd asigure accesul echitabil si
sustenabil la medicatia bazatd pe dovezi a populatiei
» Promovarea cercetarii §i inovarii in sdnétate
» Colaborare intersectoriald pentru o stare de sandtate mai bund a populatiei, in special a
grupurilor vulnerabile
o Eficientizarea sistemului de sdnitate prin accelerarea utilizarii tehnologiei informatiei si
comunicatiilor moderne (E-sanatate)
» Dezvoltarea infrastructurii adecvate la nivel national, regional si local, in vederea reducerii
inechittii in accesul la serviciile de sanétate” (22)

La capitolul POVARA BOLII IN POPULATIE, referitor la anii de viata ajustati pentru
dizabilitate (DALY), afectiunile neuropsihice se situeazid pe locul 2, atat la femei cét si la
barbati, imediat dupa bolile cardiovasculare. Acest lucru se datoreazd faptului cd bolile

neuropsihice sunt severe, debilitante si de lungé durata.

DALY/100.000 persoane Masc. | Fem. | DALY/100.000 persoane Masc. | Fem.
Toate cauzele 20,123 | 15,367 | Boli infectioase si 590 375
parazitare
Tuberculoza 353 94
Boli cardiovasculare 5,661 | 4,389 | BTS, exclusiv HIV 22 79
Boala card.hipertensiva 432 494 | HIV/AIDS 55 50
Boala cardiacad ischemica 2,481 | 1,567 | Afectiuni materne - 130
Boli cerebro-vasculare 1,904 | 1,731 | Afectiuni perinatale 339 231
Neoplasme maligne 2,445 | 1,801 | Prematuritate/subponderalit. 89 56
Neoplasm br.-pulmonar 683 137 | Asfixie/trauma la nastere 65 38
Cancer la san 4 337 | Infectii neonatale, s.a. 185 137
Cancer de col uterin - 305 | Deficiente nutritionale 152 239
Cancer colo-rectal 220 164 | Proteino-calorice 35 30
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Neoplasm gastric | 230 111 | Deficit iod 38 36
Cancer hepatic 126 62 | Anemie feripriva 75 158
Cancer de prostata 98 - Afectiuni neuropsihiatrice 3,024 | 3,281
Boli digestive 1,428 802 | Boli musculo-scheletice 618 892
Ciroza hepaticd 889 462 | Anomalii congenitale 224 176
Boli respiratorii 592 301 | Accidente neintentionale 2,349 | 602
BPOC 371 171 | Accidente trafic 463 153
Infectii respiratorii 529 316 | Otraviri 128 51
Inf. respiratorii inferioare 515 302 | Caderi 474 109
Diabet zaharat 311 325 | Accidente intentionale 561 120
Sursa: OMS, februarie 2009

Tabel nr 1.8. DALY estimati pe cauze de deces si sexe la 100.000 persoane, Romania 2004

”Printre determinantii principali ai starii de sénitate sunt analizati determinantii socio-
economici, subliniindu-se faptul ca siricia este mai pregnanta la nivelul minoritétilor etnice, a
persoanelor cu probleme de s@ndtate mintald si a emigrantilor.” (22)

OG 3. Diminuarea ritmului de crestere a morbidititii si mortalitatii prin boli
netransmisibile si reducerea poverii lor in populatie prin programe nationale, regionale si
locale de sinitate cu caracter preventiv

Problemele de sdnitate mintald sunt incluse in domeniul de sdnatate mintald (punctul d).
Sunt analizate doar date epidemiologice referitoare la suicid (decese prin suicid, frecventa
crescutd a cazurilor de suicid la vérstele vulnerabile, tineri si varstnici). “Frecventa cazurilor de
suicid la tinerii de 15-19 ani este cu circa 50% peste media europeana (6,3 decese %o In 2010), cu
21% mai mare la adultii roméni in varsta de 50-54 de ani (22,2 decese%o). Ratele in crestere
dupa 2003 la tineri si varstnici indica o inrdutatire a starii de sanitate mintald pe plan national,
cel putin la aceste grupe de varsta vulnerabile. In cazul patologiilor psihiatrice, durata lor mare
determind o povard mare a bolii”. (22)

”Prin natura lor, subiectii cu probleme de sénatate mintald constituie un grup vulnerabil,

uneori stigmatizat si deseori insuficient integrat in societate.” (22)
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“Interesul pentru domeniul sanatitii mintale a crescut in Europa si in Roménia si in
contextul recentei crize economice. Pe fondul migratiei externe masive (cu impact negativ
necuantificat asupra sanatitii mintale a copiilor rimagsi acasd sau a varstnicilor rdmasi fara
suportul familiei apropiate), dar si al conditiilor socio-economice dificile, promovarea sanatatii
mintale si prevenirea tulburdrilor mintale constituie o tema de actualitate Tn Romaénia, chiar daca
relativ neglijata ca prioritate de sinatate publica pana nu de mult timp.”

Consideram ci numai actiunile de preventie primard, desi sunt extrem de importante, nu
sunt suficiente, ele trebuie coroborate cu dezvoltarea serviciilor de interventie si reabilitare.

Nu este luat in discutie restul patologiei psihiatrice— psihoze, tulburéri afective: depresie,
manie, anxietate, tulburdri grave de comportament, patologia vérstnicilor in conditiile
fenomenului alarmant de imbatranire a populatiei din Roménia, la care se adaugd emigrarea
tinerilor.

”Numirul redus de specialisti disponibili, infrastructura deficitaré (,,calitatea cladirilor”
si ,,aumdrul paturilor din spitalele de psihiatrie mic comparativ cu alte tdri europene, sub 1 la
mia de locuitori”), serviciile comunitare insuficient dezvoltate, dar si modelul prevalent de
ingrijire in servicii spitalicesti ,,invechit, necentrat pe client” constituie provocéri importante
legate de sistem.” (22)

”Viziunea pentru perioada 2014-2020 este aceea de a rdsturna piramida viciatd a
serviciilor — mostenita si ineficientd — si de a asigura gradual o acoperire mai mare a nevoilor de
sandtate ale populatiei prin serviciile de la baza sistemului (servicii de asistentd comunitara,
servicii de asistentd acordate de medicul de familie i de ambulatoriul de specialitate).

Asemenea tarilor cu sisteme de sédnidtate performante din puncte de vedere al eficientei
dar si al eficacitatii, tipurile de servicii anterior mentionate trebuie sd devind capabile si rezolve
principalele nevoi legate de episoadele acute de imbolndvire precum si de monitorizare a
pacientilor cu principalele boli cronice: diabet zaharat, hipertensiune arteriala, BPOC.”(22)

”Recurgerea la serviciile spitalicesti, care presupun automat un nivel crescut de costuri,

trebuie si se facd in mod normal numai atunci cind situatiile impun furnizarea de servicii de un
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Instrumente Structural
2014-2020

nivel sporit de complexitate, si nu pentru situatii simple precum internarea unui pacient cronic
fard acutizari ale bolii pentru investigatii care pot fi foarte ugor efectuate in ambulatoriu, asa cum
frecvent este cazul in prezent.

Aceastd viziune este pe deplin sustinutd de noul pachet de servicii de sanitate, pachet
care a urmdrit aplicarea conditiilor legate de medicina bazatd pe dovezi si furnizare a serviciilor
cost-eficace, la nivelul cel de jos al sistemului care poate rezolva corect o problema de sanatate.”

(22)

Piramida serviciilor 2014 Piramida serviciilor 2020
Seavidi spitalicesti
Servidi
spitalicestl
Servidi in ambulatoriul
de spedialitate
Seavidi
in ambulatoriul
Seavidide despedalitate
medicni defamilie
Savidi de
medicnd defamilie
Servidi de asisten{a
comunitarf

Fig.nr. 1.9. Consumul de servicii de sanatate — evolutii anticipate (22)

Tulburdrile psihice nu sunt mentionate explicit printre bolile cronice desi datele
morbidititii o demonstreaza, ele situdndu-se dupa bolile cardiovasculare. In cadrul retelei de
servicii specifice pentru sinitate mintalasi psihiatrie de la nivelul comunititii nu este clar care va
fi modalitatea de functionare a asistentei medicale ambulatorii ”la nivelul cel mai de jos al

sistemului” si ambulatoriul de specialitate in psihiatric. Acest termen este mentionat numai o
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datd In document firi si se sublinieze faptul ciCSM-ul reprezinta elementul cheie in dezvoltarea
psihiatriei la nivel comunitar, cu functii integrate atit cu sistemul de asistentd primara cét si cu
unititile spitalicesti si serviciile sociale si cu sistemul de asistentd comunitard aga cum este el
conceput in prezent conform Ordonantei de Urgentd 18/2017.

Intre ariile strategice prioritare sunt incluse in Aria strategica de interventie 1: diminuarea
ritmului de crestere a morbiditatii §i mortalitatii prin boli netransmisibile si reducerea poverii lor

in populatie prin programe nationale, regionale si locale de sanitate cu caracter preventiv.(OG 3)

OS 3.3. imbunﬁtitirea stirii de siniitate mintala a populatiei

“Asigurarea sinititii mintale a populatiei presupune accesul la servicii adecvate si
eficace, prevenire, tratament si reabilitare a tulburdrilor mintale care si minimizeze numérul
celor cu sinitate mintald precard, sd imbunatiteasca starea de sdnatate a celor deja diagnosticati
si si reducd numarul cazurilor de suicid, mai ales la grupurile cu risc crescut.” (22)

Programul national de sinatate mintald este structurat in doud subprograme din care unul
vizeaza profilaxia in patologia psihiatrica si psihosociala.

»Politica sectoriali a MS are in vedere imbunatatirea stdrii de séndtate mintald a
populatiei, dezvoltarea programelor de prevenire a tulburdrilor mintale, diagnosticarea si
tratamentul adecvat al afectiunilor psihiatrice la nivel comunitar, cresterea capacititii sistemului
de sinitate de a oferi servicii de profil accesibile si de calitate, dar i sprijinirea integrarii in
societate a indivizilor prin colaborari orizontale cu alte institutii relevante §i promovarea
modelelor de buna practica.” (22)

”Strategia privind sinitatea mintald a copilului i adolescentului 2014-2020 stabileste
priorititile si cadrul de colaborare interinstitutionald si intersectoriald pentru atingerea
obiectivelor propuse, cu accent pe componenta preventivd si de diagnostic timpuriu si pe
problematica specificd varstei (ex. depistarea precoce a tulburdrilor din spectrul autist, a abuzului
asupra copilului, a depresiei si riscului de suicid la adolescenti si tineri, etc), care sunt menite s

vind in intAmpinarea nevoilor identificate la acest grup populational important.
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Astfel, prioritate vor avea: programele care sa intdreasca abilitafile parentale, promovarea
pregitirii profesionigtilor implicati in sanatate si educatie, promovarea aspectelor socio-
emotionale in activititile curriculare si extra-curriculare, cat si in cultura scolara si prescolard;
programe de prevenire a abuzului, intimidarii si a violentei impotriva tinerilor §i a expunerii lor

la excluderea sociald.” (22)

”Directii strategice/Mdsuri
a. Politica in domeniul sinitdtii mintale fundamentatd pe dovezi; generarea si folosirea
evidentelor de calitate pentru ajustarea interventiilor si serviciilor la nevoile beneficiarilor (ex.
copii, vArstnici, etc.) si in evaluarea rezultatelor §i impactului interventiilor realizate asupra
populatiei.
b. Cresterea accesului si a calititii serviciilor implicate in prevenirea/ identificarea/, recuperarea
si mentinerea stdrii de sinitate mintald, in diagnosticul precoce si tratamentul persoanelor cu
probleme de sinitate mintala (adulti si copii):
o elaborarea standardelor de servicii de sdnitate mintald, elaborarea/revizuirea ghidurilor de
practicd si a protocoalelor adresate specialistilor din sanatate mintald cu promovarea lucrului in
echipe multidisciplinare si a colabordrii intre specialisti si medici de familie
* actualizarea cunostintelor tuturor celor implicati in prevenirea, identificarea §i tratarea
persoanelor cu tulburdri mintale, inclusiv a celor din sectorul de educatie; atragerea, formarea si
motivarea resurselor umane din cadrul serviciilor de psihiatrie inclusiv la nivel de comunitate;
revizuirea curriculum-ului de formare universitard si postuniversitard (rezidentiat si formare
medicald continu#) a medicilor specialisti, pediatri si a medicilor de familie
« continuarea activititilor de reabilitare a sistemului de ingrijiri de s#nitate mintald pentru
asigurarea unei capacititii adecvate de diagnostic si tratament
» respectarea in serviciile publice de sdnatate a drepturilor persoanelor diagnosticate cu tulburéri
psihice

¢. Diversificare paletei de servicii disponibile prin:
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» cresterea rolului serviciilor medicale de prima linie in identificarea si tratamentul tulburérilor
psihice — medicina primard si asistenta comunitard §i crearea de mecanisme de indrumare
metodologica a acestora de cétre specialisti
* dezvoltarea unor servicii de sinitate mintald adaptate nevoilor (servicii pentru copiii ai caror
parin{i sunt plecati din tard, pentru persoane diagnosticate cu boli cronice, pentru persoane
traumatizate, pentru persoane vérstnice, etc.) si cresterea accesului la servicii psihologice si
asistentd de specialitate in sectorul public prin dezvoltarea centrelor de sanitate mintald in
comunitate
« dezvoltarea de programe specializate pentru copii cu tulburéri psihice (ex. tulburdri de spectru
autist, ADHD, etc) centrate pe ingrijiri ambulatorii §i in comunitate si implementarea de
interventii in unitatile prescolare si scolare, adaptate nevoilor, pentru copii, tineri §i parinti
« dezvoltarea ofertei de servicii alternative si promovarea modelelor de bund practicd in serviciile
de sanitate mintala la nivel comunitar, inclusiv cele implementate de ONG-uri
» implementarea de interventii de informare-educare-comunicare/comunicare pentru schimbare
de comportament pentru promovarea sanitatii mintale, prevenirea imbolndvirii §i a suicidului la
grupele de vArsta/populatiile vulnerabile prin masuri adaptate nevoilor acestora (copii,
adolescenti, varstnici) si combaterea stigmei (campanii nationale §i locale, ateliere educationale,
sesiuni de informare), inclusiv cu adoptarea tehnologiilor, solutiilor si abordérilor moderne ce au
fost validate in practica din alte tiri in promovarea sdnitifii mintale a populatiei, inclusiv
elaborarea de materiale de informare, suport metodologic si/sau standarde de sdnétate mintala la
locul de muncd pentru angajatorii in sectoarele public si privat pentru promovarea sanatatii
mintale la locul de munca.

Toxico-dependente si dependenta de alcool

Subprogramul destinat prevenirii si tratamentului toxico-dependentelor este instrumentul
programatic prin care sunt directionate fondurile publice alocate cétre unititile spitalicesti
implicate in program (6 in anul 2010) pentru asigurarea accesului consumatorilor de droguri la

servicii clinice de specialitate (asigurarea tratamentului de substitutie cu agonisti de opiacee,
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testarea metabolitilor i tratamentul de dezintoxicare), in vederea recuperarii beneficiarilor si
reintegrarii lor sociale.

Un domeniu important din perspectiva sanétatii mintale, dar nu numai, cu un potential de
prevenire inca nevalorificat este consumul abuziv de alcool la adult si adolescent, problema de
séndtate publicd ce necesitd o atentie sporitd si definirea unei strategii/plan de masuri eficace.

d. Asigurarea accesului consumatorilor de droguri la servicii integrate medicale sociale pentru
insertie/ re-insertie sociala

e. Cresterea capacitatii sistemului de a aborda problematica consumului ddunétor de alcool prin
elaborarea si implementarea de interventii specifice pe componente cheie ale sistemului (ex.
servicii de consiliere, detoxificare, integrarea sociald pentru consumatorii de alcool) “ (22)

Analizand continutul OS 3.3. putem afirma ca pe baza Strategiei nationale de sanétate ar
fi necesard elaborarea unei strategii pentru sanitate mintald deoarece cele doud subprograme
prevdzute In OS 3.3. acoperd numai segmentele extreme din ceea ce reprezintd traseul unui
pacient psihic: preventie primarasi insertie sociala. Desigur, programele de preventie sunt foarte
importante dar ele trebuie conjugate cu servicii de diagnostic precoce, interventii in criza,
dezvoltarea de centre de sdnitate mintald, stationare de zi, echipe mobile, ceea ce presupune o
organizare la nivel comunitar, particular acestui domeniu. Numai in acest fel se pot oferi servicii
de calitate si care si fie accesibile persoanelor.

De asemenea, apreciem ca importantd strategia privind sdnitatea mintald a copilului si
adolescentului, dar credem ca si problematica deosebit de complexd a adultului si serviciile de
psihiatrie care 1i sunt necesare trebuie prevazute si dezvoltate, tindnd cont de datele morbiditatii.

Desigur, depresia complicatd cu suicid reprezintd un domeniu de interes dar si alte
tulburdri afective (depresia majora, episodul maniacal, tulburarea bipolard), schizofreniile,
tulburarile schizoafective, tulburdrile delirante persistente, cronice, ca si patologia reprezentati
de demente, sunt domenii tot atat de importante pentru care maésurile de preventie primari
trebuie sa se dezvolte in echilibru cu cele de preventie secundara si tertiara.

Insertia si reinsertia sociala par sd fie subliniate in mod special pentru consumatorii de
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droguri si consumatorii de alcool. Considerdm cé serviciile de consiliere si asigurarea accesului
la servicii integrate medico-sociale pentru reinsertie ar trebui si fie accesibile pentru toate
categoriile de pacienti psihici.

In document nu existd specificatii pentru pacientii cu probleme psihice si de sanitate
mintald, la aproape nici o categorie de criterii strategice de actiune:

-tratamente precoce ale pacientului cronic

-servicii de recuperare specializate

-acces echitabil la servicii de calitate si cost eficace; este mentionat in special la grupurile
vulnerabile. Nu se fac referiri specifice la psihiatrie dar ele se subinteleg doar dacd persoanele
suferinde de tulburiri psihice ar fi incluse in grupul persoanelor vulnerabile.

Definitia persoanei vulnerabile conform Ordonantei de Urgentd 18 din 2017 este:
“Persoana vulnerabild din punct de vedere medical este persoana supusd riscului de a suferi
afectdri ale stdrii de sdnatate prin actiunea unor determinanti biologici de mediu fizic, social si
economic, comportamentali sau care tin de serviciile de sandtate sau ca urmare a probabilitatii
crescute de a dezvolta anumite boli sau stari patologice ca urmare a unor caracteristici personale
ce tin de varsta, stare de dizabilitate, sau de alte situatii fiziologice.” Credem ca este o definitie
destul de generala si incadrarea persoanelor psihice in aceasté categorie este adesea nepotrivita.
-In cadrul strategiei de dezvoltare a asistentei medicale primare printre directiile strategice de
actiune nu sunt cuprinse specificatii pentru tulburarile psihice — nu se fac referiri in legétura cu
diagnosticul, monitorizarea si tratamentul precoce al pacientului psihic cronic in comunitate. Nu
sunt specificatii pentru populatia varstnicd, desi presupunem cd morbiditatea prin boli psihice
atit la copii, adolescenti cat si adulti si varstnici se numard printre primele 20 de patologii
frecvente pentru care se vor elabora ulterior metodologiile si procedurile de ”parcurs terapeutic”.

Serviciile de sandtate de bazi s-ar acorda la nivel comunitar de cétre asistentul medical
comunitar si la nivelul centrelor comunitare; nu rezultd clar modul in care acestea vor asigura
servicii de preventie primard, secundard si tertiara pentru bolnavii psihici. Probabil un plan de

actiune si o strategie de sanatate mintala vor aduce precizéri privind modalitatea de integrare a

ACADEMIA ROMANA

MINISTERUL SANATATI

Competenta face diferenta! Proiect selectat in cadrul Programului Operational Capacitate
Administrativa cofinantat de Uniunea Europeana, din Fondul Social European

Pagina 42 din 80



UNILINEA EUROPEANA

C -

Programul Operational Capacitate Administrativi i lirene Stritcrat
strumunte Tuitura
Competenta face diferental 2014-2020

Fandul Soclat European

PROIECT ,imbunatitirea capacititii de planificare strategicd si management al
Programelor Nationale de Sanatate Publica (PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod
SIPOCA 13

acestor servicii.

-Procesul de reabilitare; in directii strategice de actiune sunt previzute mdsuri ce nu par sd se
adreseze pacientilor psihici care trebuie recuperati cdt mai precoce la nivelul comunitatii, si
nu prin crearea de servicii de ingrijire de lungd duratd; acest lucru este valabil mai mult
pentru virstnicii in stadiile finale ale bolilor degenerative cdnd probabilitatea recuperdrii
devine minimad fiind vorba de fapt de mdsuri de medicind paliativd.

O strategie de dezvoltare a sinatitii mintale ar trebui si reglementeze imbunitifirea
accesului populatiei la servicii de psihiatrie de urgentd pentru care trebuie elaborate ghiduri si
proceduri standardizate de lucru, crearea de dispecerate specializate si de structuri particulare in
colaborare cu Ministerul Afacerilor Interne care si facd o planificare corectd si eficientd a
resurselor in comunitate.

Apreciem ca foarte valoroasa recomandarea de consolidarea registrelor de boali si pentru
tulburarile psihiatrice care si permiti formularea de politici de sanatate sectoriale nationale.

Conform Cap.5-Mecanisme de implementare. Monitorizare si evaluare ”Strategia
Nationald de Sanatate 2014-2020 isi propune obiective de reformare ambitioase, anume si
dezvolte noi servicii, precum cele comunitare de s#@nitate, mai bine conectate la nevoile
grupurilor vulnerabile si dezavantajate pe domeniile esenfiale pentru sinitatea publicd, si
intdreasca In paralel rolul altor servicii precum cum cele de medicind primard, de ambulator, a
ingrijirilor folosite in special de persoanele vérstnice — ca raspuns anticipativ la provocarile
demografice asteptate — dar i si creasca transversal calitatea si eficienta in sistem prin solutii
care tin de investitiile in tehnologii de E-sanatate, resursd umana si infrastructurd.” (22)

Conform mentiunilor din document pentru domeniile prioritare, asa cum considerdm ca
este psihiatria si sdndtatea mintald, este necesara elaborarea unor strategii si/sau planuri
strategice sectoriale.

Din picate psihiatria nu este mentionatd in capitolul 6, nu este inclusd in Priorititi
strategice sectoriale decit la capitolul preventie, cu referiri generale la persoanele tinere, copii,

elevi in vederea formarii unui stil de viatd sinitos si responsabil, prevenirea si combaterea
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comportamentelor cu risc, in colaborare cu autoritatile din domeniul educatiei.

6.1. Planul National de Preventie

6.2. Planul National de Control al Bolilor Oncologice

6.3. Planul Nnational de Control al Diabetului

6.4. Planul National de Control al Bolilor Cardiovasculare

6.5. Planul National de Boli Rare

-Consideriam ci este necesard abordarea psihiatriei ca o specialitate aparte care trebuie gandita in
ansamblul ei pentru toate tipurile de asistentd (spitaliceascd, ambulatorie, comunitara)
-Includerea psihiatriei printre priorititile strategice sectoriale in concordantd cu datele
epidemiologice

-Imbunatatiri si armoniziri intre documentele legislative aplicabile domeniului psihiatriei si
sanatatii mintale si delimitarea unui buget separat pentru ingrijirile de sdnitate mintala astfel

incét orice proces de reforma sd devind un obiectiv realist.

ANEXA 2 PLANUL DE ACTIUNI 2014-2020 pentru implementarea strategiei
nationale OS 3.3

Responsabil pentru implementare este in toate situatiile Centrul National de Sanatate
Mintalisi Luptd Antidrog (CNSMLA), iar MEN doar intr-un singur caz aldturi de CNSMLA.
Pentru cresterea capacitatii sistemului de a aborda consumul abuziv de alcool sunt responsabili
MS, INSP, Colegiul Medicilor, asociatiile profesionale si de pacienti.

In implementarea programelor, aldturi de CNSMLA sunt trecute unititi sanitare de
specialitate (psihiatrie), unititi sanitare cu sectii, compartimente de psihiatrie si/sau centre de
sdndtate, cabinete, medici de familie, asistenti medicali comunitari, UAT-uri, ONG de profil,
furnizori de servicii.

Nu este precizati responsabilitatea pentru indicatorii de rezultat. Nu rezulté clar ponderea
bugetului de stat, nu rezultd o analizi a sursei veniturilor proprii si nivelul veniturilor din fonduri

structurale.
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Instrumante Structural
4-20.

CAPITOL II. ANALIZA PROGRAMELE NATIONALE DE
SANATATE PUBLICA DIN DOMENIUL SANATATII MINTALE

2.1. Evaluare PNSP din 2014

Activitatea A. Prevenirea depresiei si a suicidului

Referitor la activitatea A. Prevenirea depresiei si suicidului prin realizarea screening-
ului pilot al depresiei, ce cuprinde urmatoarele activitati:

A.l1. — elaborarea unui instrument de screening al depresiei — in raportul de evaluare a
programelor nu este mentionat explicit, dar se presupune ca a fost indeplinitd aceasti activitate.
A.2. — organizarea si desfisurarea unui program de instruire pentru depistarea depresiei destinat
medicilor de familie in judetele: Arad, Bihor, Dolj, lasi, Suceava, Tulcea — s-a organizat si
desfasurat programul de instruire conform normelor, mai putin in judetele Arad, Iasi si Dolj.
A.3. — desfasurarea programului pilot de depistare activa a depresiei in judetele: Arad, Bihor,
Dolj, Iasi, Suceava, Tulcea — s-a desfasurat programul pilot doar in judetele Bihor, Suceava,
Tulcea, nu si in celelalte judete Arad, Dolj, lasi. (Anexa 9).

Este o discrepantd in Ordinul MS Nr.422/2013 (Anexa 9) intre activitétile mentionate la
punctele C. Activitati — A.2. (organizarea si desfdsurarea unui program de instruire pentru
depistarea depresiei destinat medicilor de familie din judetele: Arad, Bihor, Dolj, Iasi, Suceava,
Tulcea) si E. Unititi care implementeazi — Activitatea A) -A.1 si A.2: Spitalul Clinic de
Neuropsihiatrie Craiova, in sensul cd nu rezultd clar la nivelul ciror judete trebuiau sa se
desfédsoare.

- Indicatori fizici
— Numirul de medici de familie planificat pentru a fi instruiti 500. Nu este precizat in

raportare cati medici au fost instruiti.
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— Numirul persoanelor depistate cu depresie a fost 3.489 din 30.000 evaluati, nu se
precizeaza de cétre cati medici.
- Indicatori de eficienta
—Nu rezultd costul pentru implementarea programului de instruire; erau prevazuti 100.000
lei pentru elaborarea instrumentului si tiparirea lui.
— Costul mediu pe pacient evaluat de citre medic de familie este 8 lei, ceea ce este realizat.
In documentul primit de la Agentia Nationald de Management (Agentia Nationala pentru

Programe de Sinitate) nu sunt cuprinse alte date raportate referitoare la cheltuieli.

Activitatea B. Promovarea sinititii mintale la locul de munca

Aceasti titulaturd a fost aleasd pentru a sugera, probabil, organizarea de activitati care si
permiti integrarea profesionald prin gasirea unui loc de muncd pentru pacientii suferinzi de
tulburiri psihice. Aceastd activitate cuprinde urmétoarele subactivitii:

Activitatea B.1. fmbundtd,tirea pregdtirii personalului din sistemul de sdndtate mintald
cuprinde urmdtoarele doud subactivititi: B.1.1. (extinderea programului de instruire a
asistentilor medicali din sistemul de sinitate mintald) si B.1.2. (extinderea programului de
instruire a personalului in domeniul psihoeducatiei pentru persoanele diagnosticate cu tulburari
de sinitate mintali si apartinatorii acestora) coordonat de judetul Dolj.

Activitatea B.2. Dezvoltarea activititilor de terapie ocupationald in vederea favorizdrii
masurilor de recrutare, mentinere sau reabilitare si reinsertie profesionald a persoanelor cu
tulburdiri de sdndtate mintald, activitatea realizindu-se in 10 unitati sanitare din Arad, Bihor,
Buziu, Dolj, Hunedoara, Iasi, Mures, Suceava, Tulcea si Vrancea, desemnate de CNSMLA.

- Indicatori fizici
B.1.1. — Din raportare rezultd instruirea unui numar de 544 de asistenti medicali care
lucreazi in sistemul de ingrijiri de sdnitate mintald. Aceasta s-a realizat la nivelul judetului
Dolj (108,8%). Se pare ci s-a elaborat un manual pe baza ciruia s-a desfasurat procesul

educational.
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B.1.2. — Numir profesionisti instruiti pe baza curriculei de instruire in domeniul
psihoeducatiei pentru persoanele diagnosticate cu tulburdri de sindtate mintale si
apartinatorii acestora: 500. Din raportare nu reiese numarul exact de persoane instruite.
B.2 — Numirul persoanelor incluse in terapie ocupationald - 11.002 persoane, din 20.000
planificati, 55% grad de realizare.

- Indicatori de eficienta
B.1 — Nu rezultd costul pentru implementarea programului de instruire; erau prevazuti
100.000 lei pentru elaborarea instrumentului i tiparirea lui.
B.2 — Cost mediu/pacient inclus in programele de reabilitare: 80 lei, din raportare reiese

faptul ¢4 activitatea a fost realizata cu un cost de 34 lei/persoand.

Activitatea C. Asigurarea accesului la programe de sinitate mintald specifice
pentru copii si adolescenti

Conform Ordinul MS Nr.422/2013 activitatea C cuprinde urmaétoarele subactivitéti:

Activitatea C.1.Program de depistare activd a copiilor cu tulburari de spectru autist in
Jjudetele Bihor si Dolj.

Activitatea C.2. Extinderea programului de instruire in domeniul tulburarilor de
spectru autist pentru profesionistii care lucreazd in sistemul de sdndtate mintald.

Activitatea C.3. Program pentru dezvoltarea unui program de instruire destinat
parintilor in vederea dezvoltirii abilititilor sociale §i emotionale ale copiilor cu subpunctele
C.3.1 (elaborarea unui program de instruire destinat parintilor in vederea dezvoltarii abilitatilor
sociale si emotionale ale copiilor) si C.3.2 (implementarea programului de instruire).

Din Ordinul MS Nr.422/2013 rezultd urmétorii indicatori:

- Indicatori fizici
1 — Numairul de copii inclusi in terapii cognitiv comportamentale prevdzuti 1000: au fost
inclusi 10.

Nu este previazuti in Ordinul MS Nr.422/2013 la punctul C din activitafi, ci doar la
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indicatori fizici punctul D — activitatea C — indicator fizic al si la indicatori de eficienta BS.
2 — Numirul de copii evaluati de catre medicul de familie in vederea depistirii TSA cu
varste cuprinse intre 12 si 36 de luni prevazut a fost de 30.000.
Nu sunt raportate asemenea activititi ca desfasurand-se in 2014.
3 — Un program de instruire a profesionistilor pe baza curriculei de instruire in domeniul
tulburarilor de spectru autist 100 persoane.
Nu sunt raportate asemenea activititi ca desfasurand-se in 2014.
4 — Program de instruire privind dezvoltarea abilitatilor parentale, nu se intelege ce
reprezinti valoarea de 4, cu cheltuieli 0 din Raportul de evaluare a programelor
nationale de siinitate publici finantate din bugetul Ministerului Sanititii in anul 2014,
probabil corespunde activitatii C2. (Anexa 10)
5 — Numair de persoane instruite in cadrul programului de dezvoltare a abilitatilor sociale si
emotionale ale copiilor: 500 — s-a raportat instruirea a 1.357 fatd de cei 500 planificati
inunitati sanitare din judetele lasi si Bihor.
Este o discrepanta intre activitdtile mentionate la punctul C. — C.1, C.2, C.3 cu C.3.1 si
C.3.2. din Ordinul MS Nr.422/2013 si indicatorii fizici si de eficientd din Raportul de evaluare
a programelor nationale de siiniitate publici finantate din bugetul Ministerului Sanatitii in
anul 2014, in sensul cd anumite activititi nu au indicatori de eficientd sau fizici, iar anumite
activititi raportate nu se regisesc in activitétile prevazute in Ordinul MS Nr.422/2013.
- Indicatori de eficienta
1 — Cost pentru implementare program de instruire: 100.000 lei — nu se intelege exact care
program.
2 — Cost pentru implementare program de instruire autism: 20.000 lei. Nu sunt raportate
asemenea activitati ca desfasurand-se in 2014.
3 — Cost elaborare program instruire pentru dezvoltare abilitatilor de educatie emotional si
comportamentald: 50.000 lei; nu este mentionatd in raportare asemenea activitate cu

costurile aferente. Apreciem, insd, cd s-a elaborat un ghid pe baza céruia s-a realizat
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instruirea unui numar important de persoane instruite (1.357 fatd de cei 500 planificati) in
unititi sanitare din judetele lasi si Bihor. Nu era prevdzut un indicator de eficientd pentru
aceasta activitate.

4 — Cost mediu/pacient evaluat de citre medicul de familie in vederea depistérii tulburarii de
spectru autist: 8 lei x 30.000 = 240.000 lei;

5 — Cost mediu/pacient inclus in programul de terapie cognitiv-comportamentald: 450 lei/an.

Raportarile din anul 2014 sunt mult mai sumare, nu sunt in formd tabelara si graficesi nu
au cuprins.

Indicatori fizici, cu comparatie intre indicatorii fizici si cei de eficients.

Cheltuieli efective pe DSP-uri §i unitati sanitare.

Situatia consumurilor de bunuri si a stocurilor, detaliate pe articole bugetare si pe
perioade de timp, executia bugetului alocat pe unitafi sanitare.

Modul in care au fost alocate sumele realocate din nerealizarea anumitor programe a fost
dificil de evaluat.

Raportirile au fost dificil de evaluat datoritd faptului cd nu sunt riguros structurate,
conform ordinului MS Nr.422/2013corespunzator.

Referitor la analiza continutului, a calititii si eficientei programelor de s#nitate in
domeniul sinititii mintale, mentionez cd acestea nu s-au putut efectua deoarece nu sunt incluse
multe date necesare, cum ar fi:

- planificari ale activitatilor;
- desfasurarea propriu-zisi a acestora, precum si documente justificative §i susfinitoare ale
bugetelor si cheltuielilor, existenta unor baze de date (ex. persoane depistate cu depresie);

Este adevirat cd In normele de aplicare ale OMS Nr.422/2013 nu sunt mentionate
elementele de mai sus, dar o analizi completa si corectd nu poate ignora aceste aspecte.

Nu sunt mentionate motivele pentru care nu s-au desfasurat diverse de activitati, de
exemplu:

— De ce numirul persoanelor incluse in programe de terapie ocupationala a fost 11.002 fatd de
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20.000 planificati in anul 2014, in judetele previzute, dacd au mdsuri de imbunitatire, ce
reprezintd costul de 34 lei/persoana.

— Activitatea de depistare activd a tulburdrilor de spectru autist de catre medicii de familie
precum si instruirea lor — indicatorii de evaluare, atat fizici cat si de eficien{d nu sunt raportati si
nu rezultd dacd s-a renuntat la acest program si de ce sau s-au ficut depistéri, pe baza cérui
program de instruire, a existat un manual? Ce scale s-au aplicat? De cétre cine? Cati copii au fost
depistati?

La indicatorul fizic — numdr copii inclusi in terapii cognitiv-comportamentale — nu se
intelege de ce doar 10 copii au fost inclusi in programe de terapie ocupationald din cei 1.000
planificati (?), nu rezultd ce program de terapie a facut, cite sedinte, pentru ce perioadd, costul
previzut era 450 lei/persoand, dar nu s-au inregistrat cheltuieli — rezultd ci s-a ficut pe baza de

voluntariat? S-a luat decizia intreruperii acestor programe?

2.2. Evaluare PNSP din 2015

Activitatea A. Prevenirea depresiei si suicidului

Proiectul era prevazut si se desfasoare relativ uniform pe teritoriul tarii, fiind planificate
23 judete in ordinul Nr. 386/2015 (Anexa 11), conform raportdrii in 12 erau prevazute. Nu
rezultd clar decét ci judetul Dolj, a avut si coordonarea si a instruit 672 medici (fatd de 600
planificati), cheltuielile efective pe DSP-uri/unitdti sanitare se inregistreaza si pentru judetele
Briila si Sibiu. Nu rezulti diferentiat numéarul de medici instruiti din aceste judete (din cei 672).
Grad de realizare — 112 %.

Costul mediu realizat pe implementare este de 186,01 lei, fatd de 208 cét era planificat.
Numairul de medici de familie instruiti a depasit pe cel prevazut conform OMSNr. 386/2015,
datoritd interesului acestei categorii de medici pentru depistarea depresiei, o parte din
chestionarul elaborat fiind apoi inclus in procedurile decontate de CNAS.

- Indicatori fizici: Numir medici de familie instruiti pentru depistarea depresiei: 600.
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- Indicatori de eficientd: Cost mediu estimat pe implementarea programului de instruire a
medicilor de familie in vederea depistirii precoce a depresiei — 160.000 lei. Nu rezultd din
raportul de activitate valoarea costului mediu estimat, nici ce reprezenta aceastd suma.
Pentru intelegerea modului de desfasurare al proiectului in detalii ar fi necesard anexarea de
documente care si descrie etapele si costurile aferente.

- Indicatori de rezultat: Ponderea medicilor de familie instruiti in depistarea precoce a

depresiei din totalul medicilor din Roménia este de 10%. Indicator neraportat.

Activitatea B. Promovarea sinititii mintale la locurile de munca:

Conform OMS Nr. 386/2015cuprinde urmatoarele activitti:

B.1. dezvoltarea activititilor de terapie ocupationald in vederea favorizdrii mdsurilor
de recrutare, mentinere sau reabilitare si reinsertia profesionald a persoanelor cu tulburdri de
sdndtate mintald;

B.2. program de pregitire a personalului din spitalele in care se acordd ingrijiri
psihiatrice in domeniul psihiatriei comunitare.

Activitatea B.1.

- Indicatori fizici: numir bolnavi inclusi in programe intraspitalicesti de reabilitare: - numaér
previzut 10.000 bolnavi; numir bolnavi inclusi in programe intraspitalicesti de
reabilitare:7.759 realizati. Grad de realizare 77,59%.

- Indicatori de eficienta: Cost mediu estimat pe bolnav inclus in reabilitare 120 de lei. Costul
mediu realizat pe pacient se situeaza in unitatile de psihiatrie sub 120 de lei.

- Indicatori de rezultat: Ponderea bolnavilor beneficiari ai activitdtilor de terapie
ocupationald din totalul bolnavilor internati in structurile de psihiatrie care implementeaza
activititile programului: minimum 50% in cazul structurilor de psihiatric pediatricd si
minimum 5% in cazul structurilor de psihiatrie adulti. Nu este raportat.

In tabelul nr. 4 (Anexa 12) este indicat numarul de pacien{i inclusi in programele

intraspitalicesti de reabilitare si costul mediu realizat pe pacient. Rezultd de aici faptul ci
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programul s-a desfasurat relativ uniform situdndu-se sub nivelul costului mediu estimat de 120
de lei pe pacient.
Activitatea B.2.
- Indicatori fizici: numdir persoane instruite in psihiatria comunitard: 300 persoane:
planificati 300, instruiti 332, gradul de realizare 110,65%. Nu existd insd anexatd o descriere
a programului, astfel nu pot face aprecieri asupra modalititii de a selectiei persoanelor
instruite, a nivelului lor de calificare si a modului in care s-a implementat programul, a
calitatii si eficientei lui.
- Indicatori de eficienti: Costul mediu estimat 467 lei, si realizat 422 lei;
- cost mediu pentru elaborarea programului de instruire in psihiatria comunitard: 60.000
lei;
- cost estimat pentru implementarea programului de instruire in psihiatria comunitaré:
120.000 lei.
Din raportarea pe anul 2015 rezulta:
- Ca s-au facut cursuri in psihiatria comunitara
- Ca s-a elaborat un manual in domeniul asistentei comunitare §i cd acesta a reprezentat
activitatea 2.2. conform OMS Nr. 386/2015, costul estimat pentru elaborarea acestuia fiind
60.000 lei. Apreciem faptul ci aceste materiale nu au fost suficient de mult difuzate la
nivelul comunititilor profesionale. De asemenea, nu stim de unde provin persoanele instruite
in psihiatrie comunitara (tabel 5 — Anexa 12) si calificarea lor de baza.
In cadrul Programului National de Sinitate Mintala si profilaxie in Patologia Psihiatrica
2015 a mai fost raportatd o altid activitate ce nu se regéseste nici in cadrul activitétilor din OMS
Nr. 386/2015, nici la indicatorii fizici si nici la indicatorii de rezultat. Activitatea de instruire in
baza curriculei de instruire pentru asistentii medicali care lucreazi in sistemul de ingrijiri de
sdndtate mintald s-a desfasurat pentru 250 din cei 500 de asistenti medicali planificati, probabil
activitate inclusa in cadrul activitatii de implementare a programului de instruire a asistentilor

medicali din sistemul de sdnitate mintala (tabel 5 — Anexa 12), grad de realizare 50%. Cost
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mediu pentru implementarea programului de instruire pentru asistentii medicali care lucreaza in

sistemul de ingrijiri de sdnétate mintala: planificat 200, realizat 160, grad de realizare 80%.

Activitatea C. Asigurarea accesului la programe de sinatate mintald specifice
pentru copii si adolescenti

Conform OMS Nr. 386/2015 cuprinde urmétoarele activitati:

C.1. organizarea §i desflisurarea unui program de instruire destinat parintilor in
vederea dezvoltirii abilititilor sociale si emotionale ale copiilor;

C.2. organizarea §i desfisurarea unui program de instruire a consilierilor scolari din
sistemul educational in vederea depistirii precoce si interventiei in cazul tulburirilor de
dezvoltare pentru copii si adolescenti;

C.2.1. elaborarea unui manual de instruire destinat consilierilor gcolari din sistemul
educational in vederea depistarii precoce si interventiei in cazul tulburdrilor de dezvoltare pentru
copii si adolescenti;

C.2.2. implementarea programului de instruire destinat consilierilor scolari din sistemului
educational in vederea depistarii precoce si interventiei in cazul tulburérilor de dezvoltare pentru
copii si adolescenti.

C.3. organizarea §i desfisurarea unui program-pilot pentru prevenirea aparifiei
tulburdrilor de alimentatie si a altor tulburdri asociate la copii si adolescenti in judetele Dolj,
Iasi, Sibiu, Bihor, Valcea, municipiul Bucuresti.

C.4. organizarea §i desfasurarea unui program de instruire a personalului din centrele
de sdndtate mintald pentru copii/mixte/structuri de psihiatrie pediatricd in evaluarea copiilor
pe baza instrumentelor internationale in domeniul tulburdrii de spectru autist.

Activitatea D. Depistarea precoce a tulburirilor mintale determinate de abuzul de
alcool prin organizarea si desfisurarea unui program-pilot in judetele Sibiu, Vrancea,
Vaslui, Maramures, Valcea, Alba.

Se intrerup programele conform modificarilor la OMS 386/2015:
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- depistarea copiilor cu autism de catre medicii de familie;

- tratamentul prin terapie cognitiv-comportamentald a copiilor.

Continua: Organizarea si desfisurarea unui program de instruire destinat parintilor in
dezvoltarea abilitétilor sociale siemotionale ale copiilor (Activitatea 3.1).

Raportarea din 2015 tabelul 7 (Anexa 12) ilustreazd repartitia persoanelor instruite in
cadrul programului de dezvoltare a abilitatilor sociale si emotionale la copii, distribuite in
judetele: Bihor, Sibiu, lasi.

Activitatea C.1.

- Indicator fizic: Numir persoane instruite: 1.000 planificati, realizati 1.831. Grad de
realizare 183,10%;

- Indicator de eficientd:Cost estimat pentru implementare 200.000 lei. Grad de realizare
88,75%.

- Indicatori de rezultat: nu avem.

Activitatea C.2.1:

- Indicator fizic: Nu avem.

- Indicator de eficientii: Cost estimat pentru elaborarea programului de instruire destinat
consilierilor scolari din sistemul educational in vederea depistérii precoce si a interventiei in
cadrul tulburirilor de dezvoltare pentru copii si adolescenti: 60.000 lei;

Activitatea C.2.2:

- Indicatori fizici: 600 planificati. Au fost realizati 300. Grad de realizare: 50%.

- Indicatori de eficienti: Cost estimat pentru implementare costul estimat a fost 240.000 lei.

- Indicatori de rezultat: Ponderea consilierilor scolari, beneficiari ai programelor de instruire
pentru depistarea precoce a principalelor tulburdri mintale la copii si adolescenti din totalul
consilierilor scolari din Romania - 20%. Nu este raportat.

Indicatorii de eficienta referitori la costurile estimate pentru implementarea programelor
de instruire nu sunt explicifi. Nu se intelege de unde reiese indicatorul de eficientd planificat

(tabel 9 — Anexa 12). Costul mediu pentru implementarea programului de instruire a consilierilor
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scolari in cadrul programului a depasit valoarea planificat 120%. Din documentele disponibile

nu se intelege de unde rezultd indicatorul de eficienta planificat de 500 lei pentru implementarea

programului de instruire consilieri scolari, realizat cu 600 lei. (Din calculele noastre reiese o

suma de 400 de lei).

Activitatea C.3. Organizarea si desfisurarea unui program pilot pentru prevenirea
aparitiei tulburirilor de alimentatie §i a altor tulburiri asociate la copii si adolescenti
- Indicatori fizici: numar de copii inclusi in programul pilot: 1000 copii si adolescenti.

- Indicatori de eficientd: cost estimat pentru elaborarea si implementarea programului pilot
pentru prevenirea aparitiei tulburarilor de alimentatie si a altor tulburéri asociate la copii si
adolescenti 110.000 lei

In raportare nu sunt referiri la aceste activititi mentionndu-se faptul ca, unitatile
coordonatoare Spitalul Clinic de Neuropsihiatrie Craiova, respectiv Spitalul Clinic Municipal Dr.
Gavril Curteanu, Oradea, au raportat faptul cd au Intdmpinat dificultifi In constituirea
colectivelor de lucru.

Activitatea C.4. Organizarea si desfisurarea unui program de instruire a
personalului din centrele de siniitate mintali pentru copii/mixte/structuri de psihiatrie
pediatrici in evaluarea copiilor pe baza instrumentelor internationale in domeniul
tulburarii de spectru autist.

Existd o neconcordantid intre OMS 386 (M3 — activitatea 3.4) pentru care nu exista
indicatori fizici si de eficientd, existd indicatori de rezultat, iar In raportare nu se gaseste niciun
element referitor la aceastd activitate.

Indicatori de rezultat: ponderea medicilor de psihiatrie pediatricd, psihologilor si
asistentilor sociali instruiti in utilizarea instrumentelor de evaluare a copiilor cu tulburdri de
spectru autist din totalul acelorasi categorii de personal angajat in structurile care furnizeazi

ingrijiri de psihiatrie pediatricd, incluse in program: 40%.

Activitatea D. Depistarea precoce a tulburirilor mintale determinate de abuzul de
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alcool prin organizarea si desfasurarea unui program-pilot in judetele Sibiu, Vrancea, Vaslui,

Maramures, Vilcea, Alba.

- Indicatori fizici: Numir de medici de familie instruiti in cadrul programului pilot de
depistare precoce a tulburarilor mintale determinate de abuzul de alcool: 500.

- Indicatori de eficienti: Cost estimat pentru elaborarea programului pilot de depistare
precoce a tulburdrilor mintale determinate de abuzul de alcool: 20.000 lei; cost estimat
pentru implementarea programului pilot de depistare precoce a tulburdrilor mintale
determinate de abuzul de alcool: 30.000 lei;

- Indicatori de rezultat: Ponderea medicilor de familie instruiti in depistarea precoce a
tulburarilor mintale determinate de abuzul de alcool din totalul medicilor de familie din
Roménia: 5%.

Nu rezulta clar din Ordinul 386 din 2015 care sunt indicatorii tehnici in 2015 si care sunt
in 2016, nu existi o definire clara pe cei doi ani a indicatorilor tehnici.

Raportarea din 2015 este mult mai completd comparand rezultatele cu anul 2014. 2015
este singurul an in care raportarile cuprind indicatorii de eficientd precum si cheltuielile efective
(tabelul 11 — Anexa 12) aferente diferitelor tipuri de activitati in cadrul diferitelor DSP/unitéti
sanitare, consumul efectiv realizat in cadrul programului pe DSP uri /unitéti sanitare pe activitéti
specifice (vezi tabel 12 — Anexa 12 — consum bunuri in situatie de stocuri), situatia veniturilor

proprii si transferurilor si situatia privind executia bugetului alocat pentru derularea activitétilor

specifice la nivelul judetului / unitatii sanitare (tabelul 14 — Anexa 12).

2.3. Evaluare PNSP din 2016

Nu rezultd din Nr. 386/2015 care sunt indicatorii tehnici in 2015 st care sunt in 2016,
presupunem sunt identici, dar raportarea nu a inclus valori comparative 2015/2016, dupi

modelul anterior — comparatii intre 2014/2015. Totodati la activitatea A — Prevenirea depresiei

si suicidului
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In raportare (Anexa 13) se mentioneazd un numdr de 1.200 de medici de familie
planificati a fi instruiti pentru depistarea depresiei, in timp ce indicatorul anual este de 600.

Activitatea A. Prevenirea depresiei si suicidului

- Indicatori fizici: Numir medici de familie instruiti pentru depistarea depresiei: 600. In
raportare sunt mentionati 1.200, cu realizare 1231
- Indicatori de eficientd: Cost mediu planificat 208 lei, realizat 129,98 lei, cost inferior
costului planificat de initial in ordinul Nr. 386/2015.
- Indicatori de rezultat: Indicator neraportat.
Activitatea B. Promovarea sinititii mintale la locurile de munca:
Conform OMS Nr. 386/2015 cuprinde urmatoarele activitati:

B.1. dezvoltarea activititilor de terapie ocupationald in vederea favorizdrii mdsurilor
de recrutare, mentinere sau reabilitare si reinsertia profesionali a persoanelor cu tulburdri de
sdndtate mintala;

B.2. program de pregitire a personalului din spitalele in care se acordd ingrijiri
psihiatrice in domeniul psihiatriei comunitare.

Activitatea B.1

- Indicatori fizic:Numir bolnavi inclusi in programe intraspitalicesti de reabilitare: - numar
previzut 10.000 bolnavi; numir bolnavi inclusi in programe intraspitalicesti de reabilitare:
9.019 realizati.

- Indicatori de eficientd: Cost mediu planificat pe bolnav inclus in reabilitare 120 de lei.
Costul mediu realizat pe pacient este de fiind 81,95 lei.

- Indicatori de rezultat: Ponderea bolnavilor beneficiari ai activitifilor de terapie
ocupationald din totalul bolnavilor internati in structurile de psihiatrie care implementeaza
activititile programului: minimum 50% fin cazul structurilor de psihiatrie pediatricd si
minimum 5% in cazul structurilor de psihiatrie adulti. Nu este raportat.

Activitatea B.2

- Indicatori fizici: Numir persoane planificate pentru a fi instruite in psihiatria comunitara:
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300 persoane: realizati 477.

- Indicatori de eficientd: Costul mediu realizat pentru implementare 251,57 lei/persoana;
cost estimat pentru implementarea programului de instruire in psihiatria comunitara:
120.000 lei.

Activitatea C. Asigurarea accesului la programe de sanitate mintala specifice
pentru copii si adolescenti

Conform OMS Nr. 386/2015 cuprinde urmétoarele activitafi:

C.1. organizarea si desfiisurarea unui program de instruire destinat pdrintilor in
vederea dezvoltirii abilitatilor sociale si emotionale ale copiilor;

C.2. organizarea i desfisurarea unui program de instruire a consilierilor scolari din
sistemul educational in vederea depistirii precoce si interventiei in cazul tulburarilor de
dezvoltare pentru copii si adolescenti;

C.3. organizarea §i desfasurarea unui program-pilot pentru prevenirea aparitiei
tulburdrilor de alimentatie si a altor tulburdri asociate la copii si adolescenti in judetele Dolj,
Iasi, Sibiu, Bihor, Valcea, municipiul Bucuresti.

C.4. organizarea si desfisurarea unui program de instruire a personalului din centrele
de sdndtate mintald pentru copii/mixte/structuri de psihiatrie pediatricd in evaluarea copiilor
pe baza instrumentelor internationale in domeniul tulburdrii de spectru autist.

Activitatea C.1
- Indicatori fizici: 1006 persoane (pdrinti) instruite din 1000 planificati — desfdsurat in

spitalele din Oradea siSibiu

- Indicator de eficientd:costul mediu planificat 200 lei, realizat 177 lei.

Activitatea C.2
- Indicatori fizici: 600 planificati. Au fost realizafi 595.

- Indicatori de eficientii: cost mediu planificat/ persoand: 500 lei, costul realizat 400
lei/persoana.

Activitatea C.3

MINISTERUL SANATATII ACADEMIA ROMANA

Competenta face diferenta! Proiect selectat in cadrul Programului Operational Capacitate
Administrativa cofinantat de Uniunea Europeana, din Fondul Social European

Pagina 58 din 80



UNIUNEA EUROPEANA

Fondul Social European

-
=

Instrumenta Structural
20

Programut Operational Capacitate Administrativd
Competenta face diferenta! 2014.2020

PROIECT ,imbunitatirea capacititii de planificare strategica si management al
Programelor Nationale de Sanatate Publica (PNSP) finantate de Ministerul Sanatatii” Cod
SIPOCA 13

In raportarea din 2015 era previzut ca Spitalul Clinic de Neuropsihiatrie Craiova, judetul
Dolj, coordonator al programului si elaboreze ghidul privind tulburarile de alimentatie la copii
si adolescenti. De asemenea, era prevazutd tiparirea a 10.000 de pliante privind tulburirile de
alimentatie la copii si adolescenti. Probabil, desi nu rezultd din documentele primite, cd aceasta
activitate s-a realizat in 2016 si pe baza acestor materiale didactice s-a efectuat instruirea copiilor
si adolescentilor.

- Indicatori fizici: 1.000 de copii si adolescenti prevazuti, 1.073 realizati.
- Indicatori de eficientii:costul pentru elaborare si implementare fiind de 110.000 lei; costul
mediu raportat este 190,09 lei. Nu sunt referiri la costul mediu estimat.

Activitatea C.4 — Numair de persoane instruite in cadrul CSM de Sinitate mintala
pentru copii/mixte/structuri de psihiatrie pediatrici in evaluarea copiilor, pe baza
instrumentelor internationale in domeniul tulburiarii de spectru autist.

Activitate raportatd care ar corespunde activitatii 3.4 din OMS Nr. 386/2015 pentru care
nu sunt indicatori fizici. Nu existi indicatori de eficienta, in schimb existd indicatori de rezultat:
ponderea medicilor de psihiatrie pediatrica, psihologilor si asistentilor sociali instruiti in
utilizarea instrumentelor de evaluare a copiilor cu tulburari de spectru autist din totalul acelorasi
categorii de personal angajat in structurile care furnizeazd ingrijiri de psihiatrie pediatrica,
incluse in program: 40%.

in raportare sunt mentionate 107 persoane care au fost instruite in acest program. Costul
mediu realizat fiind 373,83 lei.

Nu se precizeaza ce fel de personal este instruit, in ce unitdfi, de cétre cine, ce fel de
instrumente internationale s-au folosit. Nu rezultd din raportirile anterioare dacd 1n anii
precedenti s-a facut traducerea si validarea acestor instrumente de testare.

Activitatea D. Depistarea precoce a tulburirilor mintale determinate de abuzul de
alcool
- Indicatori fizici: numir de medici de familie instruiti in cadrul programului pilot de

depistare precoce a tulburdrilor mintale determinate de abuzul de alcool: 500. Realizati 416.
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- Indicatori de eficienti: cost estimat pentru elaborarea programului pilot de depistare
precoce a tulburdrilor mintale determinate de abuzul de alcool: 20.000 lei; cost estimat
pentru implementarea programului pilot de depistare precoce a tulburarilor mintale
determinate de abuzul de alcool: 30.000 lei; cost mediu pe indicator: 100 lei.

Din calculele noastre, numarul medicilor de familie instruiti fiind 416 (fatd de 500
planificati), costul mediu ar trebui sa fie 120 lei.

Nu exista o descriere a programului, nu rezultd ce etape au fostrealizate, in ce judete s-a
desfdsurat programul dintre cele 6 mentionate iIn O.M.S. — sunt necesare documente
suplimentare care si sustina elaborarea curriculei si modalitatile de implementare

Nu rezulta clar din Ordinul 386 din 2015 care sunt indicatorii tehnici In 2015 si care sunt
in 2016, nu existd o definire claré pe cei doi ani a indicatorilor tehnici.

Raportarea din 2015 este mult mai completd comparand rezultatele cu anul 2014.2015
este singurul an in care raportdrile cuprind indicatorii de eficientd precum si cheltuielile efective
(tabelul 11 -Anexa 13) aferente diferitelor tipuri de activitdti in cadrul diferitelor DSP/unitati
sanitare, consumul efectiv realizat in cadrul programului pe DSP uri /unitéti sanitare pe activititi
specifice (vezi tabel 12-Anexa 13— consum bunuri in situatie de stocuri), situatia veniturilor
proprii si transferurilor si situatia privind executia bugetului alocat pentru derularea activititilor
specifice la nivelul judetului / unitétii sanitare (tabelul 14-Anexa 13).

Ilustram mai jos in forma tabelard valorile comparative ale indicatorilor fizici in anii 2014, 2015

si 2016.

Nu este disponibil raportul de evaluare a rezultatelor PNP in sénatate publica in 2017.
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Prevenirea depresiei si suicidului
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CAPITOL III. CONCLUZII GENERALE

Obiectivele Programului National de Sinitate Mintald si Profilaxie in patologia
psihiatrica 2014-2016 au fost:
* Prevenirea depresiei si suicidului
* Promovarea sanatatii mintale la locul de munca
* Asigurarea accesului la programe de sénétate mintala specifice pentru copii si adolescenti
* Cresterea capacititii sistemului de a aborda problematica consumului de alcool prin

elaborarea si implementarea de interventii specifice

Baza legala pentru derularea Programului National de Sanitate Mintala si profilaxie in
patologia psihiatricd a fost asiguratd conform prevederilor normelor tehnice de realizare a
programelor nationale de sdnatate publicd pentru anii 2013, 2014, 2015 si 2016 aprobate prin HG
124/2013, HG 1132/2014, HG 206/25.03.2015, aprobate prin Ordine ale Ministerului Sanatitii
corespunzdtoare acestor HG: OMS 422/2013, 1609/2014, 1395/2014, 437/2014 pentru
modificarea OMS 1448/2009, OMS 386/2015.

Analiza Programelor de Sanitate Publica din domeniul séiinititii mintale
Concluzii generale

Acestea au raspuns prioritatilor nationale cu privire la domeniul sanititii mintale incluse
in Strategia nafionald de sanatate 2014-2020 (Programul national IV.2 de sanitate mintal3 si
profilaxie in patologia psihiatricd). Au fost de asemenea concordante cu recomandirile
organizatiilor internationale la care Roménia a subscris, respectiv Organizatia Mondiald a

Séanatétii si cu documentele Comisiei Europene.
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Apreciem cid activititile finantate in cadrul unui PNSP din domeniul sinititii mintale
sunt relevante pentru realizarea obiectivelor stabilite.

* Se constati o tendintd de evolutie favorabild atit in ceea ce priveste continuarea
majoritdtii programelor initiate, la nivel national, in anii 2013 cit si diversificarea
acestora 1n perioada imediat urmatoare 2013-2016.

* Costurile se incadreaza intr-un registru modest, bugetele atingdnd anual suma echivalent3
a aproximativ 300.000 EURO.

In general au fost atinsi indicatorii fizici si cei de eficientd, dar s-au inregistrat si
dificultiti de naturd administrativa (intrzieri plati, reduceri neprevizute ale bugetului in diverse
activitdfi) ca si lipsa de mobilizare a conducitorilor unor unititi medicale selectate pentru
implementarea programelor, ceea ce a condus la sciderea indicatorilor fizici si de eficientd in
unele situatii si la imposibilitatea desfasurérii unor programe (ex. depistarea tulburirii de spectru
autist).

In acelasi timp PNSM au incercat si vini in completarea acoperii unor servicii si aspecte
ale sanatafii mintale, permitdnd finantarea activitatilor cu continut profilactic si preventiv, care
altfel nu erau finantate de CNAS. Astfel, au fost propuse activititi de depistare precoce a
Tulburirii de spectru autist la copii §i activitati, de depistare a Depresiei si a riscului suicidar la
adulti — la nivelul cabinetelor medicilor de familie, in vederea preludrii lor spre finantare de catre
CNAS.

De-a lungul intregii perioade analizate, 2013 — 2017, PNSM a avut drept obiectiv
sustinerea si finanfarea activititilor de terapie ocupationald pentru copii si adulfi, activititi
destinate reabilitdrii psihosociale si reintegrarii in societate a persoanelor care au suferit o
tulburare psihica, acestea nefiind, de asemenea, decontate in prezent de CNAS.

in contextul semnalirii nevoilor de instruire si consiliere destinate parintilor copiilor si
educatorilor din sistemul prescolar si scolar, PNSM au dezvoltat programe de instruire destinate
parintilor si instructorilor scolari in vederea dezvoltarii abilitifilor sociale si emotionale ale

copiilor. De asemenea, s-au desfisurat studii pilot de instruirea profesionistilor care lucreazi in
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sistemul de ingrijiri si servicii de sanitate mintala in vederea oferirii de psihoeducatie pentru
apartindtorii persoanelor diagnosticate cu tulburéri psihice.

In privinta tulburarilor psihice induse de consumul de alcool, in cadrul OMS 377/2017
privind Programul National de Sanatate Mintald, a fost inclus obiectivul de depistarea precoce a
tulburdrilor mintale determinate de abuzul de alcool, prin elaborarea si implementarea de
interventii specifice, ca program pilot in mai multe judete din tard, program pilot inifiat in 2015,
dar realizat doar in anul urmitor, 2016, program preconizat a continua si a se dezvolta in anii
urmaétori.

Cu toate cd PNSP-urile din domeniul sinatitii mintale si profilaxiei in psihiatrie se
incadreaza in directiile de dezvoltare conform strategiei pentru séndtate 2014-2017, majoritatea
programelor acoperind o serie de interventii de sinétate publicd de preventie primard (programe
educationale) sau secundard (de ex.: screening pentru depistarea depresiei si a tulburdrilor
psihice de dezvoltare la copil), totusi riméan descoperite la nivel operational si financiar nevoi
importante ale populatiei pe domenii prioritare de sanétate mintald: depresie, demente, psihoze, o
proportie semnificativd din populatia suferinda o reprezintd persoane fird asigurare medicald, cu
suferinte cronice si asociate cu dificultéti financiare si sociale majore.

Neexistind insd registre nationale cu evidenta principalelor tulburdri psihice, nu existd
nici proiectii bugetare fundamentate pe date concrete, nici analize cost-beneficiu. Astfel,
majoritatea cheltuielilor cu activitdfi §i interventii cu caracter preventiv raméne una de mica
amploare neexistand studii /simuléri care sd evalueze beneficiile potentiale ale unor investitii mai
mari precum si intervalul de timp in care sunt agteptate beneficiile financiare sau nefinanciare.

Referitor la alegerea obiectivelor, cu privire la ierarhizarea problematicii de sénétate
mintal3 care si stea la baza dezvoltirii programelor nationale de sanétate mintald, am constatat:

- din analiza informatiilor primite de la persoane (vezi anexa nr. 14. 15, 16, 17, 18, 19, 20)
implicate in implementarea programelor rezultd ci elaborarea proiectelor de acte normative
aplicabile domeniului PNSP, nu au fost precedate de o activitate de documentare si de

analizi transparenta privind istoricul legislatiei, problematica ce urmeaza a fi reglementata in
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cadrul legislatiei si a reglementérilor din cadrul altor acte normative care sunt aplicabile si in
domeniul PNSP, care si fie aduse la cunostinta profesionistilor

fundamentarea insuficientd a dimensiunii problemelor de séndtate mintald pe baza
indicatorilor specifici de sanatate /morbiditate; nu existd o documentare prealabild cu analize
pe baza anchetelor de prevalentd, indicatorilor de misurare a factorilor de risc si a
indicatorilor de utilizarea a serviciilor de sanitate. Programele nu au fost fundamentate pe
nevoile specifice de sandtate mintald, c¢i mai mult pe disponibilitatea coordonatorilor de a
participa la implementarea lor, ex: nu rezulta ca interventiile pe alcoolism s-au facut pe zonele
in care alcoolismul este foarte ridicat, cursurile pentru medicii de familie nu s-au organizat pe
baza solicitarii din partea acestora

ar f1 necesard o mai buni comunicare ca si participarea activi la consultiri din partea
tuturor factorilor implicati care sa contribuie la largirea sferei decizionale in cadrul derulirii
PNSP, respectiv obtinerea consensului intre principalii actori din domeniul sanitar, cu
consultarea largé a asociatiilor profesionale (Asociatia Roména de Psihiatrie si Psihoterapie,
Liga Roména pentru Sandtate Mintald), organizatiilor neguvernamentale active in domeniu,
asociatiilor de pacienti (Estuar, ARIPI, ALIAT, Societatea Romana Alzheimer, Orizonturi
Campulung), institutiilor publice care asigurd indrumarea metodologica (institute de profil,
catedre de psihiatrie din universitdtile de medicind), comisiei de specialitate din Ministerul
Sanatatii, principalilor furnizori de séndtate din unitétile sanitare publice si private.

Acestea ar trebui si influenfeze in mai mare masurd realizarea activititilor din cadrul

PNSP. De asemenea, ar fi necesard o bund coordonare intre toti factorii de decizie pentru a

asigura functionarea sistemului de ingrijire in domeniul sénétatii mintale, in consecinti derularea

PNSP-urilor.

Unitatile de implementare a programelor
Din analiza raspunsurilor unor coordonatori de programe rezulti:

- pregdtirea inegald a persoanelor implicate in implementarea PNSP urilor (Anexele 15-20)
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- heterogenitatea structurilor organizatorice care implementeazd PNSP (directti de sinitate
publicd, institutii spitalicesti, CSNM uri, ONG uri), neidentificarea unei metodologii de
comune de lucru

In consecinti recomandam elaborarea unei metodologii de coordonare, monitorizare si
evaluare a exercitarii competentelor de céatre coordonatorii implicati in managementul
programului eficientei, predictibilitétii si transparentei procesului decizional.

Recomandiam ca selectia unitatilor/institutiilor de implementare a PNSP sa se faca in
mod transparent si si existe criterii de selectie, cum ar fi:

- existenta resurselor umane dedicate pentru managementul si implementarea PNSP (ex.
personalul medical/ cadre de predare, formatori In numér suficient la nivelul unititii
respective de implementare;

- capacitatea institutiei de a organiza programe la nivel national (de ex. de selectia a unui numar
mare de cursanti — medici de familie, instructori scolari, parinti ai copiilor cu autism, precum
si capacitatea de a organiza instruirea propriu-zisd — cadre de predare, formatori, personal
medical, metodologia aplicatd, la nivel national); s-au constatat dificultiti in realizarea
colectivelor de lucru, ca si in identificarea beneficiarilor programelor (medici de familie,
instructori gcolari) sau programe de realizate la un numdr mai mic de judete decét cel
prevazut;

- personalului instruit In managementul PNSP care sd se implice si sd aibd deplina
responsabilitate;

- existenta precizdrilor in normele tehnice de realizare a programelor referitoare la diversele
activitati.

Din analiza documentelor disponibile am constatat urmétoarele:

- Raportdrile de activitate au continut variabil, unele mai putin complete; ele nu contin nici un
fel de anexe, nu contin detalii din care sa se poate analiza eficienta.

- nu am identificat raportari periodice, evaludri sistematice, cu analiza dificultitilor

intdmpinate in derularea programelor, inregistrandu-se variatii in cadrul aceluiasi program, de
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la judet la judet, de la program la program, de la an la an. De ex. cu privire la realizarea
colectivelor de lucru, identificarea in timp util a persoanelor calificate si abilitate si sustini
programul de instruire a consilierilor scolari, identificarea beneficiarilor sau sciderea
interesului medicilor de familie cu privire la activitatea de depistare a depresiei in 2017 fata
de 2015, element raportat de CNSMLA.

- nu am putut realiza o analiza de impact ex post a programelor de sinitate. Nu au fost realizate
decat evaluari sectoriale. Nu s-a facut o evaluare a impactului asupra starii de sinitate mintala
a beneficiarilor (ex. in cadrul programului de terapie ocupationald, sau cresterea numarului de
persoane depresie si risc de suicid tratate), nu s-au facut propuneri de imbunatitire.

- nu rezultd propuneri de continuare si dezvoltare a programelor initiate, de exemplu nu rezulti
ce traseu ulterior au avut persoanele depistate cu depresie si risc suicidar.

- nu am identificat modalititile de comunicare a rezultatelor (site, editare si difuzare de
manuale, ghiduri etc).

- Am constatat lipsa unor instrumente IT de colectare si centralizare a datelor care si permiti
realizarea de analize si sinteze doveditd de dificultatea obtinerii informatiilor cu ocazia
solicitarii de documente. in consecintd, apreciez ca programele se deruleazi cu dificultate
datoritd faptului cé se folosesc documente printate pe hartie.

Ar fi recomandabild recunoasterea necesitétii calificarii personalului care aplica diverse
terapii; aceasta ar presupune existenta unor programe educationale la nivel national — ex.
terapeut ocupational.

Referitor la bugetarea PNSP-urilor din domeniul sanitatii mintale, desi nu s-au constatat
intérzieri in aprobarea bugetului PNS, s-au inregistrat intarzieri in primirea bugetelor ceea ce a
generat nemulfumiri din partea unitatilor de implementare. S-au inregistrat variatii de la an la an
ale bugetului, ex. reduceri importante ale bugetului in anul 2013 ceea ce a determinat
intreruperea unor activitdfi intreprinse in anii anteriori (ex.: In activitatea de terapie
ocupationald).

S-au constatat Intdrzieri in finantarea cheltuielilor efectuate in cadrul PNSP
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recomandindu-se alocarea fondurilor intr-o perioadd mai scurti de timp deoarece furnizorii
lucreazd cu termene de platd scadente restrinse iar unititile sanitare nu se pot incadra in aceste
termene.

Au existat si situatii de disponibilizarea a banilor din buget.

Sursele de buget care au asigurat finantarea unititilor sanitare aflate in subordinea
Autoritétilor Administratiei Publice Locale au fost variabile de Ila an la an:

Nici normele, nici raportdrile nu dau informatii referitoare la costul mediu realizat pe
fiecare indicator fizic: ce reprezintd costul mediu? ce activititi presupune? pentru ce durati de
timp? cum a fost ganditd suma alocati diferitelor programe si activitati. Descrierea activitatilor
desfagurate nu este cuprinsa in raportiri si nu reprezinta indicatori de evaluare solicitati, aspect
care face dificild aprecierea calitatii si eficientei programelor.

Este necesard clarificarea posibilititii de cheltuieli deductibile in cadrul unor activititi
incluse in PNPS (activititi de informare si instruire, de psihoeducatie), modificarea machetelor
existente referitoare la situatia consumului si stocurilor cantitativ valorice de bunuri si a balantei
de stocuri cantitativ valorice, avand in vedere faptul ci majoritatea bunurilor achizitionate sunt
de natura materialelor sau a obiectelor de inventar si, din punct de vedere contabil, consumul lor
se face la momentul eliberirii spre consum
Recomandiri
- alocarea unui buget suficient si stabil, care sa permitd continuarea si planificarea activititilor

pe termen lung
- evitarea intarzierilor in finantarea cheltuielilor efectuate in cadrul PNSP-urilor efectuarea
platile cétre furnizori la termenele scadente
- clarificarea posibilitatii de cheltuieli deductibile in cadrul unor activititi incluse in PNSP
Referitor la continutul programelor

Recomandari cu privire la obiectivele si tematici PNSP

- realizarea unui echilibru intre programele de preventie si cele curative pentru specialititile

care nu au dezvoltate serviciile de ingrijire (ex. psihiatria — domeniu medical nereformat cu
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structuri si servicii inadecvate nivelelor ridicate ale morbidititii)

- programele de profilaxie primari sunt foarte utile, ele trebuie continuate si incurajate dar
corelate cu mésuri si programe de preventie secundari si tertiard sistematizate, structurate la
nivel national, de asemenea Activititile de screening sunt foarte utile dar ele trebuie si fie
conjugate cu existenta serviciilor de interventie. Ex.: activitatea de depistare a persoanelor
depresive si cu risc suicidar crescut ar trebui s continue cu consult in centre de diagnostic al
depresiei, de asistenta in centrele de crizad pentru suicid, centre de monitorizare a persoanelor
cu risc crescut etc.

- este in continuare recomandatd organizarca de programe educationale de specializare a
profesionistilor din domenii de expertizd, pe baza cdrora si se obtind competente profesionale

Propuneri citre Ministrul Sanitatii si Centrul National de Sianitate Mintali si Lupti

Antidrog

- de promovare de proiecte pilot (servicii, programe educationale, a unor studii de cercetare, in
domeniile prioritare de sdnatate publicd si in concordanti cu nevoile populatiei, care si
constituie o bazi de fundamentare in vederea preludrii finantirii ulterioare de catre CNAS sia
multiplicarii serviciilor care se dovedesc utile si eficiente la nivel national.

- efectuarea de studii de utilizare a diverselor servicii de sanitate

studii de satisfactie a pacientilor/populatiei

evaluarea finantarii serviciilor de sinitate

evaluarea alocérii resurselor in sistemul de sinitate

evaluarea comparativd a modalitatilor de finantare a serviciilor de sinatate

evaluarea rezultatelor serviciilor de sinitate

Propunem realizarea registrelor nationale pentru principalele tulburiri psihice, in absenta
carora nu se pot realiza proiectii bugetare fundamentate pe date concrete, nici analize post-
beneficiu.

- Necesitatea existentei unei evidente a statutului legal a pacientilor (nr pacienti internati

voluntar, nonvoluntar, sub interdictie, reprezentanti legali) ar reprezenta o prioritate.
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- Infiintarea unui registru national al pacientilor internati NV, instrument util stabilirea
responsabilitatilor in supervizarea calitétilor ingrijirilor si respectarea drepturilor omului
pentru pacientii cu tulburéri psihice.

O parte dintre obiectivele programelor reprezintd activitati si proceduri care ar trebui sa
faca parte din activitatea obisnuitd din unitatile spitalicesti de psihiatrie, proceduri care si fie
codificate si cuantificate: terapie ocupationald, terapie cognitiv-comportamentald, psihoeducatie
pentru membrii familiei conform legislatiei in vigoare — Legea sandtétii mintale nr.487/2002
republicatd in 2012 si Normele de aplicare a Legiisdnatatii mintale si a protectiei persoanelor cu
tulburéri psihice nr. 488/15.04.2016:

“Art. 2

(1)Calitatea ingrijirilor este asiguratd de o unitate functionala constituitad de echipa terapeutici si
structurile in care aceasta 1si desfasoara activitatea.

(2)Echipa terapeutica este compusd din medici specialisti in specialitatea psihiatrie, respectiv
psihiatrie pediatricd, psihologi, asistenti sociali, asistenti medicali si alt personal de specialitate
in functie de activititile desfasurate, conform legii.

(3)Echipa terapeutica este condusa de un medic psihiatru.

(4)Medicul coordonator al echipei terapeutice organizeaza serviciile acordate in cadrul unitatii
de ingrijire, in functie de nevoile pacientilor.

EArt. 3

E(1)Dotérile minime obligatorii dintr-o structurd de psihiatrie sunt:

a)paturi repartizate In saloane, inclusiv de supraveghere continua barbati si femei, cu respectarea
normelor prevézute de legislatia in vigoare;

b)cabinete de consultatii;

¢)sali de psihoterapie individuala sau de grup;

d)spatii pentru terapie ocupationald, educationald, recreativa,

e)sali de tratament;

f)sili de mese.
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El(2)Serviciile medicale minime pe care o structura psihiatrica trebuie sa le asigure sunt:
a)diagnosticul si tratamentul tulburirilor psihice acute si cronice;

b)evaluéri psihologice;

c)consiliere si psihoeducatie pentru pacienti si familiile lor;

d)programe de terapie ocupationald, educativa si recreativa”

Altele sunt deja sau pot fi incluse in sistemele educationale standard, recunoscute, ex. in
pregitirea de rezidentiat a medicilor de familie poate fi elaborati o curriculd mult mai
cuprinzitoare care si cuprindd informatii si sa permitd dezvoltarea capacitatilor de diagnostic si
interventie. Modului de psihiatrie ar putea fi mai mare de 2 luni (din durata de 4 ani), urmand ca,
obfinerea competentelor specifice (ex: in domeniul depresiei, in domeniul dementelor,
tulburérilor de alimentatie, consumului de alcool si consumului de substante) si facd obiectul
unor programe educationale specifice desfdsurate cu aprobarea Ministerul Sanitatii si Educatiei
si care sd confere competenta profesionald si recunoasterea (decontarea) de citre CNAS a
activitatilor medicale depuse.

Pregitirea specializatd a asistentilor medicali in domeniul psihiatriei se poate face acum
dupd un program unitar, structurat, la nivel national, conform recentului Ordin al Ministrului
Sanatatii nr. 67/19.01.2018 pentru modificarea §i completarea Normelor de organizare si
desfdsurare a programelor de specializare in vederea reconversiei profesionale precum si in
vederea dezvoltdrii abilitdtilor profesionale pentru asistentii medicali generalisti, moase si
asistenti medicali, aprobate prin Ordinul Ministrului Sanatatii nr. 942/2017 publicat in Monitorul
Oficial nr 127/09.02.2018.

- Unele programe de preventie (domeniu considerat sector prioritar in Strategia Nationald de
Sandtate Publicd 2014-2020) depasesc cadrul medical i, in consecin{d, implicarea directs si
unilaterald a Ministerului Sanatatii; unele programe ar trebui sustinute metodologic si financiar si
de Ministerul Educatiei, Ministerul Afacerilor Interne, Ministerul Justitiei, Ministerul Finantelor.
- Ar fi recomandabild recunoasterea necesitatii specializarii personalului care face parte din

echipa terapeuticd a unititilor de psihiatrie §i care aplica diverse terapii (psihoterapii diverse,
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terapie ocupationald, terapii cognitiv-comportamentale, educatie pentru sanitate mintal3 etc., de
altfel conform legislatiei in vigoare. Astfel ar fi necesarid modificarea Ordinului nr. 224/2010
privind aprobarea normativelor de personal pentru asistenta spitaliceasca, care trebuie actualizati
conform nevoilor actuale si standardelor europene. (Conform acestui ordin de ex. normarea cu
psihologi in sectiile de psihiatrie este de 1 psiholog la 70 de pacienti, similard cu normativul
sectiilor de oncologie si neurochirurgie). Nu credem ca programele de sinatate publica trebuie si
inlocuiasci activitatile de baza pe care institutiile trebuie si le ofere.

- Cresterea coerentei programelor pe termen mediu si lung, cu evaluarea efectelor asupra stirii
de sdnatate a populatiei.

Exemplu: stabilirea unei strategii unitare privind reglementarea activititilor de ergoterapie si
terapie ocupationald in unititile de psihiatrie; reprezintd o activitate obligatorie care permite
pacientilor sanse de reintegrare comunitari, ca i mentinerea/redobandirea deprinderilor de viata
independenta.

Programele de sénitate publica au fost foarte utile, dar ele s-au desfisurat cu personalul
disponibil, nespecializat in terapie ocupationald §i ergoterapie. Aceasta ar presupune existenta
unor programe educaionale unitare, la nivel national constind in studii universitare de 3 ani, si
desigur normarea corespunzitoare a unitailor de psihiatrie cu acest personal calificat.

De asemenea, derularea programelor in acest domeniu a intdmpinat dificultiti financiare,
datoritd imposibilitatii decontarii din fondurile alocate programelor de terapie ocupationald
pentru:

- cheltuieli de amenajare de noi spatii necesare desfasurarii activitatilor de terapie ocupationald

- efectuarea de reparatii ale atelierelor de terapie ocupationald (reparatii curente ale spatiilor in
care se destdgoara terapie ocupationald)

- posibilitatea achizitiondrii de materiale de biroticd, posibilitatea de achizitionare de
abonamente la diverse publicatii locale si nationale necesare activitafilor de terapie
ocupationald

Ar fi necesard calificarea in domeniul terapiei ocupationale, adicd dezvoltarea unei noi
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profesii, ceea ce presupune organizarea de studii universitare specializate, de 3-4 ani.

In concluzie, pentru dezvoltarea unui program curent, pe termen lung pentru realizarea
terapiei ocupationale in unitatile spitalicesti si ambulatorii de psihiatrie trebuie asigurat un buget
stabil si personal calificat care si le coordoneze.

* Personal Initierea programului de educatie iIn domeniul terapiei ocupationale (studii
superioare de 3-4- ani in cadrul unei facultiti de psihologie, asistentd sociali)

Recomandairi pentru imbunititirea si eficientizarea PNSP

stabilirea clard a obiectivelor si rezultatelor asteptate

- realizarea unei metodologii de coordonare, monitorizare si evaluare a exercitarii
competentelor de cétre coordonatorii implicati in managementul programului eficientei,
predictibilitatii si transparentei procesului decizional

- colabordri sustinute cu asociatiile profesionale si organizatiile nonguvernamentale active
in domeniu, asociatiile de pacienti
Imbunititirea normelor tehnice de aplicare a PNSP prin:

- metodologie unitard de planificare strategica si bugetara, de plan de masuri PNSP cu:

- standardizarea raportérilor periodice, formd dar si continut, raportiri care si contini
detalii tehnice, si astfel sd permitd analiza eficientei programelor si analiza de impact ex
post a programelor, cu analiza periodica a deficientelor dar si propuneri de imbunititire
pe parcursul deruldrii programelor

- colectarea datelor, analiza si interpretarea acestora prin metode statistice

- transparentd si comunicarea publicd cu privire la continutul si derularea programelor, pe
parcursul deruldrii lor, precum si a rezultatelor finale obtinute de PNSP uri, existenta
unui raport anual diseminat public, difuzarea livrabilelor — manuale, ghiduri, leaflet-uri la
nivelul comunitatii profesionistilor in intreaga tara
Propuneri: existenfa unui raport anual diseminat public, colabordri cu asociatiile

profesionale si organizatiile nonguvernamentale active in domeniu (ex.: ARPP, LRSM, Fundatia

Estuar, Asociatia ARIPI, Asociatia Asistentilor Medicali, Ordinul Asistentilor sociali) la nivelul
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cdrora si poata fi cunoscute si diseminate livrabilele rezultate din programe (ex Manuale...)
Recomandiri pentru imbunititirea si eficientizarea PNSP — cresterea accesibilititii,
calitatii si eficacititii serviciilor cu caracter preventiv

- stabilirea clard a obiectivelor si rezultatelor asteptate

- realizarea unei metodologii de coordonare, monitorizare si evaluare a exercitirii
competentelor de cétre coordonatorii implicati iIn managementul programului eficientei,
predictibilitétii si transparentei procesului decizional

- colaboréri sustinute cu asociatiile profesionale si organizatiile nonguvernamentale active
in domeniu, asociatiile de pacienti
imbunatitirea normelor tehnice de aplicare a PNSP prin:

- metodologie unitard de planificare strategica si bugetara, de plan de méasuri PNSP cu:

- standardizarea raportdrilor periodice, formd dar si continut, raportdri care si contini
modul de implementare al proiectului cu detalii tehnice care sd permita analiza eficientei
programelor si analiza de impact ex post a programelor

- fundamentarea ,necesarului de produse de achizitionat, stabilirca modului de
achizitionare la nivel national pentru care ar trebui si existe documente justificative
corecte si complete

- raportdrile sd fie insotite de anexe, cu descrierea detaliatd a bugetelor previzute si
cheltuite si justificarea tuturor activitatilor care sa faciliteze procesul de evaluare de etapa
si final

- analiza periodicd a deficientelor de etapa cu propunerile necesare de imbunititire pe
parcursul deruldrii programelor si elaborarea concluziilor cu privire la continuarea si
dezvoltarea proiectelor (continuarea in aceeasi forma/ trecerea la o alti etapi etc.)

- clarificéri la nivelul normelor — uneori obiectivele sunt totodata si activitati sau nu este
concordantd intre activitdti si indicatorii de evaluare - indicatorii de eficienta si indicatorii
fizici (de ex: indicatorii mentionati in normele la OMS 422/29.03.2013)

- recomandarea dezvoltdrii la nivel national a programelor de preventie, ceea ce s-a si
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urmadrit, a fost prevazut in norme si s-a realizat partial. Multe programe insi s-au derulat
numai la nivelul a 1-2 judete fatd de numadrul celor previzute, aspect putin explicat in
raportdri si care pare s fie determinat de disponibilitatea diferitd a coordonatorilor de
program
recomandarea elabordrii unei modalitdti de lucru clare, accesibile si atractive pentru
managerii de programe de la nivelul institutiilor de implementare, mai ales in conditiile
in care activitatea se desfasoard pe bazd de voluntariat (reducerea birocratiei, cresterea
flexibilitatii in cash flow-ul proiectelor)
transparentd si comunicarea publica cu privire la continutul si derularea programelor, pe
parcursul implementarii lor, precum si a rezultatelor finale obtinute de PNSP uri prin:
o existenta unui raport anual diseminat public
o colaboriri sustinute cu asociatiile profesionale si organizatiile nonguvernamentale
active in domeniu (ex.: ARPP, LRSM, Fundatia Estuar, Asociatia ARIPI,
Asociatia Asistentilor Medicali, Ordinul Asistentilor sociali) la nivelul cirora si
poatd fi cunoscute programele si diseminate livrabilele rezultate din programe —
manuale, ghiduri etc, in marea lor majoritate necunoscute profesionistilor si nici
populatiei interesate (parinti, apartindtori ai pacientilor suferinzi psihic, instructori
scolari etc.)
o difuzarea livrabilelor — manuale, ghiduri, leaflet-uri la nivelul comunitétii
profesionistilor in intreaga tara
de aceca recomanddm elaborarea unui sistem informatic unic de colectare, prelucrare,
stocare si raportare a datelor PNSP, care si asigure suport informational pentru
actiunile de monitorizare, evaluare si control
standardizarea continutului documentelor care asigurd suportul informational al PNSP
punerea in concordantd a termenilor si conditiilor derularii PNSP, cu reglementirile

prevazute In cursul altor acte normative
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