Rezolutia Comitetului de Ministri
al Consiliului Europei nr. 2/1983 privind
protectia juridica a persoanelor atinse
de tulburari mintale

Rezolutia include reguli §i recomandri privind plasamentul involuntar al unei persoane cu
tulburidri psihice intr-un spital pentru bolnavi psihic, fird ca aceasta si il solicite. Regulile din
rezolugie urmeazi a se aplica si bolnavilor ce vor cere internarea, iar medicii se vor conforma
datelor stiintei medicale privind necesitatea unui astfel de plasament. In acest sens, dificultitile de
adaptare la valorile morale, sociale si politice nu vor trebui considerate, ele insele, ca tulburari mintale.
De aceea, nu pot face obiect al plasamentului decét acele ratiuni de gravitate a tulburdrii mintale.

Decizia de plasament intr-un spital de boli mintale o ia un organ judiciar sau o altd autoritate
desemnati de lege. In caz de urgent, internarea poate fi admisi si retinuti prin decizia medicului,
care va informa insi imediat autoritatea judiciard sau altd autoritate competentd despre decizia sa.
Decizia autorititii judiciare se ia pe baza avizului medical si va consta intr-o procedurd simpld si
rapidd. Cind decizia de plasare este luatd de o persoand sau de un organ ce nu este judiciar,
pacientul va fi imediat informat despre drepturile sale si in special despre dreptul de a introduce
recurs in fata unui tribunal ce va lua decizia definitivi dupi o procedura simpli si rapidi. In acest
sens, bolnavul poate fi asistat de un avocat. Dacd decizia este luatd de un organ judiciar, bolnavul
va putea, de asemenea, face recurs, si astfel va fi informat despre drepturile sale, ca si despre
dreptul de a fi asistat.

Indiferent de cine a luat decizia, bolnavul va fi tratat in conditii deontologice si stiintifice ca
si ceilalti bolnavi, si isi va pastra dreptul de a cere sau refuza un tratament. Un tratament
nerecunoscut de stiintd sau care prezintd riscuri pentru sistemul nervos si personalitate nu va fi
administrat decat dacd medicul considerd ca este indispensabil, iar bolnavul a fost informat si a
consimtit la acest tratament. Dacd bolnavul nu este capabil sa inteleagd necesitatea unui astfel de
tratament, indicatia se va supune unei autoritati independente desemnate de lege si in acest scop
va fi antrenat si reprezentantul legal al bolnavului.

Experientele clinice fard scop terapeutic, efectuate pe persoane cu tulburdri mintale, trebuie
interzise.

Restrictiile impuse libertdtii individuale a pacientului trebuie limitate la acelea de necesitate,
de starea sa de sinitate si justificate de eficacitatea tratamentului.

Bolnavul pistreazd dreptul de comunicare cu autoritatea apropiatd, cu avocatul sdu, dreptul de
a primi scrisori etc.

Bolnavul nu poate fi transferat dintr-un plasament in altul decat in interes terapeutic, in masura
posibilului si in raport cu dorintele sale. Plasamentul se va face pe duratd limitatd si va fi
reexaminat periodic. La intervale rezonabile, pacientul poate cere autoritdtii judiciare sd se pronunte
asupra necesitiii plasamentului. Plasamentul poate lua sfarsit prin decizia medicului sau a
autorititii competente, din propria lor initiativa, dar si la cererea familiei sau a altor persoane.



Sfarsitul plasamentului nu implicd si sfarstiul tratamentului, tratament ce poate continua pe o
baza voluntard.

Plasamentul, prin el insusi, nu poate constitui o cauzi de restrictie a capacititii judiciare a
bolnavului, iar autoritatea ce ia hotirirea plasirii va lua si misuri de salvgardare a intereselor
materiale ale bolnavului. In orice circumstante, demnitatea bolnavului trebuie respectatd, astfel ca
misurile luate si vizeze protejarea sinititii sale. Aceste misuri nu vor limita facultatea fiecdrui
stat de a adopta dispozitii mai largi de protectie juridic a persoanelor atinse de tulburari mintale
si care fac prin aceasta obiectul plasamentului intr-un astfel de spital.

Plecand de la aceste prevederi, prin procesul de aculturatie bioeticd si juridicd, anexa 3 a
,Codului de deontologie medicald” (ce va putea deveni baza legiferdrii in domeniu) se referd la
atitudinea fat3 de bolnavii psihic, stipuland :

diagnosticul unei tulburiri psihice va fi pus de psihiatri in conformitate cu ,Clasificarea
Internationali a Maladiilor” - OMS (CIM - 10) si in acord cu standardele medicale
acceptate international (,,Dictionarul American de Statistici Medicala” - DSM IV etc.).
Dezacordul unei persoane fati de opiniile politice sau religioase majoritare sau fatd de valorile
morale si culturale ale societitii nu reprezinti criterii de diagnostic pentru o boald psihica.
psihiatrul nu trebuie si accepte si consulte o persoand cu sau fard tulburdri psihice daca
aceasta nu este informati despre calitatea sa de psihiatru si de scopul profesional al vizitei
sale, si nu trebuie s3 accepte si consulte o persoand cu sau fird tulburdri psihice in locuri
care nu asigurd prestarea actului medical, respectiv mijloace de transport in comun,
restaurant etc.

psihiatrii trebuie si informeze persoanele cu tulburiri psihice, membrii familiei (sau, in
lipsa acestora, persoanele apropiate ori desemnate legal) despre procedurile terapeutice,
misurile de reabilitare si despre alternativele posibile.

psihiatrii, ca de altfel toti membrii societiii, trebuie s inteleag si sd accepte cd persoanele
cu tulburiri psihice au aceleasi drepturi si liberti{i fundamentale ca toti ceilalti membri ai
societdtii in care trdiesc.

psihiatrii, alituri de ceilalti membri ai societitii, trebuie sd participe activ la protejarea
persoanelor cu tulburiri psihice impotriva exploatdrii, abuzurilor fizice sau de alt gen si
impotriva tratamentului degradant.

psihiatrii trebuie si refuze cooperarea cu un pacient sau cu o tertd persoand care solicitd o
actiune contra cunostintelor stiintifice sau principiilor etice.

psihiatrii nu trebuie si acorde tratament psihiatric si nici sd utilizeze profesia ca sursa de
profit fatd de o persoand la care s-a stabilit absenta unei tulburdri psihice.

psihiatrii nu trebuie si foloseascd informatiile furnizate de pacient si nici ascendentul pe
care il conferi pozitia lor psihoterapeutici in scopul influentdrii deciziilor pe care pacientul
le ia in afara sferei de obiective a terapiei.

psihiatrii nu trebuie niciodatd si-si foloseascd posibilititile profesionale pentru a viola
drepturile omului sau demnitatea unei persoane cu sau fara tulburdri psihice, indiferent de
prejudecitile, dorintele, sentimentele si credingele personale.

psihiatrii trebuie si-si pastreze independenta deciziilor profesionale fad de autoritatea de
stat, de interesele politice, economice sau de alt gen in luarea unei decizii fatd de o
persoand cu tulburiri psihice sau fagd de o persoand la care s-a stabilit absenta unei
tulburiri psihice si care ar putea viola demnitatea sau drepturile omului.

psihiatrii trebuie si asigure toate misurile pentru a pistra demnitatea si anonimatul
persoanelor cu tulburiri psihice, fiind interzis accesul unor terte persoane (cu exceptia
celor abilitate prin lege) la documentele medicale, cit si formularea in public sau publicatii
de concluzii de specialitate cu nominalizarea persoanelor cu tulburdri psihice. Confidentiali-
tatea informatiilor se pastreazi si dupd decesul pacientilor.

psihiatrii trebuie s stabileasc interveniile terapeutice care sunt cel mai pufin restrictive
pentru libertatea persoanelor cu tulburdri psihice. Tratamentul voluntar trebuie incurajat
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cénd este posibil si pe cat posibil in comunitatea in care trdieste persoana cu o tulburare
psihic. In absenta oriciror mijloace de a acorda tratamentul potrivit (tratamentul care se
impune ca o necesitate), o persoand cu tulburdri psihice poate fi internat intr-un spital de
psihiatrie fard consimtdmantul sdu si se pot lua masuri obligatorii de tratament numai
cand, din cauza tulburarii sale psihice, reprezintd un pericol grav si iminent pentru el
insusi sau/si pentru alte persoane sau pune in pericol importante valori materiale sau
culturale, private sau publice. Masurile de tratament obligatoriu se pot lua si in ambulatoriu.
sterilizarea prin orice mijloace nu trebuie niciodati aplicati ca mijloc de tratament al unei
tulburdri psihice.

in cadrul procesului de cercetare, participarea persoanelor cu tulburiri psihice se face atat
cu consimtdmantul lor, ct si cu consimtdmantul familiei (ori, in lipsa familiei, al reprezen-
tantilor lor legali). Informatiile confidentiale pot fi folosite pentru cercetare si publicate
numai in conditiile pastrarii anonimatului pacientilor participanti la programul de cercetare
(cu exceptia cazurilor cand este mentionat in scris acordul pacientilor si al familiei sau al
reprezentantilor sdi legali). Pacientii spitalizati fird consimtdmantul lor nu pot fi folositi ca
subiecti de cercetare.

in proiectul de lege privind solicitarea de internare obligatorie, aceasta poate fi ficutd de
cdtre un medic pe baza unui bilet de trimitere (ce va contine datele personale ale bolnavului,
circumstantele ce au declansat nevoia interndrii), de citre o persoand martori la actul
declansat si care apeleazd la poliie pentru transportarea bolnavului la spital (persoana
trebuind sa facad acest lucru in scris, dindu-si numele, adresa, actul de identitate, calitatea
si descrierea faptului incriminat). Transportul la spital se face cu ambulanta, iar la nevoie,
cadrele medicale pot fi insotite de politisti. Internarea o decide medicul de gardi, ce este
obligat ca in mai putin de 24 de ore sd informeze Parchetul teritorial. Avizul final de
internare il vor da alti doi medici psihiatri, de preferintd din afara unititii in care va fi
ingrijit bolnavul, in aviz specificandu-se diagnosticul, tratamentul si durata tratamentului
pand la reevaluarea cazului. O datd internat, bolnavul va fi reexaminat, in prima luni la
interval de 15 zile, apoi la fiecare doud luni, reexaminiri ce vor fi efectuate de alti psihiatri
deciét cei care au avizat internarea. Pe perioada interndrii, bolnavul are dreptul la avocat
pentru a cere revocarea interndrii sau se poate adresa direct instantei de judecati. La
cererea sa ori a familiei, poate solicita consultul suplimentar al altui psihiatru, ales de
bolnav sau de reprezentantul sau.




