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SPITALUL JUDETEAN DE URGENTA GIURGIU- Sectia de Psihiatrie Cronici si Sectia

Psihiatrie Acuti, sat Vadu Lat, comuna Bucsani, judet Giurgiu

Sumar:

Prezentul Raport intocmit ca urmare a vizitei inopinate la SPITALUL JUDETEAN
DE URGENTA GIURGIU- Sectia de Psihiatrie Cronici si Sectia Psihiatrie Acuti, sat Vadu
Lat, comuna Bucsani, judet Giurgiu, efectuata conform prevederilor art. 11 alin. (1)
din Legea nr. 8/2016, privind infiintarea mecanismelor prevazute de Conventia

privind drepturile persoanelor cu dizabilitati, este structurat pe trei etape, dupa cum

urmeaza;

I Cadrul general si organizarea vizitei.

. Constatarile rezultate in urma vizitei efectuate.

1. Recomandari




I Cadrul general si organizarea vizitei

Prin Ordinul presedintelui Consiliul de monitorizare nr. 148/11.08.2025 a fost dispusa
efectuarea unei vizite de monitorizare in perioada 18.08.2025-21.08.2025 la SPITALUL
JUDETEAN DE URGENTA GIURGIU- Sectia de Psihiatrie Cronici si Sectia Psihiatrie Acuti, sat

Vadu Lat, comuna Bucsani, judet Giurgiu, respectiv: ,spital”.

Din echipa de vizita au facut parte Ciortan Cristina - inspector in cadrul Consiliului
de monitorizare, in calitate de coordonator al echipei, Suhaianu luliana - expert

independent si Dobre Mihai- expert independent, reprezentanti ai societatii civile.

1. Constatarile rezultate in urma vizitei efectuate

1. Descrierea institutiei

Sectia de Psihiatrie Cronici si Sectia Psihiatrie Acuti Vadu Lat fac parte din SPITALUL
JUDETEAN DE URGENTA GIURGIU si sunt situate in satul Vadu Lat, comuna Bucsani, judetul
Giurgiu. Tn aceeasi curte comuna cu aceste doua sectii se afla si un Ambulatoriu integrat
de specialitate. Sectia Psihiatrie Acuti functioneaza cu un numar de 45 de paturi iar Sectia
Psihiatrie Cronici cu un numar de 25 de paturi.

Imobilul si terenul aferent apartin domeniului public al judetului Giurgiu si se intind
pe o suprafata totald de 19360 mp, compus din teren si 13 corpuri de cladire. Imobilul
figureaza ca monument istoric. Spitalul dateaza din anul 1889. Tn luna august 2011 Spitalul
de Psihiatrie de la Vadu Lat a fost reorganizat si a devenit structura fara personalitate
juridica in structura Spitalului Judetean de Urgenta Giurgiu.

Spitalul Judetean de Urgenta Giurgiu (SJUG) se afla in administrarea Consiliului

Judetean Giurgiu, conform H.G. nr 529/2010.

Spitalul se afld in supravegherea ANMCS: ”supravegherea unitdtilor sanitare
reprezintd un proces de monitorizare specifica a unitdtilor sanitare reinscrise in procesul
de acreditare, care se realizeazd pe baza unor cerinte specifice stabilite prin ordin al
presedintelui ANMCS, pentru fiecare unitate sanitard, referitoare la modul de

implementare a mdsurilor de asigurare a sigurantei pacientului, adaptate periodic la



contextul sanitar, managementul calitdtii in sdndtate si implementarea cerintelor de
acreditare” (Ordin ANMCS nr. 224 din 4 iulie 2023). Certificatul de acreditare - nivel
acreditat pentru primul ciclu de acreditare (2011-2016) emis de catre ANMCS, seria ANMCS
nr. 381 a fost valabil de [a 02.08.2016 pana la 01.08.2021. Spitalul a solicitat prin cererea
de inscriere in procedura de acreditare nr. 16369/27.06.2023, inscrierea in procedura de
acreditare.

Spitalul nu detine autorizatie de securitate la incendiu sau negatie.

in anul 2014 pentru constructia “Modernizare ambulatoriu Spital Vadu-Lat” (amplasat
in aceeasi curte cu sectiile monitorizate, cladire lipita de Sectia de Psihiatrie Cronici) a
fost obtinuta Autorizatia de Securitate la incendiu nr. 240/14/SU-GR din 27.11.2014.

In anul 2024 o firma a verificat in spital rezistenta de dispersie la priza de pamant (11
buc.), conform procesului verbal referitor la verificari P.R.A.M nr. 3156/17.10.2024.

n data de 26.09.2024 Inspectoratul pentru Situatii de Urgenta ”Vlasca” al judetului
Giurgiu, a amendat Spitalul Vadu Lat cu o amenda de 2500-5000 lei, intrucat ”instalatia
electrica nu se exploateaza astfel incat sa nu constituie sursa de aprindere deoarece

nu se asigura dotarea cu dispozitive de protectie la curent diferential rezidual”.

Avize si autorizatii de functionare:

o Autorizatie sanitara de functionare nr. 125/11.04.2024 cu obiectul de activitate
asistenta medicala si ambulatoriu de specialitate (cod CAEN 8610), pentru obiectivul
Spitalul Judetean de Urgenta Giurgiu. n anexd sunt specificate: Sectia psihiatrie
acuti cu 45 paturi, situata in sat Vadu Lat, comuna Bucsani, Sectia psihiatrie cronici
cu 25 paturi, situata in sat Vadu Lat, comuna Bucsani, Farmacie cu punct de lucru
in Vadu Lat si Laborator analize medicale cu punct de lucru in Vadu Lat,
Compartiment de prevenire si control al infectiilor nosocomiale cu punct de lucru in
Vadu Lat si Cabinet asistenta sociala in Vadu Lat.

o Autorizatie de functionare nr. 4866/CSA3608 emisa din data de 15.04.2010 pentru
farmacia cu circuit inchis in structura Spitalului de Urgenta Giurgiu;

o Decizia nr. 1303 din 25.02.2025 pentru autorizatia de mediu nr. 35 din 09.04.2024,
emisa pentru ”Activitati de asistenta spitaliceasca ”-cod CAEN 8610, la punctul de
lucru ”Sectia de psihiatrie Vadu-Lat” din comuna Bucsani, sat Vadu-Lat, strada

Principala nr. 82, judet Giurgiu,



o Certificat de urbanism nr. 48 din 20.07.2023 in scopul obtinerii Autorizatiei de
Constructie pentru "Productie energie electrica din sursa regenerabila solara pentru
autoconsum in sectia exterioara de psihiatrie Vadu Lat, judet Giurgiu”;

o Pentru punctul de lucru obiectiv Cantina din localitatea Vadu-Lat, comuna Bucsani,
judet Giurgiu, spitalul detine Document de inregistrare sanitara veterinara si pentru
siguranta alimentelor pentru unitatile de vanzare cu amanuntul nr. 829 V.A din
26.07.2010 este emis pentru Spitalul Judetean de Urgenta Giurgiu cu sediul in Sos.

Bucuresti nr. 82, Judet Giurgiu.

o Proceduri de lucru, protocoale, registre si FOCG.

Pentru reabilitarea si modernizarea spitalului, din data de 09.07.2021 a fost
transmisa la Compania Nationala de Investitii solicitarea de includere in Programul National
de Constructii de Interes Public sau Social, Subprogramul Unitati Sanitare, a obiectivului de
investitie “Reabilitare si modernizare Corp C2, C6, C7, extinderea si supraetajarea partiala
Corp C5 si amenajare incinta Sectia exterioara de psihiatrie Vadu Lat din cadrul Spitalului
Judetean de Urgenta Giurgiu, inclusiv dotare, sat Vadu Lat, comuna Bucsani, judet Giurgiu.

Tn timpul vizitei de monitorizare a fost transmisa adresa nr. 16512/19.08.2025 de la
Directia Achizitii Publice si Investitii Serviciul Investitii al Consiliului Judetean Giurgiu prin
care se specifica ca la acea data se afla in curs de elaborare proiectul tehnic de executie
conform contractului de proiectare si executie nr. 207/12.08.2022.

Echipa de monitorizare a vizitat unitatea sanitara, a verificat documentele care
reglementeaza activitatea Sectiei Psihiatrie Cronici si a Sectiei Psihiatrie Acuti si a
inspectat toate spatiile spitalului, inclusiv interioarele si exterioarele, Ambulatoriu, blocul
alimentar, magaziile, anexele, spatiile de servit masa, camera de la poarta si camera
centralei tehnice. De asemenea, au fost purtate discutii cu pacientii si personalul sectiei
(medici, asistente sefe, asistenti medicali, asistent social, psiholog), iar o parte din FOCG
ale pacientilor internati in momentul vizitei au fost studiate.

Au fost identificate mai multe aspecte care prezinta un risc crescut pentru

siguranta pacientilor si a personalului, dupa cum urmeaza:



prezenta infiltratiilor in tavan si pereti, cu risc de prabusire locala a
tencuielii;

crapaturi structurale ce pot indica afectarea stabilitatii constructiei;
gresie si faianta sparte sau lipsa pe holuri, ce prezinta risc de accidentare
prin alunecare sau impiedicare;

tencuiald cazuta pe peretii exteriori, ce poate pune in pericol pacientii
care se deplaseaza in curtea spitalului;

gura de canalizare deteriorata, cu potential de accidente prin cadere si
acumulare de apa, afectand sanatatea si igiena;

usi si geamuri prevazute cu gratii metalice si inchise cu lacat pe timpul
noptii, fapt ce constituie un pericol major de blocare a evacuarii in caz de
incendiu sau alta situatie de urgenta;

saloane supraaglomerate;

in magazia de materiale auxiliare au fost identificate crapaturi in pereti,
precum si prezenta de insecte si soareci morti. Ca urmare, a fost solicitata
interventia unei echipe a DSP Giurgiu. in urma controlului igienico-sanitar
efectuat echipa DSP a constatat nereguli si a aplicat sanctiuni
contraventionale;

instalatie electrica neprotejatd in grupul sanitar pentru femei: doua
plafoniere lipsd, ceea ce poate expune cablurile electrice la umezeala si
contact direct, un bec neizolat in zona dusului, cu o doza de cabluri
electrice desfacuta;

spatiul exterior este insalubru si periculos, din cauza vegetatiei neingrijite
si a materialelor de constructie (tuburi, tevi, moloz) lasate pe teren fara a
fi ingradite sau depozitate corespunzator, ceea ce prezinta un risc de

accidentare.

Structura de personal pentru Spitalul Vadu Lat are prevazute urmatoarele posturi:

Denumirea functiei Nr. posturi in statul de | Posturi vacante
functii
Electrician 1 0




Fochist

Bucatari

Spalatorese

Sofer

Ingrijitor curte

4
3
2
1
1

Total

12
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1. Pentru Sectia psihiatrie Cronici sunt prevazute urmatoarele posturi:

Denumirea functiei

Nr. posturi 1in

statul de functii

Posturi vacante

Medic 2 1
Asistent medical 7 1
Infirmiera 9 4
Asistent social cu 1 0
competenta in sanatate mintala

Ingrijitori curatenie 5 2
Referent I 1

Brancardier 5 4
Total 30 12

2 Pentru Sectia psihiatrie acuti sunt prevazute urmatoarele posturi:

Denumirea functiei

Nr. posturi in statul de

Posturi vacante

functii
Medic 8 3
Asistent medical 12 1
Infirmiera 7 2
Psiholog 1 0
Ingrijitori curatenie 6 2
Total 34 8




3. Pacienti

La data vizitei de monitorizare erau internati 61 de pacienti (dintre care 18 persoane
in Sectia de Psihiatrie Cronici si 43 de persoane in Sectia de Psihiatrie Acuti).

Distributia pe gen, la momentul vizitei, era: 22 femei (in Sectia de Psihiatrie Cronici
- 2 femei, in Sectia de Psihiatrie Acuti - 20 femei) si 39 barbati (in Sectia de Psihiatrie
Cronici - 16 barbati, in Sectia de Psihiatrie Acuti - 23 barbati).

Toti pacientii proveneau din familie/comunitate.

Tn perioada vizitei (18.08.2025-21.08.2025) in Sectia Psihiatrie Cronici s-a efectuat
o internare si 3 externari, iar in Sectia Psihiatrie Acuti- 11 internari si 9 externari.

Varsta pacientilor in Sectia Psihiatrie Cronici:

20-29 ani | 30-39 ani | 40-49 ani | 50-59 ani | 60-69 ani | 70-79 ani | 80-89 ani

Varsta pacientilor in Sectia Psihiatrie Acuti:

10-19 |20-29 ani30-39 ani| 40-49 | 50-59 | 60-69 | 70-79 | 80-89 Peste 90 ani
ani ani ani ani ani ani

1 0 4 10 12 6 5 4 1

Cu privire la numarul de persoane care detin certificat de incadrare in grad de
handicap situatia este urmatoarea:

e in Sectia Psihiatrie Cronici - 7 persoane
e in Sectia Psihiatrie Acuti - 17 persoane.

Spitalul nu detine copii dupa certificatele de incadrare in grad de handicap sau alte
documente din care sa rezulte tipul si gradul handicapului.

4. Respectarea drepturilor prevazute de Conventia privind drepturile persoanelor cu
dizabilitati (denumita in continuare CDPD)
a) Accesibilitate, Mobilitate personala, Libertatea de expresie si opinie si accesul la

informatie (art. 9, 20, 21 din CDPD)



Art. 9 Accesibilitate

Sectiile Psihiatrie Cronici si Acuti Vadu Lat se afla in centrul satului Vadu Lat, comuna
Bucsani, localitate aflatd la o distanta de 62 km fata de Spitalul Judetean de Urgenta
Giurgiu, institutie de care apartin.

De asemenea, orasul Bolintin Vale se afla la o distantda de 21 de km, primaria
Comunei Bucsani la o distanta de 3,2 km, oficiul postal din Bolintin Vale se afla la o distanta
de 22 km fata de spital. Existda mai multe magazine in sat, cel mai apropiat este situat la
100 m (4 minute de mers pe jos) fatd de spital. Vizavi de Spital se afla Banca Cooperatista
Victoria, sucursala Bucsani. Exista o biserica in sat, la 100 m fata de spital.

Drumul de acces catre spital este asfaltat, practicabil in conditii de vreme rea. Exista
un microbuz care circuld pe ruta Bucuresti-Clejani. Nu exista statie, poate fi oprit din fata
spitalului, la cerere. Comuna Bucsani este deservita de doua gari importante, Vadu Lat si
Anghelesti, care sunt amplasate pe linia principala CFR 900, ce leaga Bucurestiul de vestul
tarii (Timisoara).

in privinta tipurilor de accesibilizari disponibile in Sectia Psihiatrie Cronici si Acuti
echipa de monitorizare a identificat urmatoarele:

- accesul citre Sectia de Psihiatrie Cronici se realizeaza prin trei puncte de intrare:

» prima este intrarea principala, care are o singura treapta

» adoua este o usa laterald prevazuta cu grilaj si incuiata cu lacat



= atreia este o usa cu acces facilitat de o placa de beton la nivelul solului, care
duce direct intr-un salon si este utilizata doar in situatii exceptionale (cum ar

fi In cazul ridicarii unui trup neinsufletit al unui pacient).

accesul in Sectia de Psihiatrie Acuti se face prin trei intrari:

» intrarea principald unde accesul este pe scari, sau cu ajutorul unei
improvizatii din beton




= intrarea laterala, cu acces cu trepte

- existd o rampa exterioard la intrarea la Ambulatoriu, cu acces blocat partial, la

momentul vizitei, de o stiva de caramizi.
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- baile nu sunt accesibilizate corespunzator pentru a putea fi utilizate de pacientii care
folosesc fotoliu rulant (la toalete, spatiul este insuficient si nu exista elemente de

sustinere).

Art. 20 Mobilitate personala

Tn cadrul celor doua sectii, la momentul vizitei nu existau pacienti utilizatori de
fotolii rulante. O singura pacienta se deplaseaza folosind bastonul. Au fost identificate

fotolii rulante, noi, aflate in spatiile de depozitare din fiecare sectie si un cadru de mers.

11



Aleile din curtea spitalului sunt din beton, vechi si degradate, cu suprafata
fisurata si cu zone in care asfaltul s-a erodat.

12



in Sectia Psihiatrie Cronici exista praguri care depasesc 1,5 c¢m, la intrarea in
saloane si la grupurile sanitare, ceea ce ar ingreuna deplasarea unei persoane

dependenta de fotoliu rulant.

Art. 21 Libertatea de expresie si opinie si accesul la informatie

Pacientii au acces la informatii prin intermediul mass-mediei. In Sectia de Psihiatrie

Acuti, toate saloanele sunt dotate cu televizoare functionale, care contribuie la informarea

13



pacientilor. De asemenea, in camera de socializare a acestei sectii exista un televizor. in
Sectia de Psihiatrie Cronici sunt instalate televizoare pe holul principal si in doua saloane.

In Fisele de Observatie Clinica Generala (FOCG), echipa de monitorizare a constatat
existenta Consimtamantului informat asupra investigatiilor si procedurilor terapeutice si
pentru participarea la procesul educational medical. La internare, pacientii sunt informati
cu privire la drepturile si obligatiile lor, acestea fiind afisate si la avizierul din holul Sectiei
de Psihiatrie Cronici, unde sunt expuse si alte materiale informative.

La momentul vizitei, nu erau internati pacienti nevoluntar.

Meniul zilnic a fost afisat incepand cu cea de-a treia zi a vizitei. in primele doua zile
era afisat un meniu din saptamana anterioara.

Echipa de monitorizare nu a identificat materiale informative referitoare la
serviciile oferite de comunitate pentru persoanele aflate in dificultate.

Unii pacienti detin telefoane mobile si le pot utiliza fara restrictii pentru a cauta
informatii sau pentru a mentine legatura cu familia, ori alte persoane. De asemenea,
pacientii au acces la telefonul institutiei, aflat in cabinetul asistentelor medicale din Sectia

de Psihiatrie Acuti.

b) Recunoastere egala in fata legii si Accesul la justitie (art. 12 si art. 13 CDPD)

Art.12 Recunoastere egala in fata legii

Tn cadrul spitalului, obtinerea consimtamantului informat al pacientului se realizeaza
in functie de capacitatea de a intelege informatiile primite. Pacientilor le sunt furnizate
detalii despre: diagnostic, durata tratamentului, efectele secundare ale acestuia,
consecintele refuzului sau intreruperii tratamentului, alte posibile metode de tratament.
Pacientul sau reprezentantul sau legal/conventional semneaza Consimtdmantul informat.

Tn urma unei verificari aleatorii a mai multor fise ale pacientilor internati sau
externati, s-a constatat ca toate documentele din FOCG contineau semnaturile pacientilor.

Existd proceduri care reglementeaza: obtinerea consimtamantului inainte de
internare, acordul pacientului pentru orice tratament administrat, obtinerea
consimtamantului pentru diverse activitdti desfasurate, informarea pacientilor despre

dreptul de a refuza tratamentul (administrarea medicamentelor sau alte proceduri

14



medicale), actiunile ce trebuie intreprinse in cazul refuzului tratamentului, dreptul
pacientilor internati fara consimtamant de a contesta aceasta masura si de a avea acces la
reprezentare legalda. Procedurile relevante includ: “Internarea pacientilor” si
”Consimtdmantului informat al pacientului”.

Conform procedurii ,2Consimtamantului informat al pacientului”, in cazul in care
pacientul nu poate semna din cauza unei infirmitati, i se va solicita exprimarea verbala a
consimtamantului pentru actul medical. Daca pacientul nu stie sa scrie si sa citeasca sau
are deficiente de vedere, textul acordului ii va fi citit cu voce tare, iar acesta va fi intrebat
daci fsi exprima astfel vointa. Pacientii care nu vorbesc limba romana vor beneficia de
serviciile unui translator, care va facilita comunicarea medic-pacient, iar medicul va
consemna acest aspect in formular. In cazul pacientilor declarati lipsiti de discernamant
printr-o decizie judecdtoreascd, consimtamantul scris va fi obtinut de la reprezentantul
legal desemnat.

Majoritatea pacientilor au declarat cé au fost internati de catre apartinatori, avand
in vedere istoricul lor psihiatric. Unii au fost adusi de serviciile de ambulanta, insotite de
echipaje de politie, in urma unor episoade de agresivitate spontana cauzate de consumul
de alcool.

Nu au fost identificate internari nevoluntare. Conform  procedurii
"Consimtdmantului informat al pacientului” in cazul “pacientilor cu tulburdri psihice
grave care necesitd internare involuntard, acestia sunt orientati catre Spitalul Obregia-in
sectia psihiatrie Vadu Lat neputéand fi retinuti fard acord”.

Pacientii sunt informati de asistentul social despre serviciile sociale disponibile in
judet. S-au facut demersuri pentru externarea si internarea acestora in centre rezidentiale,
insa aceste cereri au fost respinse.

La internare, bunurile si valorile pacientilor sunt preluate de asistenta medicala. Pe
durata internarii, pacientii sunt sfatuiti sa pastreze sume mici de bani. Banii si obiectele
de valoare (portofel, bijuterii etc.) sunt pastrate in plicuri, intr-un fiset incuiat, aflat in
cabinetul medical din Sectia Psihiatrie Acuti. Evidenta cheltuielilor este notata pe plicul
fiecarui pacient. Echipa de vizitare a solicitat sa prezinte plicurile apartinand pacientilor
internati, constatand ca sumele inscrise in Registru de valori corespundeau cu banii

existenti in interior.
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in prezent, 11 pacienti din cadrul Sectiei Psihiatrie Cronici beneficiaza de pensie de
varsta si 7 de indemnizatie pentru persoanele incadrate in grad de handicap, iar in cadrul
Sectiei Psihiatrie Acuti 29 de persoane au pensii de varsta, 12 de indemnizatii pentru
persoanele incadrate in gard de handicap si o persoana nu avea venit.

La externare, bunurile pacientilor sunt returnate acestora sau apartinatorilor. in
cazul decesului, acestea sunt ridicate de apartinatori.

n timpul vizitei, echipa de monitorizare a constatat ca personalul medical si de
specialitate trateazi pacientii cu respect, mentinand o relatie apropiata si empatica cu

acestia. Personalul vorbeste cu blandete pacientilor, relatia este una calda si de incredere.

Art. 13 Acces la justitie

Conform situatiei pe care echipa a avut-o la dispozitie (tabel centralizator) 4 pacienti
au instituitd masura tutelei si 2 pacienti au curator. Nu exista copii dupa sentintele de
instituire a masurilor de tutela/curatela.

Avand in vedere ci toti beneficiarii provin din familii, asistenta juridica de

specialitate le este asigurata de apartinatorii acestora, atunci cand este cazul.

) Dreptul la viata, Libertatea si siguranta persoanei, Nimeni nu poate fi supus
torturii si niciunui fel de pedeapsa sau de tratament crud, inuman ori degradant, Nimeni
nu poate fi supus exploatarii, violentei si abuzului, Protejarea integritatii persoanei
(art. 10, 14, 15, 16, 17 din CDPD)

Art. 10 Dreptul de viata
in ultimii doi ani, in Sectia Psihiatrie Cronici si in Sectia Psihiatrie Acuti au fost
inregistrate 6 decese. Acestea au fost transmise Consiliului de monitorizare prin e-mail.
Echipa de monitorizare a constatat ca decesele nu au fost inscrise in sistemul
unitar de raportare a deceselor al Consiliului de monitorizare, conform art. 13 din Legea
nr. 8/2016. In timpul vizitei, inspectorul de monitorizare a transmis, prin e-mail, ghidul de

utilizare a platformei electronice pentru raportarea deceselor. in ultima zi a vizitei,
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personalul a urmat pasii din ghid si a introdus notificarea de deces pentru pacientul decedat
in acea zi.

Conform procedurii, toate decesele fac obiectul investigatiilor organelor judiciare,
motiv pentru care au fost sesizate organele de politie si a fost efectuata expertiza medico-
legala.

Echipa de monitorizare a identificat Registrul de decese, n care erau consemnate

cazurile respective.

Art. 14 Libertatea si siguranta persoanei

Intrarea in incinta celor doud sectii de psihiatrie se face printr-o poarta utilizata atat
de autoturisme, cat si de personal, pacienti si apartinatori. Paza este asigurata de o firma
privatd, iar la exterior exista un sistem de monitorizare video, care permite doar
supravegherea in timp real, fara stocarea imaginilor. Sectiile Psihiatrie Acuti si Psihiatrie
Cronici dispun fiecare de cate 3 camere de supraveghere la interior si cate una la exterior.

n ceea ce priveste siguranta la incendiu, spitalul nu dispune de hidranti, insa are 18
stingatoare de incendiu, verificate si aflate in termenul de valabilitate.

Gestionarea situatiilor in care pacientii manifesta comportamente agresive este
reglementata prin procedurile operationale (PS) privind prevenirea si combaterea violentei
in spital.

Contentionarea si izolarea se aplica pentru protejarea integritatii pacientului, dar si
a celorlalti pacienti si a personalului spitalului. Aceste masuri se realizeaza in salon (desi
spitalul dispune de paravan, acesta nu este utilizat, deoarece personalul afirma ca
ceilalti pacienti il dau la o parte, din curiozitate), si doar la recomandarea medicului.
Toate cazurile sunt consemnate in Registrul de izolare si contentionare, cu respectarea
prevederilor legale.

fn anul 2025 au fost inregistrate 25 de masuri de contentionare. La momentul
vizitei, echipa de monitorizare a constatat utilizarea unui mijloc de contentionare
improvizat, respectiv imobilizarea bratelor pacientului cu un cearceaf alb. Echipei de
monitorizare nu i-au fost puse la dispozitie certificatele de conformitate pentru

dispozitivele de contentie existente in sectii.
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Echipa de monitorizare a constatat ca:

- intrarea laterald a Sectiei Psihiatrie Cronici este prevazutd cu o usa metalica tip
grilaj, ncuiata cu lacat. Toate usile saloanelor sunt dotate cu gratii. Usa de pe hol, care
separa saloanele destinate femeilor de cele in care sunt internati barbatii este, de
asemenea, metalica tip grilaj si se incuie pe timpul noptii cu lacat, pentru prevenirea
incidentelor. Geamurile au grilaj spre interior, iar tocurile sunt montate spre exterior,
impiedicand deschiderea din interior. Aceasta modalitate de securizare poate bloca sau
intarzia evacuarea persoanelor in situatii de urgenta (de exemplu, incendiu), punand

in pericol siguranta pacientilor si a personalului.
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- doua saloane ale Sectiei Psihiatrie Acuti au geamurile prevazute cu gratii si usile
sunt din grilaj, dar fard a avea sistem de inchidere (aceste saloane functioneaza ca

izolatoare).

- Sectia Psihiatrie Cronici dispune de o camera de izolare. in aceasta incapere,
gratiile de la fereastra au fost fortate si necesita reparatii, pardoseala este desprinsa in
unele locuri, iar para de dus nu este fixata in tavan, ceea ce permite accesul direct la

aceasta.

ATl
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Personalul de ingrijire si cel care manipuleaza alimente are analizele medicale

efectuate periodic, cu mentiunea ,,apt sector alimentar”.
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Art. 15 Nimeni nu poate fi supus torturii si niciunui fel de pedeapsa sau tratament crud,

inuman ori degradant

Spitalul nu detine proceduri privind protectia impotriva formelor de tortura si
niciunui fel de pedeapsa sau tratament crud, inuman ori degradant. Nu au fost identificate
indicii care s& sugereze expunerea pacientilor la acte de tortura, pedeapsa sau tratament

crud, inuman sau degradant.

Nu exista abateri disciplinare raportate in ultimii 2 ani.

Art. 16 Nimeni nu poate fi supus exploatarii, violentei si abuzului

Spitalul nu dispune de proceduri specifice pentru protectia impotriva exploatarii,

violentei si abuzului.

Cutiile de Reclamatii si sesizdri sunt amplasate intr-un loc accesibil, in cadrul
fiecirei sectii. Conform Registrului de sesizari si reclamatii, acestea nu a fost utilizate pana

in prezent de catre pacienti pentru depunerea reclamatiilor.

Tn zona de acces in Sectia Psihiatrie Acuti este amplasat un material informativ cu

un cod QR, prin intermediul caruia pacientii pot completa chestionarul de satisfactie.

Art. 17 Protejarea integritatii persoanei

Functionarea Sectiei Psihiatrie Cronici si a Sectiei Psihiatrie Acuti, in conditiile
actuale, reprezinta un pericol iminent si major pentru viata si siguranta pacientilor si
a personalului, prin existenta urmétoarelor elemente cu potential ridicat de

accidentare sau vatamare grava:

Spitalul nu detine autorizatie de securitate la incendiu sau negatie.

1. Tn Sectia Psihiatrie Cronici:

- tavanul prezinta infiltratii. Tencuiala de pe peretii exteriori se desprinde si este
cazuta pe alocuri.
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- peretii sunt crapati si prezinta infiltratii.
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2. In Sectia Psihiatrie Acuti:

- tencuiala de pe peretii exteriori se desprinde si este cazuta pe alocuri.
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- instalatia electrica din grupul sanitar pentru femei este neprotejata: lipsesc doua
plafoniere, ceea ce expune cablurile electrice la umezeald si contact direct; un bec
este neizolat in zona dusului, iar o dozd de cabluri electrice este desfacuta,
reprezentand un pericol iminent de scurtcircuit si electrocutare, mai ales intr-un mediu
umed. Tn plus, doud tevi de calorifer ies din perete si, desi nu reprezinta un risc
electric, pot provoca raniri fizice.

S il
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- in grupul sanitar pentru barbati, un spatiu din plafon este neizolat, ceea ce

s s

permite patrunderea umezelii si poate favoriza aparitia mucegaiului si a igrasiei.

- exista fisuri longitudinale si oblice pe suprafata peretilor si a tavanului, pe hol,
in saloanele 1 si 2, in camera "Asistent Sef -Materiale curdtenie”, unele extinzandu-se
pe o lungime considerabila. Fisurile sunt vizibile si traverseaza colturile, ceea ce poate

indica tensiuni structurale sau efecte ale infiltratiilor si variatiilor de umiditate.
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- burlanele nu sunt conectate la jgheaburi, ceea ce conduce la scurgerea directa
a apelor pluviale pe pereti si fundatie, favorizand infiltratiile, degradarea tencuielii si

compromiterea structurii de rezistenta.
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- placajul de gresie este spart si lipsesc bucati.

3. In curte:
- pichetele de incendiu sunt goale. Stingatoarele de incendiu sunt verificate anual si

sunt in termen de valabilitate.
- pe aleea de acces, balustrada de protectie este incomplets, iar diferenta de nivel

dintre alee si teren este foarte mare, ceea ce reprezinta un risc de cadere si

accidentare.
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- o fostd rampa auto este nesecurizata, astfel ca prezinta un risc de cadere si
dentare pentru pacienti

acci

- in prima zi de vizita usa metalica desprinsa a fostului pichet de incendiu prezenta
un risc grav de taiere si ranire pentru pacienti, situatie remediata in zilele urmatoare.
De asemenea, s-a constatat depozitarea necorespunzatoare a unor bucati de caramida,
arcursul vizitei.

[As )
N LL et

problema remediata pe p

&
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- un WC dezafectat, fard usa de intrare, avea urme de utilizare recenta. Pe durata

vizitei, accesul in interiorul acestuia a fost restrictionat.
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- cladirea in care se afla blocul alimentar si sala de mese pentru Sectia Psihiatrie

Acuti este deteriorata, iar in spatiul de servit masa peretii prezinta urme de infiltratii.
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- spatiul de depozitare alimente are vizibile urme de infiltratii iar rafturile pe

care sunt depozitate conservele au urme de rugina.

- in magazia de materiale auxiliare, pe pereti sunt crapaturi. in prima zi de vizita

echipa a gasit insecte moarte si un soarece mort. Situatia a fost agravata de
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descoperirea, a doua zi, a unui alt soarece mort la intrarea in magazia cu alimente

auxiliare. Ca urmare, a inceput o curatenie generala in spatiul respectiv.
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- bancile din curte au vopseaua sarita si unele piese rupte, ceea ce prezinta un risc de

ranire si taiere pentru persoanele care le utilizeaza.

T3 = CT IS [T S A

-in curte se afld numerosi caini vagabonzi, iar unii patrund in sectii.

d) Libertatea de miscare si cetatenia, Viata independenta si integrare in comunitate,
Abilitare si reabilitare, Participarea la viata culturala, activitati recreative, timp

liber si sport (art.18, 19, 26, 30 din CCPD)

Art. 18 Libertate de miscare si cetatenia

Din totalul de 30 de acte de identitate identificate, in original, la data vizitei, in
Cabinetul medical din cadrul Sectiei Psihiatrie Acuti, s-a constatat ca 2 erau expirate si
unul era deteriorat. Personalul a afirmat cd multi pacienti sunt adusi cu ambulanta de la

SJU Giurgiu avand doar copii dupa actele de identitate. Spitalul face solicitari pentru
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obtinerea actelor in original, nsa, de cele mai multe ori, acestea sunt pastrate de familiile
pacientilor.
Asistentul social sprijind pacientii care nu detin acte de identitate sau carora le-au

expirat cartile de identitate in vederea punerii acestora in legalitate.

Art. 19 Viata independentd si integrare in comunitate
Tn cazul in care se impune externarea in forma supravegheata (externare dirijata),
jar apartinitorii sau tutorii refuza acest demers, asistentul social notifica primaria de

domiciliu in vederea solutionarii situatiei.

Art. 26 Abilitare si reabilitare

Serviciile psihologice includ consiliere de suport si identificarea factorilor
declansatori, aspecte esentiale pentru imbunatatirea starii pacientilor.

Asistentul social si psihologul desfdsoard, in zilele de luni si miercuri, activitati
recreative cu pacientii (desen, pictura, socializare), la care participa, in functie de
preferinte, pacientii din ambele sectii.

Tn urma discutiilor cu pacientii si a observatiei, echipa de monitorizare a observat ca
acestia relationeaza corespunzator cu personalul medical si auxiliar. Comportamentul lor

si limbajul non-verbal sugereaza o stare de relaxare si par sa se simta familiari cu

personalul.

Art. 30 Participarea la viata culturala, activitati recreative, timp liber si sport

Curtea spitalului dispune de un spatiu verde generos, in care se afla un foisor si 13
banci. Foisorul este spatios, dotat cu banci si spatii pentru fumat, iar bancile si mesele sunt

noi.
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Bancile din curtea spitalului sunt intr-o stare avansata de degradare (vopsea

exfoliata, lemn rupt), ceea ce le face nefunctionale si prezinta un risc de ranire.

Spatiul exterior este insalubru si periculos, din cauza vegetatiei neingrijite si a
materialelor de constructie (tuburi, tevi, moloz) lasate pe teren fara a fi ingradite sau

depozitate corespunzétor, ceea ce prezinta un risc de accidentare.
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Conform discutiilor cu managerul SPU Giurgiu, o echipa de detinuti de la
penitenciarul Giurgiu va fi trimisa in cateva saptamani pentru a face curatenie generala in

curte.

Tn ultima zi de vizita, echipa a observat ca personalul a inceput curatarea spatiului

verde din fata sectiilor.

e)Dreptul la viata personald, respectul pentru camin si familie (art. 22, 23 din CDPD)
Art. 22 Dreptul la viata personala

Spitalul are elaborata o procedura privind asigurarea confidentialitatii datelor cu
caracter personal, conform legislatiei in vigoare. Dosarele/fisele pacientilor sunt pastrate

Intr-un loc securizat.

Art. 23 Respectul pentru camin si familie

Conducerea spitalului incurajeaza si urmareste mentinerea legaturii pacientilor cu
familiile lor. La poartd se consemneaza vizitele membrilor familiei. Pacientii pot fi nvoiti
(cu acordul medicului curant si cu instiintarea asistentei sef de sectie), in baza unui bilet

de invoire. Aceste iesiri se consemneaza in Registrul de evidenta a invoirilor.

f) Art. 25 Sanatate

Tn cadrul Sectiei Psihiatrie Cronici pacientii beneficiaza de servicii din partea a doi
medici psihiatri (un post este vacant), iar in Sectia Psihiatrie Acuti activeaza 5 medici din

cele 8 posturi.

in foaia de observatie clinica generald - FOCG sunt mentionate evaludrile zilnice ale
ngrijirilor, tratamentele administrate si monitorizarea parametrilor vitali. De asemenea,

in dosarele pacientilor este semnat consimtamantul informat al acestora.

Spitalul nu dispune de farmacie proprie. Medicatia prescrisa de medicul psihiatru

este asiguratd de farmacia spitalului si adusé din orasul Giurgiu, o data la trei zile sau, daca
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este nevoie, mai repede. Ulterior, aceasta este distribuita in plicuri individuale pentru
fiecare pacient, conform schemei de tratament. Pe fiecare sectie existd aparat de urgenta,
iar medicamentele psihotrope sunt depozitate intr-un dulap (la care are acces doar

personalul medical).

Medicatia este pastratd sub cheie in cabinetele medicale din cele doua sectii.

Cabinetele sunt dotate corespunzator si dispun de aparate de urgenta.

Modificarile privind starea de sanatate a beneficiarilor sunt consemnate n

rapoartele de turd ale asistentilor medicali.

g) Art. 28 Standarde de viata si de protectie sociala adecvate

1. Sectia Psihiatrie Cronici este organizata intr-o cladire monobloc pe parter, unde
functioneaza si o sectie de ambulatoriu. Structura aprobata de Ministerul Sanatatii este de

25 de paturi, distribuite in 8 saloane. Repartizarea saloanelor este urmatoarea:

= saloanele 1, 2, 3, 7 si 8 - pentru pacientele de sex feminin
» saloanele 4, 5 si 6 - pentru pacientii de sex masculin
= salonul 7 are destinatia de izolator si este dotat cu un pat, o masa, un scaun

si grup sanitar propriu.

Capacitatea saloanelor este: saloanele 1, 2, 4 5i 8 - cate 2 paturi; saloanele 3 si 6 -
cate 4 paturi; salonul 5 - 6 paturi. La momentul vizitei de monitorizare, in sectie erau
internati voluntar 18 pacienti: 2 femei si 16 barbati. Pe parcursul vizitei de monitorizare,
au fost efectuatd 1 internare si 3 externari. Echipa de monitorizare a constatat ca, in
majoritatea saloanelor, spatiul este insuficient pentru numarul de paturi existente.
Lipsa de spatiu a condus la decizia de a bloca temporar cu un pat doua dusuri
functionale, pana la amenajarea unui nou salon, proces care este deja demarat. Unele

cadre de pat si unele calorifere prezinta urme de rugina.
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Tncilzirea saloanelor se face prin calorifere, cu ajutorul centralei termice.

La toate ferestrele sunt montate gratii pe interior. Geamurile sunt din termopan,

previzute cu sistem oscilobatant, dar se pot deschide doar din exteriorul cladirii.

Usile de acces sunt metalice. Usa laterald este fncuiatd cu lacat cea mai mare parte
a timpului, fiind deschisa doar pentru aducerea hranei, respectiv pentru scoaterea rufelor
murdare si aducerea celor curate.

Sectia este impartita in doua, in functie de gen. Intre cele doua zone existd o usa
metalica cu gratii, dotata cu belciug si lacét fixat pe tocul usii.

Grupurile sanitare nu sunt adaptate pentru persoanele care utilizeaza fotoliul
rulant, lipsind elementele de sprijin. Exista un grup sanitar pentru femei (2 dusuri, 2
chiuvete si 3 vase WC), iar pentru barbati un grup sanitar (3 dusuri, 3 chiuvete, 2 vase WC
clasice si 3 vase WC tip turcesc). De asemenea, 2 saloane dispun de grup sanitar propriu.

Unul dintre WC-urile tip turcesc are vasul crapat si unul ruginit.
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Sectia este dotatd cu o sald de mese, prevazuta cu o masa si 12 scaune. Pacientilor
nedeplasabili li se serveste masa in salon. Pacientii imobilizati la pat au fost verificati de

echipa de monitorizare si s-a constatat ca nu au urme de escare.

2. Sectia Psihiatrie Acuti este situatd in fata Sectiei Psihiatrie Cronici, la o distanta
de aproximativ 25 de metri intre cele doud cladiri. Potrivit Autorizatiei Sanitare de
Functionare, Sectia Psihiatrie Acuti are urmdtoarea structura aprobata de Ministerul
Sanatatii: 45 de paturi distribuite in 10 saloane.

Sectia este organizata pe parter astfel:

- Serviciul internari-externari (cu acces separat)

- Camera de garda (care cuprinde cabinet de consultatii)

- 6 saloane cu cate 5 paturi (un salon cu grup sanitar propriu, restul cu grup sanitar la
capatul culoarului),

- 3 saloane cu cate 4 paturi,

- 1salon cu 3 paturi (dintre acestea, 2 sunt izolatoare, dotate cu grup sanitar propriu),

- sala de tratament,

- grup sanitar pentru personal,

- boxa pentru materiale de curatenie,

- incépere pentru prelucrarea sanitara a pacientilor noi la internare.
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Sectia dispune de sald de activitati pentru pacienti, vestiar pentru personal, depozit
de rufe murdare, spatiu pentru depozitarea temporara a deseurilor medicale si boxa pentru

materiale de curatenie.

Nu existd gratii montate la ferestre, doar cele doua izolatoare fiind prevazute cu
gratii la usa si geam.

La momentul vizitei de monitorizare, in cadrul sectiei erau internati voluntar 43 de
pacienti: 20 femei si 23 barbati. Pe parcursul vizitei, au fost efectuate 11 internari si 9
externari. Au fost evidentiate neconcordante intre sectiile de acuti si cronici, respectiv
pacienti internati in sectia de cronici identificati inregistrati pe sectia de acuti si
pacienti internati in sectia de acuti identificati pe sectia de cronici.

Sectia Psihiatrie Acuti dispune de doud centrale termice proprii pentru incalzire si
apa calda, iar Sectia Psihiatrie Cronici are doua boilere pentru apa calda, folosind aceeast
centrala termica ca si Sectia Acuti pentru incalzire.

Saloanele sunt curate, aerisite, insa cu spatii mici intre paturi.

Majoritatea saloanelor sunt prevazute cu aparate de aer conditionat.
Alimentarea cu apa se realizeaza din reteaua publicd, apa fiind potabila.

n grup sanitar pentru barbati caloriferul are urme de rugina.
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Spitalul are construit un sistem propriu de canalizare, care se deverseaza in statia
de epurare. Apele uzate sunt epurate si tratate chimic, iar apoi se varsa in albia raului

Neajlov, care trece prin spatele curtii spitalului.

Spitalul are bucétarie proprie care deserveste pacientii din ambele sectii. Aceasta
se afld in curtea spitalului, iar hrana este transportata in recipiente etans pentru Sectia
Psihiatrie Cronici. Mancarea este bine apreciatd de pacienti, are un aspect placut si un
miros bun. Magazia de alimente este bine dotata, iar toate produsele sunt in termen de

valabilitate.

n blocul alimentar echipa de vizita a constatat ca pardoseala si dulapurile sunt

deteriorate iar cladirea are peretii cu infiltratii si crapaturi.
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Pe langa meniul comun, exista doud tipuri de meniuri pentru pacienti: pentru diabet
si hiposodat. Meniurile prevad 3 mese si 2 gustari care acopera necesarul zilnic al

pacientilor.

Exista spatii special destinate pentru prepararea alimentelor in blocul alimentar.
Acesta este prevazut cu bucétarie, magazie pentru alimente, spatiu pentru spalat vase,

spatiu dotat cu apa calda si rece, echipamente pentru gatit, frigidere, congelatoare etc.

Spitalul detine spatii speciale pentru pastrarea alimentelor. La momentul vizitei,
toate produsele erau in termen de garantie. Probele alimentare din meniu erau pastrate

separat, intr-un frigider, timp de 48 de ore.
Beneficiarii care nu se pot hrani singuri sunt ajutati de catre personalul sectiei.
Sala de mese este neincépatoare si pacientii mananca in mai multe serii.

Spitalul detine o spalatorie proprie care respecta circuitul rufelor, asigurandu-se

sortarea, spalarea si uscarea acestora intr-un loc special amenajat.

Magaziile sunt aranjate si organizate pe sortimente, insa cladirea in care
functioneazi magazia este deteriorata, interiorul prezinta infiltratii, peretii crapaturi,
rafturile sunt deteriorate, lazile frigorifice sunt ruginite, una nu se inchide etans, motiv

pentru care o greutate este pusa deasupra.
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Pacientilor le este asigurat confortul termic atat in spatiile comune (holuri, sali de

activitati), cat si in saloane.

Art. 29. Participarea la viata politica si publica

Din discutiile cu pacientii si cu angajatii spitalului, a refesit faptul ca pacientii

internati in spitale si-au putut exercita dreptul de a vota, prin intermediul urnei mobile.

lll.  Recomandari

Avand in vedere cele constatate in urma vizitei efectuate la SPITALUL JUDETEAN DE
URGENTA GIURGIU- Sectia de Psihiatrie Cronici si Sectia Psihiatrie Acuti, sat Vadu Lat,
comuna Bucsani, judet Giurgiu, echipa de vizitare formuleaza urmatoarele recomandari
pentru respectarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati, astfel cum sunt prevazute de

CDPD:

a) Accesibilitate si Mobilitate (art. 9 art. 20 CDPD)

1. Accesibilizarea in mod corespunzator a tuturor spatiilor cu mana curentd, astfel incat
deplasarea pacientilor sa se realizeze cu usurintd si in siguranta;

2. Accesibilizarea bailor, pentru pacientii greu deplasabili/utilizatori de fotolii rulante.

3. Reabilitarea pavimentului aleilor din curte.
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b) Libertatea si siguranta persoanei (art. 14 CDPD)
1. Efectuarea demersurilor necesare pentru a stoca informatiile si datele ce rezulta din

folosirea sistemelor de supraveghere video, conform legislatiei specifice.

c) Protejarea integritatii persoanei (art. 17 CDPD)
Recomandare de urgenta:

AVAND N VEDERE GRAVITATEA ASPECTELOR CARE PREZINTA UN RISC CRESCUT
PENTRU SIGURANTA PACIENTILOR SI A PERSONALULUI (prezenta infiltratiilor in tavan si
pereti ce determina riscul de prabusire locala a tencuielii, crapaturile structurale ce pot
indica o afectare a stabilitatii constructiei, gresiei si faiantei sparte sau lipsa pe holuri ce
prezinta risc de accidentare prin alunecare sau impiedicare, tencuiala cazuta pe peretii
exteriori ce poate pune in pericol pacientii care se plimba prin curtea spitalului, gura de
canalizare deteriorata ce poate genera accidente prin cadere si faciliteaza acumularea de
apa, cu efecte asupra sanatatii si igienei, geamurile prevazute cu gratii metalice, usa
inchisa cu lacat pe timpul noptii, ce constituie un pericol major de blocare a evacuarii in
caz de incendiu sau alta situatie de urgenta), SE IMPUNE:

1. Luarea de masuri imediate pentru obtinerea autorizatiei la incendiu.

2. Luarea de masuri imediate pentru repararea infiltratiilor, consolidarea peretilor si
tavanului, precum si eliminarea zonelor cu tencuiala desprinsa.

3. Repararea de urgentd a guri de canalizare si refacerea suprafetelor de pardoseala
deteriorate, pentru prevenirea accidentelor.

4, Reconfigurarea sistemului de securizare a usilor si geamurilor, astfel incat sa asigure
evacuarea rapida in caz de urgenta.

5. Solicitarea unei expertize tehnice de specialitate pentru evaluarea stabilitatii cladirii si
implementarea imediata a masurilor de siguranta.

6.Ingradirea si securizarea elementelor din curtea spitalului care prezinta risc de
accidentare pentru pacienti.

7. Securizarea intrarii in beciul dezafectat.

8. Solicitare interventiei ecarisajului pentru cainii fara stapan aflati in curtea spitalului.
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PANA LA REMEDIEREA SITUATIILOR, SE CONSIDERA CA FUNCTIONAREA SPATIILOR N
ACESTE CONDITII REPREZINTA UN PERICOL IMINENT PENTRU SIGURANTA PACIENTILOR S
A PERSONALULUI.

d) Sanatate (art. 25 CDPD)

1. Efectuarea demersurilor in vederea ocuparii posturilor vacante.

e) Standarde de viata si de protectie sociala adecvate (art. 28 CDPD)
1. Inlocuirea/reconditionarea/vopsirea elementelor care prezintda rugind (paturi,
calorifere, lazi frigorifice, banci etc.);

2. Reamenajarea saloanelor astfel incat sa se evite supraaglomerarea.

n respectarea prevederilor art. 14 alin. (6) si alin. (7) din Legea nr 8/2016 privind
infiintarea mecanismelor prevazute de Conventia privind drepturile persoanelor cu
dizabilitati, cu modificarile si completarile ulterioare, institutia vizitata are obligatia de a
comunica Consiliului de monitorizare, in termen de 30 de zile, un raspuns motivat privind
recomandarile si masurile dispuse. Raportul de vizita si raspunsul motivat sunt publice si se
afiseazd pe pagina de internet a institutiei vizitate, pe cea a autoritatii publice in
subordinea si coordonarea careia se afla aceasta, precum si pe cea a Consiliului de

monitorizare, cu exceptia datelor personale.

Inspector de monitorizare - Ciortan Cristina @‘rﬁk

Expert independent - Suhaianu luliana

Expert independent - Dobre Mi%ﬂ/
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