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Rezumat

Protectia persoanelor fizice cu tulburari psihice se realizeaza prin punerea
lor sub interdictie judecatoreascd, atunci cand sunt indeplinite conditiile cerute de
lege, sau prin internarea §i tratamentul lor, voluntare sau nevoluntare, intr-o unitate
de psihiatrie, potrivit Legii nr. 487/2002 a sandtatii mintale §i a protectiei
persoanelor cu tulburari psihice, modificata si completata prin Legea 129/2012.
Cdnd are loc internarea nevoluntara trebuie facuta distinctia intre aceasta masurd
de ocrotire de drept privat si pedeapsa de drept penal cu un continut asemandtor,
care nu are drept scop protectia persoanelor cu tulburdari psihice (decdt in
subsidiar), ci urmareste protectia societdtii. De asemenea, internarea nevoluntard,
implicand privarea de libertate a persoanei fizice, impune respectarea Conventiei
drepturilor omului, referitoare la conditiile in care este permisa privarea de
libertate.

Cuvinte cheie: protectia persoanei fizice, tulburdri psihice, internare
nevoluntara

Résumé

La protection des personnes psychiques atteintes de troubles mentaux se
réalise par la mise de celles-ci sous interdiction judiciaire, si les conditions prévues
par la loi sont accomplies, ou par leur hospitalisation et leur traitement, volontaire
ou involontaire, dans un hopital psychiatrique, conformmement a la Loi no.
487/2002 de la santé mentale et de la protection des personnes psychiques atteintes
de troubles mentaux, modifiée et complétée par la Loi no. 129/2012. Dans le cas
d’hospitalisation involontaire (sans consentement) il faut faire la distinction entre
cette mesure de protection de droit privé et la sanction de droit pénal, qui a un
contenu similaire, mais avec un but principal différent, plus précisément, la
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Acest material a fost prezentat la Conferinta Internationala ,.Drept national si drept
european” a Facultatii de Drept, Universitatea ,,Alexandru loan Cuza” din lasi, 25-28
octombrie 2012.



6 CARMEN TAMARA UNGUREANU

protection de la sociéte. Comme [’hospitalisation involontaire implique la privation
de liberte de la personne psychique, on impose le respect de la Convention des
droits de I'homme, en ce qui concerne les conditions de la privation de liberte.

Mots clés: protection de la personne psychique, troubles mentaux,
hospitalisation involontaire

1. ,,Persoana fizica” este o denumire conventionald datd omului, ca
entitate juridica'. Persoana fizicd reprezinta fiinta umana, care se manifesta
in drept, ca individ’, este titulard de drepturi si obligatii in raporturile juridice
si subiect al raporturilor juridice. Orice fiintd umana are calitatea de
persoani fizica. Conform art. 25 alin. (2) C. civ’., persoana fizica este omul,
privit individual, ca titular de drepturi si de obligatii civile.

Pentru a participa la viata juridica, persoana fizicd este inzestratd cu
capacitate (personalitate) juridicd. Capacitatea juridica reprezintd
aptitudinea de a fi subiect de drept, deci aptitudinea de a fi titular de drepturi
si obligatii.

Nu intotdeauna persoana fizica poate participa direct, personal, la
viata juridici. Lipsa discernimantului’ persoanei fizice datorate vérstei
fragede sau alienatiei ori debilitatii mintale, precum si tulburarile psihice de
care suferd, chiar daca discerndmantul ei nu este afectat, impun protectia
acesteia.

2. Prin persoand fizica cu tulburari psihice se intelege: ,,persoana cu
dezechilibru psihic sau insuficient dezvoltatd psihic ori dependentd de
substante psihoactive, ale carei manifestdri se incadreazd in criteriile de
diagnostic in vigoare pentru practica psihiatrica™. In stiinta medicald, bolile

1 A se vedea, I. Reghini, Persoana fizica - subiect al raporturilor de drept civil, in 1.
Reghini, S. Diaconescu, P. Vasilescu, Introducere in dreptul civil, Editura Sfera Juridica,
Cluj-Napoca, 2008, p. 84.

2 A se vedea T. lonascu s.a., Persoana fizicd in dreptul RP.R., Editura Academiei
Republicii Populare Roméane, Bucuresti, 1963, p. 16.

? Legea nr. 287/2009 privind Codul civil, publicatd in Monitorul oficial al Romaniei, Partea
I, nr. 511 din 24 iulie 2009, cu modificarile si completarile ulterioare.

* Discerndméntul reprezinta aptitudinea psihicd a persoanei fizice de a intelege semnificatia
actelor/faptelor sale, de a discerne intre ceea ce este util sau pagubitor, oportun sau neoportun
pentru ea, la un moment dat. (A se vedea, 1. Reghini, op. cit., p. 86).

> Art. 5 lit. a) din Legea nr. 487/2002 a sinititii mintale si a protectiei persoanelor cu
tulburari psihice, publicatd iIn Monitorul oficial al Romaniei, Partea I, nr. 589 din 8 august
2002, asa cum a fost modificatd si completata prin Legea 129/2012, publicata in Monitorul
oficial al Romaniei, Partea I, nr. 487 din 17 iulie 2012.
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psihice se clasifica in nevroze, psihopatii si psihoze. Nevrozele sunt
modificari psihice cauzate de dificultdti ale individului in relatia sa cu
mediul, iar psihopatiile sunt tulburari de adaptare la ambianta familiala si
socio-profesionald. Nevrozele si psihopatiile sunt considerate tulburari de
personalitate, dizarmonii psihice care nu altereaza discernamantul persoanei
fizice. Psihozele se caracterizeaza prin pierderea capacitatii de autoapreciere,
tulburari de constiinta, comportament alterat si lipsa discernamantului®.

Persoanele fizice cu tulburari psihice sunt protejate fie prin institutia
interdictiei judecatoresti, reglementatd in art. 164 - 177 C. civ., fie prin
internarea lor intr-o unitate de psihiatrie, conform Legii nr. 487/2002 a
sanatatii mintale si a protectiei persoanelor cu tulburari psihice, modificata si
completata prin Legea 129/2012.

3. Pot fi puse sub interdictie judecatoreascd, in vederea protectiei lor,
persoanele alienate si debile mintal: ,Persoana care nu are discerndmantul
necesar pentru a se ingriji de interesele sale, din cauza alienatiei mintale ori a
debilitatii mintale, va fi pusa sub interdictie judecitoreasca.” [art. 164 alin.
(1) C. civ.]. Potrivit Legii de punere in aplicare a Codului civil’, ,,prin
expresiile <alienatie mintala> sau <debilitate mintala> se intelege o boala
psihica sau un handicap psihic ce determina incompetenta psihicd a
persoanei de a actiona critic si predictiv privind consecintele social-juridice
care pot decurge din exercitarea drepturilor si obligatiilor civile.” (art. 211).
Definitia datd nu este concordantd cu notiunile de alienatie si debilitate
mintald care rezulta din Legea nr. 487/2002. Astfel, in art. 5, litera a) a
acestei legi® se arati cd prin persoand cu tulburdri psihice se intelege
persoana cu dezechilibru psihic sau insuficient dezvoltata psihic ori
dependentd de substante psihoactive; la litera i) al aceluiasi articol se
prevede ca: prin handicap psihic se intelege incapacitatea persoanei cu
tulburari psihice de a face fata vietii in societate, situatia decurgand direct
din prezenta tulburarii psihice. Deci boala psihicd nu este sinonimi cu
handicapul psihic; handicapul psihic este o consecintd a bolii psihice.

8 A se vedea, A. Sarbu, Psihiatrie clinicd, Ed. Dacia, Cluj-Napoca, 1979, p. 355, asa cum a
fost citat de I. Pascu, in Drept penal. Partea generald, Editura Hamangiu, 2009, p. 485.
Pentru o prezentare detaliatd a tulburarilor psihice, a se vedea si R. Jeican, Psihiatrie pentru
medicii de familie, Editura Eikon, Cluj-Napoca, 2010, p. 97-286.

7 Legea nr. 71/2011 pentru punerea in aplicare a Legii nr. 287/2009 privind Codul civil,
publicatda in Monitorul oficial al Romaniei, Partea I, nr. 409 din 10 iunie 2011.

8 Articol modificat si completat prin Legea 129/2012.
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Rezulta ca nu se poate pune semnul de egalitate, Intre alienatia mintala si
debilitatea mintala, ori Intre boala psihica si handicapul psihic (in Legea de
punere in aplicare a Codului civil legiuitorul foloseste conjunctia ,,sau” -
alienatie mintald sau debilitate mintala; boala psihica sau handicap psihic).
Ori, in opinia noastra, asa cum reiese din Legea nr. 487/2002, notiunile sunt
diferite. Prin alienatie mintald se poate intelege boala psihica, iar prin
debilitate mintala, insuficienta dezvoltare psihici’. Cum Legea nr. 487/2002
are caracterul unei legi speciale fata de Codul civil (care este legea generala),
are prioritate legea speciala.

Pentru ca aceste afectiuni (alienatia sau debilitatea mintald) sa
conduca la punerea sub interdictie judecatoreasca trebuie indeplinite
conditiile prevazute de art. 164 alin. (1) C. civ.: persoana in cauza sa nu aiba
discernamant, iar lipsa discerndmantului sa o impiedice sd se ingrijeasca de
interesele sale.

Nu pot fi puse sub interdictie judecdtoreascd persoanele varstnice,
care datoritd batranetii si bolii, isi pot pierde temporar discernamantul sau
acelea care suferd de o lipsd pasagerd a discernamantului'®, datoritd
dependentei de substante psihoactive, acoolismului sau altor cauze, desi, de
lege ferenda, punerea sub interdictie In asemenea cazuri ar reprezenta o
masurd de protectie, protectie fatad de ele insele, precum si pentru cei din
jurul lor''. La aceasti solutie s-ar putea ajunge daci ar fi modificat art. 164
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alin. (1) C. civ,, in sensul ca, notiunile de ,,alienatie si debilitate mintald” ar

fi inlocuite cu notiunea de ,,tulburare psihicé”lz.

° A se vedea si C. T. Ungureanu, Drept civil. Partea generald. Persoanele, Editura
Hamangiu, Bucuresti, 2012, p. 399-400.

19 A se vedea, 1. Reghini, op. cit., p. 148-149.

""In Codul civil din 1864, inainte de adoptarea Codului familiei, asemenea persoane erau
ocrotite prin intermediul institutiei consiliului judiciar; articolul 445 prevedea ca o persoand
poate fi pusa sub consiliu judiciar in doud imprejurari: slabirea facultatilor mintale sau starea
de inconstientd provocata de boald sau de oricare alta cauza (de exemplu, betia, surzenia,
batranetea) si Insusiri caracterizate si anormale de risipd; actele juridice pe care le putea
incheia cel pus sub consiliu judiciar se imparteau in doua categorii: cele pe care le putea
incheia singur si cele pe care le putea incheia numai asistat de consiliul judiciar; cel pus sub
consiliu judiciar avea deci o incapacitate limitata la anumite acte juridice, specificate in
hotararea de punere sub consiliu. Pentru detalii a se vedea, C. Hamangiu, I. Rosetti-
Bélanescu, Al. Baicoianu, Tratat de drept civil romdn, vol. 1, Editura All Beck, Colectia
Restitutio, Bucuresti, 2002, p.476-487.

12 A se vedea si C. T. Ungureanu, op. cit., p. 400-401.
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Numai o parte dintre persoanele cu tulburari psihice sunt alienate sau
debile mintal, iar dintre acestea, nu toate sunt lipsite de discernamant. De
exemplu, persoanele dependente de substante psihoactive fac parte din
categoria persoanelor cu tulburari psihice, dar nu sunt alienate sau debile
mintal. Prin urmare, cu privire la persoanele care nu indeplinesc conditiile
punerii sub interdictie judecatoreascd se asigura ocrotirea prin internarea i
tratamentul lor intr-o unitate specializatd de psihiatrie (In mod voluntar sau
obligatoriu). Este posibil ca internarea sa se dispuna si fata de persoane cu
tulburari psihice, care deja au fost puse sub interdictie judecitoreasca.

In continuare, urmeazi a fi analizati doar problema protectiei
persoanelor cu tulburiri psihice prin internarea lor intr-o unitate de
psihiatrie.

4. Conform art. 40 din Legea nr. 487/2002, internarea intr-o unitate
de psihiatrie se face numai din considerente medicale, intelegdndu-se prin
acestea proceduri de diagnostic si de tratament. Internarea poate fi voluntara
sau nevoluntara (obligatorie).

Internarea voluntara. Prin internare voluntara se intelege internarea la
cererea sau cu consimtamantul pacientului. Internarea voluntara are loc in
acelasi mod ca si primirea 1n orice alt serviciu medical si pentru orice alta
boala. Orice pacient internat voluntar intr-un serviciu de sanatate mintala are
dreptul de a se externa la cerere, in orice moment, cu exceptia cazului in care
sunt Intrunite conditiile care justificd mentinerea internarii impotriva vointei
pacientului.

Internarea nevoluntard (obligatorie). Prin internare nevoluntard se
intelege internarea Tmpotriva vointei sau fard consimtdmantul pacientului.
Procedura de internare nevoluntara se aplica numai dupa ce toate incercérile
de internare voluntara au fost epuizate.

5. Internarea nevoluntara presupune, prin natura sa, o privare de
libertate. De aceea, unul dintre drepturile fundamentale ale omului este
incident, si anume dreptul la libertate si siguranta (art. 5 din Conventia
Europeani a Drepturilor Omului'?). in art. 5 alin. 1 lit. a-f din Conventie sunt
precizate cazurile in care privarea de libertate este permisa. Unul dintre

13 Legea 487/2002 contine si prevederi referitoare la tratamentul obligatoriu intr-o unitate de
psihiatrie, dar aceasta problema nu va fi analizata in materialul de fata.

4 Legea nr. 30/1994 privind ratificarea Conventiei pentru apararea drepturilor omului si a
libertatilor fundamentale si a protocoalelor aditionale la aceastd conventie, publicatad in
Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 135 din 31 mai 1994.
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aceste cazuri, prevazut la lit. e, se refera la persoanele susceptibile sa
transmitd o boald contagioasd, la alienati, la alcoolici, toxicomani si
vagabonzi. Curtea Europeand a Drepturilor Omului (CEDO), referitor la
persoanele alienate mintal, in hotararea Winterwerp c. Tarilor de Jos
(1979)" a precizat ci este interzisa detentia unei persoane in temeiul
singurului fapt ca ideile sau comportamentul sau sunt diferite de normele
predominante dintr-o societate datd. Termenul de ,,alienat” nu poate face
obiectul unei interpretari definitive, sensul sau evoluand in permanenta odata
cu progresul cercetdrii medicale si evolutia mentalitatilor. Aceeasi hotarare
precizeaza conditiile minimale ale privarii de libertate. Astfel, starea de
alienatie mintala trebuie stabilitd in mod concludent, cu exceptia cazurilor de
urgentd. Tulburarea psihica trebuie sa fie doveditd in fata autoritatii nationale
competente, dovada facandu-se printr-o expertizd medico-legald. Mai mult,
tulburarea psihica trebuie sa aibd un caracter sau o amploare de natura a
legitima internarea, care nu se poate prelungi in mod valabil 1n cazul in care
acea tulburare nu mai persista. Desi Curtea Europeana isi exercitd controlul,
autoritatile nationale sunt cele care apreciazi aceste conditii'®.

Regulile formulate de CEDO in hotararea Winterwerp constituie un
sistem de referint pentru hotdrarile ulterioare in aceasta materie'”.

In afara de Conventia Europeand a Drepturilor Omului, in situatia in
care se impune internarea obligatorie, trebuie luatd in considerare si
Conventia cu privire la drepturile omului si biomedicina'®, care contine

' Disponibili la adresa: http:/jurisprudentacedo.com/Winterwerp-contra-O (consultata la
31/07/2012).
16 A se vedea, J.-F. Renucci, Tratat de drept european al drepturilor omului, Editura

Hamangiu, 2009, (traducere a Traité de droit européen des droits de I'homme, 2007, Librairie
Générale de Droit et de Jurisprudence, EJA), p. 330-331

" De exemplu, hotararile CEDO: Riera Blume si altii c. Spaniei (1999), Varbanov c.
Bulgariei (2000), Rakevich c. Rusiei (2003), HL c. Marii Britanii (2004), Filip c. Romdniei
(2006), David c. Moldovei (2008), Stanev c. Bulgariei (2012), s.a., disponibile la adresa:
http://jurisprudentacedo.com (consultate la 31/07/2012); a se vedea si 1. Soumy, L effet
horizontal de I'article 5, §1, premiere phase comme limite a la tyrannie familiale : I'affaire
Storck c. Allemagne du 16 juin 2005, in ,Revue trimestrielle des droits de 1 homme”, nr.
66/2006, p. 237 si urm.

'8 Legea nr. 17/2001 privind ratificarea Conventiei europene pentru protectia drepturilor
omului si a demnitatii fiintei umane fatd de aplicatiile biologiei si medicinei, Conventia
privind drepturile omului si biomedicind, si a Protocolului aditional la Conventia europeana
pentru protectia drepturilor omului si a demnitatii fiintei umane fata de aplicatiile biologiei si
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norme protectoare si pentru persoanele cu tulburari psihice, mai ales in art. 5
- 9, referitoare la consimtamantul in cazul unei interventii In domeniul
sanatatii'.

6. Internarea nevoluntard, ca masurd de ocrotire de drept privat a
persoanei cu tulburari psihice, trebuie delimitatd de mdsura de siguranta a
internarii medicale, prevazuta de art. 114 C. pen. Confuzia intre cele doua
masuri (de drept privat si de drept public) ar putea sa apard datoritd faptului
ca legiuitorul face trimitere, in cuprinsul Legii 487/2002, si la persoanele cu
tulburari psihice care executd pedepse cu inchisoarea sau care sunt retinute
sau arestate preventivzo.

Potrivit art. 114 C. pen. ,,Cand faptuitorul este bolnav mintal ori
toxicoman si se afld Intr-o stare care prezintd pericol pentru societate, se
poate lua masura interndrii intr-un institut medical de specialitate, pana la
insdnatosire. Aceastd masurd poate fi luatd in mod provizoriu si in cursul
urmaririi penale sau al judecatii.”®'; masura de sigurantd se ia de citre
instanta penald, la solicitarea parchetului, In cazul persoanelor care au
savarsit fapte prevazute de legea penald; masura de drept privat a internarii
nevoluntare poate fi luatd, fie fatd de persoane care sunt periculoase doar

medicinei, referitor la interzicerea clonarii fiintelor umane, semnat la Paris la 12 ianuarie
1998, publicata in Monitorul oficial al Romaniei, Partea I, nr. 103 din 28 februarie 2001.

! Pentru detalii referitoare la Conventie, a se vedea, M.-M. Pivniceru, H. Tit, Principiile
fundamentale ale sistemului european de protectie a drepturilor omului in legdturd cu
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biomedicina, 1n ,,Revista romana de bioetica”, nr. 3, vol. 1, 2003 (www.bioetica.ro).

20 Astfel, in art. 39 din Legea 487/2002, modificat prin Legea 129/2012, se prevede ca:
,,Conditiile de asistenta si ingrijire a sandtatii mintale ale persoanelor care executa pedepse cu
inchisoarea sau care sunt retinute sau arestate preventiv si despre care s-a stabilit cd au o
tulburare psihicd, precum si persoanele internate in spitalul de psihiatrie ca urmare a aplicarii
masurilor medicale de sigurantd prevazute de Codul penal nu pot fi discriminatorii in raport
cu celelalte persoane bolnave psihic.”. Asadar, persoanele cu tulburari psihice, vizate de art.
39 nu sunt internate nevoluntar (obligatoriu), prin intermediul procedurii administrative de
drept privat, reglementate de Legea 487/2002. Acestea, fie sunt internate ca urmare a
executarii unei masuri de sigurantd, hotaratd de o instantd penald, fie primesc Ingrijiri
medicale, in timp ce sunt retinute sau arestate preventiv in cadrul unei proceduri penale.

2! Internarea medicala este reglementata aseméandtor in art. 110 din noul Cod penal (Legea
nr. 286/2009 privind Codul penal, publicata in Monitorul oficial al Romaniei, Partea I, nr. 510
din 24 iulie 2009). Conform acestui text, dacad ,,faptuitorul este bolnav psihic, consumator
cronic de substante psihoactive sau suferd de o boald infecto-contagioasa si prezintd pericol
pentru societate, se poate lua masura interndrii intr-o unitate sanitard de specialitate, pana la
insdnatosire sau pand la obtinerea unei ameliorari care sa inlature starea de pericol.”.
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pentru ele Insele, In vederea protejarii lor si 1n interesul acestora, fie si fata
de persoane care prezintd un pericol social, dar care nu au savarsit fapte
prevazute de legea penala (asa cum rezultd din art. 45 al Legii 487/2002,
reprodus mai jos).

Prin urmare, este vorba despre doud masuri distincte, una de drept
public (penal), iar alta de drept privat. Mdsura de siguranta a interndarii
medicale (art. 114 C. pen.) este o sanctiune de drept penal cu caracter
preventiv, care se ia de catre instanta de judecata fatd de persoana ce a
savarsit o fapta prevazuta de legea penald, daca se constata printr-o expertiza
medicala cd este bolnavd mintal ori este toxicomana si din aceastd cauza
prezintd pericolul de a savarsi asemenea fapte si in viitor. Prin internarea
persoanei intr-un spital de psihiatrie se actioneaza in interesul societatii,
prevenindu-se pericolul savarsirii de noi fapte si, implicit, in subsidiar, se
amelioreazd starea sanititii persoanei alienate mintal ori toxicomane®™.
Internarea nevoluntara ca masurd de ocrotire de drept privat (reglementata
de Legea nr. 487/2002) are ca scop protectia persoanei cu tulburari psihice,
in propriul sdu interes, precum si in interesul familiei sale si a societatii.
Aceastd masura nu are caracter de sanctiune, ci de ocrotire.

7. Internarea nevoluntara potrivit Legii nr. 487/2002, asa cum a fost
modificatd si completatd prin Legea 129/2012, respectd normele
internationale la care Romania este parte. Ea contine insa inexactitati, mai
ales de ordin terminologic, care urmeaza a fi analizate.

Internarea nevoluntara urmeazd o procedura administrativa sub
controlul instantei de judecatd™ .

Conform art. 45 din Legea nr. 487/2002, o persoand poate fi internata
prin procedura de internare nevoluntard numai dacd un medic psihiatru
abilitat hotaraste ca persoana sufera de o tulburare psihica si considera ca:

- din cauza acestei tulburari psihice existd pericolul iminent de
vatamare pentru sine sau pentru alte persoane;

- In cazul unei persoane suferind de o tulburare psihica grava,
neinternarea ar putea antrena o grava deteriorare a starii sale sau ar
impiedica sa i se acorde tratamentul adecvat.

22 A se vedea, 1. Pascu, op. cit., p. 484-485.

% Controlul exercitat de parchet in vechea forma a Legii 487/2002 (al carui rol de organ de
control era discutabil in contextul unei méasuri de ocrotire de drept privat) a fost inlocuit cu cel
exercitat de instanta de judecata.
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Solicitarea internarii nevoluntare se poate face de: medicul de familie
sau medicul specialist psihiatru care are 1n ingrijire aceastd persoand; familia
persoanei; reprezentantii administratiei publice locale cu atributii n
domeniul social medical si de ordine publicd; reprezentantii politiei,
jandarmeriei sau ai pompierilor; procuror; instanta de judecata civild, ori de
cate ori apreciaza ca starea sanattii mintale a unei persoane aflate in cursul
judecatii ar putea necesita internare nevoluntara.

Motivele internérii nevoluntare se certifica sub semnatura de catre cel
care a solicitat-o, cu specificarea propriilor date de identitate, descrierea
circumstantelor care au condus la solicitarea de internare nevoluntard, a
datelor de identitate ale persoanei in cauza si a antecedentelor medicale
cunoscute (art. 47 din Legea 487/2002%).

8. Procedura internarii nevoluntare. Medicul psihiatru, dupa
evaluarea starii de sdnatate mintald a persoanei aduse si dupad aprecierea
oportunitatii interndrii nevoluntare, are obligatia de a informa imediat
persoana respectiva si reprezentantul legal al acesteia, dacad este cazul, cu
privire la hotararea de a o supune unui tratament psihiatric, precum si cu
privire la propunerea de a o supune interndrii nevoluntare. Totodata, in
termen de cel mult 24 de ore de la evaluare, medicul psihiatru trimite
documentatia necesard propunerii de internare nevoluntard unei comisii
special constituita, prin intermediul conducerii unitatii medicale respective,
si informeaza persoana ca va fi examinatd de catre aceastd comisie, aducand
aceasta la cunostinta reprezentantului legal sau conventional al pacientului,
daci este cazul® (art. 49 din Legea 487/2002°°).

9. Referitor la reprezentantul pacientului se impun citeva precizari. In
sensul Legii nr. 487/2002, asa cum a fost modificata prin Legea 129/2012,
prin reprezentant legal se intelege persoana desemnata, conform legislatiei in
vigoare, pentru a reprezenta interesele unei persoane cu tulburari psihice (art.
5, lit. m); prin reprezentant conventional se intelege persoana care accepta sa
asiste sau sa reprezinte interesele unei persoane cu tulburari psihice, in
anumite conditii stabilite de lege (art. 5, lit. n).

Potrivit legislatiei in vigoare, mai precis, conform art. 1295 C. civ.,

2% Articol modificat prin Legea 129/2012.

% Potrivit art. 5, litera ¢ din Legea nr. 487/2002, prin pacient se intelege persoana cu
tulburari psihice aflata in ingrijirea unui serviciu medical.

26 Articol modificat prin Legea 129/2012.
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reprezentarea poate rezulta din lege, dintr-o hotirare judecatoreasca sau
dintr-un act juridic, deci poate fi legald, judiciara sau conventionald.
Reprezentarea legala o include pe cea judiciard, deoarece ambele isi au
izvorul in lege®’. Reprezentantul legal este imputernicit printr-o dispozitie
legala sé incheie acte juridice In numele §i pe seama altei persoane.

Reprezentarea legald a persoanei cu tulburdri psihice intervine in
urmatoarele cazuri:

- in cazul minorului sub 14 ani, care este reprezentat de catre parinti
(art. 143 si art. 502 C. civ.);

- In cazul minorului sub 14 ani, lipsit de Ingrijire parinteasca, si pus
sub tuteld, care este reprezentat de tutorele sau, numit de instanta de tutela
(art. 118 si art. 119 C. civ.);

- In cazul interzisului judecatoresc, care este reprezentat tot de un
tutore numit de instanta de tutela, prin hotararea de punere sub interdictie
judecatoreasca (art. 170 C. civ.);

- In cazul in care instanta de tuteld numeste un curator special, pana la
numirea tutorelui minorului sau al celui care urmeaza a fi pus sub interdictie
judecatoreasca (art. 159 si art. 167 C. civ.);

- In cazul curatelei persoanei capabile, cand instanta de tutelad
numeste un curator (art. 178 si urm. C. civ.).

Reprezentarea legald a persoanei cu tulburari psihice exclude
reprezentarea ei conventionala. Potrivit art. 38" din Legea 487/2002, introdus
prin Legea 129/2012, numai ,,persoana cu capacitate deplind de exercitiu si

. [ o <9928
cu capacitatea psihica pastrata”

poate numi un reprezentant conventional,
care este inlocuit la numirea unui reprezentant legal. Daca pacientul nu are
capacitate deplina de exercitiu, el va fi protejat de reprezentantul sau legal
[art. 38! alin. (9)].

Reprezentarea conventionald 1isi are izvorul in voinfa partilor,
exprimatd printr-un contract, de reguld, prin contractul de mandat. Desi 1n
Legea 487/2002 nu se utilizeazd aceastd notiune, semnificatia conventiei

incheiate intre pacient si reprezentantul sau conventional este aceea a unui

27 Pentru detalii, a se vedea, C. T. Ungureanu, op. cit., p. 213-214.

28 Potrivit art. 5 lit. h din Legea 487/2002, modificats, ,,prin capacitate psihici se intelege
atributul starii psihice de a fi compatibild, la un moment dat, cu exercitarea drepturilor si
libertatilor”; desi modificatd prin Legea 129/2012, definitia nu surprinde intregul continut al
capacitatii psihice; ultima parte ar fi trebuit sa se refere la exercitarea drepturilor si
obligatiilor, nu a libertatilor, care in ultima instanta sunt sinonime cu drepturile.
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mandat special (reprezentantul avand atributii limitate numai cu privire la
asistarea si reprezentarea pacientului referitor la internarea si tratamentul
medical), cu titlu gratuit, incheiat In forma scrisa.

Asadar, atunci cand pacientul face parte dintre persoanele care
beneficiazd de reprezentarea legala, acestea, de reguld, fiind lipsite de
discerndmantul necesar pentru a se ingriji de propriile interese, medicul
psihiatru informeaza pe reprezentantul legal cu privire la hotararea de a
supune pacientul unui tratament psihiatric §i cu privire la propunerea de a-1
supune internarii nevoluntare. Daca pacientul nu face parte din categoria de
mai sus, medicul psihiatru il informeaza pe pacient, care se prezuma ca are
discernamant si pe reprezentantul sdu conventional, daca si-a desemnat unul.

In cazul in care pacientul nu are discernimantul necesar pentru a se
putea ingriji de interesele sale si nu are un reprezentant conventional,
Hunitatea sanitara este obligatd sa sesizeze, de indata, autoritatea tutelara
sau, in cazul minorilor, directia generala de asistenta sociala si protectia
copilului din unitatea administrativ-teritoriald in care pacientul isi are
domiciliul sau resedinta ori, in cazul In care acestea nu sunt cunoscute, pe
cele in a céror circumscriptie teritoriald se afla unitatea medicald, in vederea
instituirii masurilor de ocrotire (s.n.)” [art. 38" alin. (10)]. Legiuitorul nu a
corelat modificarile la Legea 487/2002 cu prevederile Codului civil in
vigoare, potrivit carora instanta de tuteld este aceea care are atributii in
vederea numirii unui reprezentant legal si nu autoritatea tutelard sau directia
pentru protectia copilului. Aceste organisme joaca rolul unor intermediari, in
sensul cd pot avea doar calitatea de a solicita instantei de tuteld punerea
pacientului sub interdictie judecitoreasca®, cu consecinta numirii unui
reprezentant legal. in temeiul Codului civil (art. 111, lit. d, partea finala),
unitatea sanitara poate sesiza direct instanta de tuteld, reducand astfel
timpul necesar pentru luarea unor masuri de ocrotire.

Aceeasi necorelare cu Codul civil apare in cazul in care medicul
psihiatru suspecteazd existenta unor interese contrare intre pacient si
reprezentantul sdu legal sau conventional; el sesizeazad autoritatea tutelard
ori, dupa caz, directia generald de asistenta sociala si protectia copilului

* Persoancle care pot solicita punerea sub interdictie sunt: persoanele apropiate celui care
urmeaza a fi pus sub interdictie, administratorii si locatarii casei in care acesta locuieste;
serviciul de stare civild, notarul public; instantele judecatoresti, reprezentantii Ministerului
Public si ai politiei; organele administratiei publice locale, institutiile de ocrotire, precum si
orice altd persoana (art. 165 C. civ., care face trimitere la art. 111 C. civ.).
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pentru initierea procedurilor necesare desemnarii unui alt reprezentant (art.
31din Legea nr. 487/2002°%), pe cand, pe de o parte, dacd este vorba de
reprezentarea legald, in caz de interese contrare instanta de tuteld numeste
un curator’', iar pe de altd parte, in cazul reprezentirii conventionale,
reprezentantul este inlocuit de catre pacientul cu capacitate deplind de
exercitiu [art. 38" alin. (7) lit. ¢)], conflictul de interese solutionandu-se
aplicand regulile de la mandat.

10. Dupa ce pacientul si reprezentantul sau legal sau conventional sunt
informati despre propunerea de internare nevoluntard, conform art. 52 din
Legea 487/2002%, aceastd propunere este analizati de o comisie special
constituitd, in termen de cel mult 48 de ore de la primirea ei, dupa
examinarea pacientului (daca acest lucru este posibil). Comisia este alcatuita
din 3 membri numiti de managerul spitalului, si anume, din 2 psihiatri §i un
medic de alti specialitate sau un reprezentant al societatii civile®. In cazul in
care comisia hotaraste internarea nevoluntard a pacientului, decizia de
internare este comunicatd acestuia, precum §i reprezentantului sau legal sau
conventional.

11. Decizia de internare nevoluntara a comisiei este supusa controlului
instantei de judecata, care trebuie sa se pronunte cu privire la confirmarea
interndrii nevoluntare. Competenta este judecatoria in a cérei circumscriptie
se afla unitatea medicald. Instanta trebuie sesizatd in termen de 24 de ore de
la luarea deciziei de catre comisia constituitd in acest scop. Potrivit art. 54
din Legea 487/2002**, judecata are loc in regim de urgentd, in camera de
consiliu, participarea si ascultarea pacientului fiind obligatorii, daca starea

3% Articol modificat prin Legea 129/2012.

3! Instanta de tuteld poate fi sesizatd in temeiul art. 111, lit. d, C. civ. pentru numirea unui
curator special, in caz de conflict de interese intre pacient si reprezentantul sau legal (referitor
la minorul aflat sub tuteld, care se aplicd prin analogie si minorului aflat sub ocrotire
parinteascd, precum si interzisului, in baza art. 150 alin. (1) C. civ coroborat cu art. 171 C.
civ.); de asemenea, se numeste un curator in caz de conflict de interese, conform art. 24, alin.
6 din Legea nr. 272/2004 (Legea 272/2004 privind protectia si promovarea drepturilor
copilului, publicata in Monitorul oficial al Romaniei, Partea I, nr. 557 din 23 iunie 2004, cu
modificarile ulterioare).

32 Articol modificat prin Legea 129/2012.

33 Reprezentantii societitii civile vor fi desemnati potrivit unor reguli stabilite prin normele
de aplicare a Legii 129/2012.

3* Articol modificat prin Legea 129/2012.
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sanatatii sale o permite. In caz contrar, judecitorul poate dispune audierea
pacientului 1n unitatea sanitard. Pacientul va fi aparat din oficiu, daca nu are
aparator ales. Participarea procurorului este obligatorie. Hotararea instantei
poate fi atacatd cu recurs. Recursul nu suspenda executarea.

In cazul in care instanta nu confirma internarea nevoluntara, pacientul
are dreptul de a pérasi imediat unitatea spitaliceasca sau poate solicita, in
urma consimtdmantului scris, continuarea tratamentului [art. 57 alin. (1) din
Legea 487/2002].

12. In caz de urgentd, internarea nevoluntard urmeazi o procedura
simplificata. Astfel, medicul psihiatru, dupa evaluarea starii de sadnatate
mintald a persoanei aduse si dupd aprecierea oportunitdtii interndrii
nevoluntare, nu propune, ci dispune internarea nevoluntard a pacientului.
Decizia sa este comunicata pacientului, reprezentantului sdu legal sau
conventional, precum si unei comisii special constituite, la fel ca Ia
internarea nevoluntard obisnuitd. Internarea nevoluntara de urgentd este
supusd revizuirii acestei comisii, In termen de 24 de ore de la primirea
ingtiintarii cu privire la internarea nevoluntard, care, daca o confirma,
urmeaza procedura controlului exercitat de catre instanta de judecatd, ca in
cazul internarii nevoluntare obignuite.

Legiuitorul nu precizeaza ce se intelege prin ,,caz de urgenta”, astfel
incat termenul ar putea primi semnificatii diferite, in functie de criteriile
folosite de medicii psihiatri care iau aceastd masura.

13. Aplicand principiul simetriei de forma, internarea nevoluntara
inceteaza odatd cu incetarea conditiilor care au condus la luarea acestei
masuri, dupa aceeasi procedurd. Astfel, conform art. 56 din Legea
487/2002%, aceeasi comisie care a luat decizia internarii nevoluntare, daca,
prin examinarea directd a pacientului si a dosarului sdu medical, constata
incetarea conditiilor care au impus internarea nevoluntard, informeaza, de
indata, conducerea unitatii medicale, care sesizeazd judecdtoria, propunand
confirmarea incetarii internarii nevoluntare.

Daca o persoana aflata in procedura de internare nevoluntara paraseste
unitatea spitaliceasca ,,fara sa existe decizia comisiei sau hotararea instantei
de judecatd competente, unitatea spitaliceascd are obligatia de a sesiza
imediat organele de politie si parchetul de pe langa instanta judecatoreasca

35 Articol modificat prin Legea 129/2012.
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competenta, precum si reprezentantul legal sau conventional.” [art. 57 alin.
(2) din Legea 487/2002]. Per a contrario, daca existd decizia comisiei,
pacientul poate parasi spitalul de psihiatrie; acest lucru nu este posibil, insa,
decat dupa confirmarea deciziei comisiei de catre instanta de judecata.

14. In ceea ce priveste capacitatea civild a persoanelor cu tulburdri
psihice internate, regula este ca persoanele care nu sunt puse sub interdictie
judecatoreasca se prezumd ca au capacitate deplind de exercitiu, deci ca sunt
capabile (dacd au ajuns la majorat), chiar daca suferda de tulburari psihice.
Internarea (voluntara sau nevoluntard) intr-o unitate de psihiatrie nu are
consecinte asupra capacitatii civile a persoanei respective. Aceasta reiese si
din art. 59 alin. (3) din Legea nr. 487/2002, potrivit caruia, internarea
nevoluntard nu constituie o cauzd de restrdngere a capacitatii juridice a
pacientului.

15. In concluzie, protectia persoanelor fizice cu tulburiri psihice se
realizeazd prin punerea lor sub interdictie judecatoreascd, atunci cand sunt
indeplinite conditiile cerute de lege, sau prin internarea si tratamentul lor,
voluntare sau nevoluntare, intr-o unitate de psihiatrie, potrivit Legii nr.
487/2002, modificata si completatd prin Legea 129/2012. Cand are loc
internarea nevoluntara trebuie facutd distinctia intre aceastd masurd de
ocrotire de drept privat si pedeapsa de drept penal cu un continut aseménator,
care nu are drept scop protectia persoanelor cu tulburari psihice (decit in
subsidiar), ci urmareste protectia societatii. De asemenea, internarea
obligatorie, implicand privarea de libertate a persoanei fizice, impune
respectarea Conventiei drepturilor omului, referitoare la conditiile in care
este permisa privarea de libertate.

Legea sanatatii mintale, asa cum a fost recent modificata, corespunde
cerintelor internationale in ceea ce priveste respectarea drepturilor omului si
protectia persoanelor cu tulburari psihice. Controlul exercitat de instanta de
judecatd cu privire la decizia administrativd de internare nevoluntara
reprezintd o garantie a respectarii libertatii persoanei fizice.



