DECIZIE nr. 528 din 14 iulie 2015

referitoare la exceptia de neconstitutionalitate a dispozitiilor art. 61 alin. (6) si ale art. 62 din Legea sanatatii mintale
si a protectiei persoanelor cu tulburari psihice nr. 487/2002
EMITENT ® CURTEA CONSTITUTIONALA
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Cu participarea reprezentantului Ministerului Public, procuror Liviu Daniel Arcer.

1. Pe rol se afla solutionarea exceptiei de neconstitutionalitate a dispozitiilor art. 61 alin. (6) si ale art. 62 din Legea
sanatatii mintale si a protectiei persoanelor cu tulburari psihice nr. 487/2002, excepiie ridicata, din oficiu, de instanta
de judecata in Dosarul nr. 36.782/4/2014 al Judecatoriei Sectorului 4 Bucuresti - Sectia civila si care formeaza
obiectul Dosarului Curtii Constitutionale nr. 63D/2015.

2. La apelul nominal lipsesc partile, fata de care procedura de citare este legal indeplinita.

3. Cauza fiind in stare de judecata, presedintele Curtii acorda cuvantul reprezentantului Ministerului Public, care
pune concluzii de respingere ca neintemeiatd a exceptiei de neconstitutionalitate. Face trimitere, Tn acest sens, la
jurisprudenta Curtii Europene a Drepturilor Omului referitoare la art. 5 paragraful 1 lit. e) din Conventia pentru
apararea drepturilor omului si a libertatilor fundamentale, si anume la Hotararea din 13 noiembrie 2014, pronuntata
in Cauza Lazariu impotriva Romaniei.

CURTEA,

avand in vedere actele si lucrarile dosarului, retine urmatoarele:

4. Prin Sentinta civila nr. 11.472 din 18 decembrie 2014, pronuntata in Dosarul nr. 36.782/4/2014, Judecatoria
Sectorului 4 Bucuresti - Sectia civila a sesizat Curtea Constitutionald cu exceptia de neconstitutionalitate a
dispozitiilor art. 61 alin. (6) si ale art. 62 din Legea sanatatii mintale si a protectiei persoanelor cu tulburari psihice nr.
487/2002. Exceptia a fost ridicata, din oficiu, de instanta de judecata, cu ocazia solutionarii unei cereri de confirmare
a deciziei de internare medicala nevoluntara a unui pacient.

5. In motivarea exceptiei de neconstitutionalitate instanta de judecata, autoare a exceptiei, sustine, in esenta, ca
dispozitiile art. 61 alin. (6) si ale art. 62 din Legea nr. 487/2002 incalca prevederile constitutionale ale art. 22 privind
dreptul la viata si la integritate fizica si psihica, ale art. 23 referitor la libertatea individuala, ale art. 34 privind dreptul
la ocrotirea sanatatii si ale art. 50 privind protectia persoanelor cu handicap, intrucat judecatorul este implicat, fara
nicio nuantare, in procedura internarii nevoluntare a persoanelor care nu sunt subiecte ale unor cercetari penale.
Considera ca mecanismul interventiei judecatorului pentru confirmarea internarii nevoluntare poate conduce la
situatii Tn care libertatea persoanei este restrictionata fara nicio justificare medicala sau juridica, deoarece, in toate
cazurile, fara nicio nuantare, sesizarea are loc din oficiu si in termene extrem de scurte, care nu lasa medicilor timp
suficient pentru a discerne intre persoanele care au intr-adevar nevoie de internare medicala intr-o unitate psihiatrica
si cele care au nevoie doar de stabilizarea starii lor, respectiv cele care nu au nevoie deloc de internare. Pentru
motive similare, considera ca este neconstitutional si mecanismul corelativ internarii nevoluntare, si anume cel al
externarii, instituit prin dispozitiile art. 65 alin. (4) din Legea nr. 487/2002, care sunt indisolubil legate de dispozitiile
art. 61 alin. (6) si ale art. 62 din lege, intrucat contravine art. 23 din Constitutie referitor la libertatea individuala.

6. In ceea ce priveste critica raportaté la dreptul la viata si la integritate fizici si psihica si la dreptul la ocrotirea
sanatatii, consacrate de art. 22 si art. 34 din Constitutie, instanta de judecata sustine ca, in cazul aparitiei unei situatii
medicale de urgenta, respectiv a unei afectiuni de altd natura decéat cea psihiatrica si care necesita o interventie
medicala imediata, implicand mutarea persoanei intr-o alta unitate medicala (in cadrul aceluiasi spital sau, de cele
mai multe ori, Tn cadrul altor spitale), din punct de vedere juridic, persoana respectiva se loveste de impedimentul ca
se afla sub imperiul unei hotarari judecatoresti de internare nevoluntara si, din acest motiv, nu poate fi scoasa din
perimetrul unde este detinuta. Prin urmare, masura internarii nevoluntare confirmata de catre instanta poate conduce
intr-o astfel de ipoteza la punerea in pericol a vietii sau a integritatii corporale a persoanei in cauza, aflata intr-o stare
reala de vulnerabilitate din cauza afectiunii psihice, sub pretextul evitarii unui eventual abuz cu privire la libertatea sa
masura care ulterior impune obligativitatea mentinerii pacientului intr-un spatiu cu libertatea individuala restransa si
care pune medicul in imposibilitatea de a-I scoate din acel spatiu fara o autorizare a instantei, prin lipsa unui
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mecanism aplicabil in situatii de urgenta, care necesita interventii medicale de alta natura decat cea psihiatrica,
poate conduce la aparitia unor situatii in care viata sau sanatatea/integritatea fizica ori psihica a pacientului sa fie
serios afectate.

7. Referitor la critica raportata la art. 50 din Constitutie, arata ca, din perspectiva constitutionalda, nu este definita
notiunea de "persoane cu handicap". In opinia instantei, persoanele cu deficiente mintale, intelectuale sau
senzoriale, pentru care exista obstacole in participarea efectiva la viata sociala, in conditii de egalitate cu ceilaltj,
intra in categoria persoanelor cu handicap, fiindu-le aplicabile prevederile art. 50 din Legea fundamentala. Sustine ca
Legea nr. 487/2002, desi afirma ca protejeaza persoanele cu tulburari psihice, nu realizeaza acest lucru. Astfel, desi
se constata ca fata de o persoana nu mai sunt indeplinite conditiile internarii nevoluntare, ea este totusi mentinuta in
stare de privare de libertate, alaturi de alte persoane cu tulburari psihice, pana in momentul in care o instanta emite
o decizie formala care permite externarea. Arata ca, din perspectiva Legii nr. 487/2002, persoanele pot fi incluse in
doua categorii, si anume persoane cu tulburari psihice si persoane care nu au tulburari psihice. Deoarece prima
categorie este adevaratul destinatar al legii, interventia judecatorului ar trebui sa fie gandita cu mai multa suplete si
mai multa discretie. Astfel, daca este vorba de un caz medical care a atras o decizie medicala de specialitate,
interventia judecatorului, mai ales la externare, este inutila si poate duce la incalcarea drepturilor fundamentale ale
unor persoane extrem de vulnerabile. Este posibil ca starea unei persoane cu tulburari psihice sa fie agravata de
interventia completului de judecata, a procurorului, grefierului si a avocatului din oficiu. Prin urmare, mecanismul
instituit de Legea nr. 487/2002 nu raspunde exigentelor art. 50 din Constitutie tocmai in privinia persoanelor pe care
ar trebui s& le protejeze. In schimb, in ceea ce priveste categoria persoanelor care nu au tulburari psihice, arata ca
acestea pot fi victimele unui abuz, iar interventia judecatorului este absolut necesara.

8. Potrivit art. 30 alin. (1) din Legea nr. 47/1992, actul de sesizare a fost comunicat presedintilor celor doua Camere
ale Parlamentului, Guvernului si Avocatului Poporului, pentru a-si exprima punctele de vedere asupra exceptiei de
neconstitutionalitate.

9. Presedintii celor doua Camere ale Parlamentului, Guvernul si Avocatul Poporului nu au comunicat punctele lor de
vedere asupra exceptiei de neconstitutionalitate.

CURTEA,

examinand actul de sesizare, raportul intocmit de judecatorul-raportor, concluziile procurorului, dispozitiile de lege
criticate, raportate la prevederile Constitutiei, precum si Legea nr. 47/1992, retine urmatoarele:

10. Curtea Constitufionala a fost legal sesizata si este competenta, potrivit dispozifiilor art. 146 lit. d) din Constitutie,
precum si ale art. 1 alin. (2), ale art. 2, 3, 10 si 29 din Legea nr. 47/1992, sa solutioneze exceptia de
neconstitutionalitate.

11. Obiectul exceptiei de neconstitutionalitate il constituie dispozitiile art. 61 alin. (6) si ale art. 62 din Legea sanatatji
mintale si a protectiei persoanelor cu tulburari psihice nr. 487/2002, republicata in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea |, nr. 652 din 13 septembrie 2012, care au urmatorul cuprins:

- Art. 61 alin. (6): "Decizia de internare nevoluntara a comisiei prevazute la alin. (1) va fi inaintata de catre
conducerea unitatii medicale, in termen de 24 de ore, judecatoriei in a carei circumscriptie se afla unitatea medicala,
odata cu documentele medicale referitoare la pacientul in cauza.";

- Art. 62: "(1) Judecarea se face n regim de urgenta, in camera de consiliu.

(2) Participarea si ascultarea pacientului sunt obligatorii, daci starea s&natétii sale o permite. In caz contrar,
judecatorul poate dispune audierea pacientului in unitatea sanitara.

(3) Pacientul va fi aparat din oficiu, daca nu are aparator ales.

(4) Participarea procurorului este obligatorie.

(5) Pacientul si reprezentantul legal sau conventional al pacientului pot solicita efectuarea unei expertize medico-
legale psihiatrice sau pot propune orice alte probe, Tn conditiile legii.

(6) Instanta hotaraste, dupa caz, confirmarea sau incetarea internarii medicale nevoluntare.

(7) Daca instanta apreciaza ca nu se impune mentinerea internarii, insa tratamentul este necesar, poate dispune,
dupa ascultarea reprezentantului legal ori conventional al pacientului, inlocuirea internarii medicale cu tratamentul
ambulatoriu, prin refeaua ambulatorie teritoriala de psihiatrie.

(8) Hotararea instantei poate fi atacata cu recurs, in termen de 3 zile de la pronuntare, pentru cei prezenti, sau de
la comunicare, pentru cei lipsa.

(9) Recursul nu suspenda executarea."

12. Tn sustinerea neconstitutionalitatii acestor dispozitii de lege, autorul exceptiei invoca incélcarea prevederilor
constitutionale ale art. 22 privind dreptul la viata si la integritate fizica si psihica, ale art. 23 referitor la libertatea
individuala, ale art. 34 privind dreptul la ocrotirea sanatatji si ale art. 50 privind protectia persoanelor cu handicap.

13. Examinand exceptia de neconstitutionalitate, Curtea constata ca Legea nr. 487/2002 reglementeaza un obiectiv
major al politicii de sanatate publica, si anume promovarea si apararea sanatatii mintale a populatiei, prevenirea
imbolnavirilor psihice si protectia persoanelor cu tulburari psihice, precum si rolul autoritafilor si organismelor abilitate
in ceea ce priveste promovarea si controlul acestor activitati.
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14. Curtea retine ca persoanelor cu tulburari psihice trebuie se li se acorde ingrijiri in mediul cel mai putin restrictiv si
prin proceduri cat mai putin restrictive, care sa respecte pe cat posibil integritatea lor fizica si psihica si sa raspunda
in acelasi timp atat nevoilor lor de sanatate, cat si necesitatii de a asigura securitatea fizica a celorlalti [art. 26 alin.
(2) din Legea nr. 487/2002], de unde reiese ca internarea intr-o unitate de psihiatrie se poate face numai din
considerente medicale, Tntelegéndu-se prin acestea procedurile de diagnostic si de tratament [art. 49 alin. (1) din
Legea nr. 487/2002]. Astfel, pentru demararea procedurii de internare nevoluntara a unei persoane este necesar ca
un medic psihiatru abilitat sa aprecieze ca aceasta sufera de o tulburare psihica si sa considere ca, din cauza
acestei tulburari psihice, exista un pericol iminent de vatamare pentru sine sau pentru alte persoane, respectiv ca, 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 (art. 54 din Legea nr. 487/2002). Propunerea de internare
nevoluntara facuta de medicul psihiatru este analizata de catre o comisie special constituita Tn acest sens - din 3
membri numiti de managerul spitalului, si anume: 2 psihiatri si un medic de alta specialitate sau un reprezentat al
societatii civile -, in termen de cel mult 48 de ore de la primirea propunerii, dupa examinarea persoanei respective,
daca aceasta este posibila. Decizia de internare nevoluntara a comisiei se consemneaza in dosarul medical al
pacientului si se comunica de indata acestuia, precum si reprezentantului sau legal sau conventional, pacientul fiind,
in baza respectivei decizii, internat nevoluntar. Decizia de internare nevoluntara luata de comisie se inainteaza de
catre conducerea unitatii medicale, in termen de 24 de ore, judecatoriei in a carei circumscripfie se afla unitatea
medicala, odata cu documentele medicale referitoare la pacientul in cauza. Pana la pronuntarea hotararii instantei
asupra deciziei de internare nevoluntara, pacientul internat nevoluntar va fi examinat periodic de catre comisia mai
sus mentionata, la un interval ce nu va depasi 5 zile (art. 61 din Legea nr. 487/2002).

15. Judecarea se face in regim de urgenta, in camera de consiliu, cu participarea procurorului. Daca starea sanatatii
pacientului permite, sunt obligatorii participarea si ascultarea acestuia. In caz contrar, judecétorul poate dispune
audierea pacientului in unitatea sanitara. Pacientul - care este aparat din oficiu, daca nu are aparator ales - si
reprezentantul legal sau conventional al pacientului pot solicita efectuarea unei expertize medico-legale psihiatrice
sau pot propune orice alte probe, in conditiile legii. Instanta hotaraste, dupa caz, confirmarea sau incetarea internarii
medicale nevoluntare. Daca instanta apreciaza ca nu se impune mentinerea internarii, insa tratamentul este
necesar, poate dispune, dupa ascultarea reprezentantului legal ori conventional al pacientului, inlocuirea internarii
medicale cu tratamentul ambulatoriu, prin refeaua ambulatorie teritoriala de psihiatrie. Hotararea instantei poate fi
atacata cu recurs, in termen de 3 zile de la pronuntare, pentru cei prezenti, sau de la comunicare, pentru cei lipsa,
recursul nesuspendand executarea (art. 62 din Legea nr. 487/2002). Daca instanta judecatoreasca competenta nu
confirma internarea nevoluntara, pacientul are dreptul de a parasi imediat unitatea spitaliceasca sau poate solicita, in
urma consimfamantului scris, continuarea tratamentului (art. 66 din Legea nr. 487/2002).

16. Comisia medicala care a luat decizia de internare nevoluntara a unei persoane - decizie confirmata de instanta
judecatoreasca - are obligatia de a reexamina pacientul in cauza la cel mult o luna si ori de cate ori este nevoie n
functie de starea acestuia, precum si la cererea medicului sef de sectie, a pacientului, a reprezentantului legal sau
conventional al pacientului sau a procurorului. In situatia in care, prin examinarea directa a pacientului si a dosarului
sau medical, comisia constata ca au incetat conditiile care au impus internarea nevoluntara, {inand cont si de opinia
medicului psihiatru care are Tn ingrijire pacientul, informeaza conducerea unitatii medicale, care are obligatia de a
sesiza de Tndata judecatoria care a hotarat confirmarea internarii nevoluntare in legatura cu propunerea de
constatare a incetarii conditiilor care au impus internarea nevoluntara. in ceea ce priveste procedura de judecats, se
aplica Tn mod corespunzator dispozitiile referitoare la confirmarea deciziei de internare nevoluntara (art. 65 din Legea
nr. 487/2002).

17. Curtea retine ca internarea nevoluntara, prin natura sa, fara a constitui o sanctiune privativa de libertate,
reprezinta o0 masura care priveaza de libertate persoana internata nevoluntar, in sensul ca aceasta nu are libertatea
sa paraseasca institutia medicala in care a fost internata impotriva vointei sale sau fara consimtamantul sau. Astfel,
mecanismul instituit de Legea nr. 487/2002 urmareste, pe de o parte, protejarea drepturilor persoanelor cu tulburari
psihice, in considerarea starii lor de vulnerabilitate, iar, pe de alta parte, protejarea persoanelor care nu au tulburari
psihice si care ar putea fi victime ale unui abuz sau ale unei erori medicale, de natura sa le afecteze libertatea
individuala. Internarea nevoluntara se instituie prin decizia comisiei medicale, care este supusa, insa, confirmarii
instantei judecatoresti, aceasta putand sa o infirme si sa dispuna incetarea internarii nevoluntare. La randul ei, si
procedura de externare are, similar procedurii de internare nevoluntara, o componenta administrativa si una
judiciara, instanta competenta putand sa confirme propunerea comisiei de constatare a incetarii conditiilor care au
impus internarea nevoluntara sau sa o infirme, cu consecinta mentinerii, in acest ultim caz, a masurii internarii
nevoluntare. Atat in procedura de internare nevoluntara, cat si in cea de externare, interventia judecatorului este
justificata de necesitatea eliminarii unor eventuale abuzuri sau erori medicale. Instanta judecatoreasca are rolul de a
pune in balanta, pe de o parte, interesul personal al pacientului, sub aspectul libertatii acestuia, al nevoilor sale de
sanatate si al protectiei Impotriva abuzurilor si erorilor medicale, iar, pe de alta parte, interesul general al societatji
privind eliminarea riscului ca starea psihica a persoanei in cauza sa-i induca acesteia un comportament de natura sa
produca o vatamare fizica ei insesi sau altor persoane ori distrugeri de bunuri materiale importante, astfel ca
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reglementarea legala criticata nu aduce atingere principiilor privind dreptul la viata si la integritatea fizica si psihica,
libertatea individuala, dreptul la ocrotirea sanatatii si protectia persoanelor cu handicap, consacrate de prevederile
art. 22, 23, 34 si 50 din Constitutie, ci, dimpotriva, garanteaza aceste drepturi fundamentale.

18. In acest sens este si jurisprudenta Curtii Europene a Drepturilor Omului, potrivit careia trebuie sa li se
recunoasca autoritatilor nationale competente o anumita putere discretionara atunci cand se pronunta asupra
internarii unei persoane ca "alienata", deoarece lor le revine indatorirea de a aprecia probele de care dispun in
situatia data (Hotararea din 24 octombrie 1979, pronuntatd in Cauza Winterwerp impotriva Olandei, paragraful 40,
Hotararea din 24 septembrie 1992, pronuntata in Cauza Herczegfalvy Impotriva Austriei, paragraful 63). Pe de alta
parte, chiar daca institutia specializata in care a fost internata persoana in cauza a constatat disparitia tulburarii
mintale ce a justificat internarea nevoluntara, aceasta nu inseamna ca ea trebuie eliberata Tn mod automat, fara a se
examina conditiile Tn care va putea sa-si reia viata normala in societate. Curtea de la Strasbourg a statuat ca o
asemenea interpretare rigida ar lipsi autoritatile nationale de posibilitatea de a evalua, in functie de ansamblul
circumstantelor cauzei, daca o astfel de eliberare reprezinta cea mai buna solutie, atat pentru cel internat, cat si
pentru colectivitatea in cadrul careia el se va intoarce sa traiasca. De asemenea, trebuie avut in vedere faptul ca, in
materie de tulburari mintale, este practic imposibil sa se stabileasca fara niciun risc de eroare daca disparitia
simptomelor bolii semnifica totala vindecare a celui in cauza (Hotararea din 24 octombrie 1997, pronuntata in Cauza
Johnson impotriva Regatului Unit, paragraful 61).

19. Pentru considerentele expuse, in temeiul art. 146 lit. d) si al art. 147 alin. (4) din Constitutie, precum si al art. 1-3,
al art. 11 alin. (1) lit. A.d) si al art. 29 din Legea nr. 47/1992, cu unanimitate de voturi,

CURTEA CONSTITUTIONALA

in numele legii

DECIDE:

Respinge, ca neintemeiata, exceptia de neconstitutionalitate ridicata, din oficiu, de instanta de judecata in Dosarul
nr. 36.782/4/2014 al Judecatoriei Sectorului 4 Bucuresti - Sectia civila si constata ca dispozitiile art. 61 alin. (6) si ale
art. 62 din Legea sanatatii mintale si a protectiei persoanelor cu tulburari psihice nr. 487/2002 sunt constitutionale Tn
raport cu criticile formulate.

Definitiva si general obligatorie.

Decizia se comunica Judecatoriei Sectorului 4 Bucuresti - Sectia civila si se publica in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea I.

Pronuntata in sedinta din data de 14 iulie 2015.

PRESEDINTELE CURTII CONSTITUTIONALE
AUGUSTIN ZEGREAN
Magistrat-asistent,

Oana Cristina Puica
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