. EXPUNERE DE MOTIVE

Propunerea legislativd pentru modificarea si completarea

Legii sanitatii mintale si a protectiei persoanelor cu tulburiri psihice
nr. 487/2002

Sectiunea 1 — Titlhul proiectului de act normativ:
s,Propunerea legislativi pentru modificarea §i completarea Legii sanatitii

mintale si a protectiei persoanelor cu tulburiri psihice nr. 487/2002”

Sectiunea 2 — Contextul elaborérii proiectului de act normativ

Motivele si obiectivele propunerii

La nivel mondial, depresia a fost recunoscutd ca fiind una din problemele majore de
séndtate publicd, care este de doud ori mai frecventa la femeile aflate la vérsta fertila — depresia
post-partum.

Rata de prevalentd a depresiei post-partum este cuprinsd intre 10-17% f7u rindul
mamelor, cu rate mai mari Tn rindul populatiei cu venituri reduse si a imigrantilor.

Depresia postnataléd (post-partum) este o conditie medicald cu potential sever care poate
surveni Tn timpul nasterii sau in decursul unui an de la nasterea copilului.

De cele mai multe ori depresia post-partum no este diagnosticatd, prin urmare nu este
tratatd, Fard evaluare de céitre specialisti si fard tratament, aceastd afectiune poate avea o evolutie
lungi si cu efette daundtoare atat peniru mam4, bei)elus si intreaga familie.

Tristefea profund si schimbarile de dispozitie, plansul excesiv, dificultatea de a crea o
legaturd cu bebelusul, izolarea fa{d de familie §i prieteni, pierderea apetitului sau mancatul
excesiv, insomnia sau somnul exagerat, iritabilitatea si furia, teama ci nu esti ¢ mama buni,
lipsa sperantei, sentimentele de inutilitate, rusine si frica, ginduri legate de a-{i face rdu fie si
copilului, ganduri repetate legate de moarte sau sinucidere pot fi simptome ale depresiei
postnatale, care afecteazd mama §i bebelusul,

Potrivit studiilor, copiii ai caror mame suferd de depresie post-partum au tendinfa si

prezinte Intdrzieri in dezvoltarea abilititilor mentale $i de comportament.



In cozul a 0,1-02% din femeile post-partum, depresia se manifestd cu simptome
psihotice: agitaie, vinovitie, interes excesiv §i teama exageratd persistentd privind viata
bebelusului sau respingerea acestuia, risc de suicid si/sau infanticid.

Din cauza creglerii ratei de suicid prin depresie, aceasta tulburare psihici a devenit una
dintre cele mai studiate conditii psihiatrice.

fn Romiania nu existd un sistem national de sprijin pentru mame, asa cum au alte firi
precum Franfa, Elvetia, Finlanda, Marea Britanie sau Canada.

Aceste tari au venit in sprijinul nevoilor fizice, emotionale §i informationale ale mamelor
dupa nastere i au construit sisteme nationale de sprijin pentnj gravide si tinere mame. Pe durata
sarcinii §i dupd nastere, acestea sunt informate si puse in contact cu alte mame care locuiesc in
aceeasi zond, sunt vizitate la domicitiv de medici de familie, moase si psihologi care le Tnvali ce
au nevoie si stie, sunt ajutate in aliptare si urmarite pentru a se asigura ca starea lor emotionalad
este sustinuta,

In Roménia, aceste nevoi ale mamelor nu sunt sprijinite. Ignorarea lor duce la neglijarea
bebelusilor, 1a alienare socialy, la déprcsii majore, la mortalitate infantila si 1a o viitoare societate
instabila emotional, (Roménia ocupd primul loc in UE la rata mortalitdtii infantile. Principalii
factori care contribuie |a aceastd rata alarmanta, de 6,4 Ja mia de locuitori, sunt lipsa accesului fa
educatie si saracia.)

Un important rol in depresia post-partum il are imaginea maternitdtii Tn societate.
Imaginea maternitatii in societatea romaneasca are tendinta de a fi idealizatd, atunci cind copilul
este dorit sau condamnatd si marginalizatd, atunci cind copilul este ndscut de mame minore
abuzate sexual sau de adolescente nepregitite pentru viati (Roméniz este pe locul al doilea in
Uniunea europeand la numirul de mame adolescente).

in toate situatiile, maternitatea vine cu schimbari majore in viata mamelor, iar in
Roménia, din pécate, gravidele si mamele nu beneficiazi de masuri de preveniie, de
diagnosticare precoce si de tratament atunci cind se confrunts ce o formi de depresie. Numai in
anul 2020 au nascut 190.000 de mame, dintre care 110.000 au suferit de baby blues, iar 40.000
de depresie postnatala severa.

Factorii de risc determinanii in cauzalitatea depresiei postnarale identificati de cercetdtori
sunt: lipsa sprijinului familial, statutul educational, locuirea intr-o zond defavorizatd, vérsta sub

I8 ani, lipsa de cunostinte, sarcina neplanificati, mituri si conceplii gresite asociate cu sarcina,



probleme fizice suu psihice preexistente, calitatea slabd a comunicérii dintre medic §i mama,
precum si absenta unor politici holistice, elaborate pe baza nevoilor femeilor. Aceste rezultate
ale cercetdrilor in domeniul depresiei posinatale demonstreaza, incd o datd in plus, necesitatea
congtientizdrii acesteia tn rindui populatiei, cu scopul de a diminua incidenta factorilor de risc si

a optimiza rezultatele de sprijin a gravidelor, mamelar si bebelugilor.
Sectiunea 3 — Schimbari preconizate

Prezentul proiect de act normativ reprezintd un prim  pas cétre educatia popuiatiei
privind tulburarile psihice §i citre formarea unor comunititi de sprijin pentru mamele post-
partum.

Aceastd inifiativa raspunde apeiului Organizatiei Mondiale a Sanatatii si al Uniunii
Eurcpene prin care guvernele sunt chemate la actiune comuna de prevenire a depresiei §i
suicidului si promoveaza ideea de implicare a tuturor factorilor responsabili care se pot angaja in
lupta anti-depresie post-parturm.

Initiatorii propun astfel instituirea Programului , Saptdmiina constientizarii depresiei post-
partum” ca sdptaména de constientizare a depresiei post-partum, perioada ce va fi marcatd in
fiecare an cu o saptdméni inainte de data de 1 octombrie — Ziua Europeand de combatere a
depresiei (European Depression Day).

~3aptdmina de constientizare a depresiei  post-partum”  vizeazd sprijinirea i
sensibilizarea populatiei pentru adoptarea acelor schimbéri necesare privind sindtatea mentald a
gravidelor si mamelor, prin promovarea politicilor de bune practicifinterventie privind Tngrijirea
interdisciplinard, instruirea cu privire la factorii de rise i iimpact, detectarea precoce a depresiel,
precum §i modalitati eficiente de preventie/interventie cum ar fi: screening-ul, programe de
vizitare la domiciliu, programe de autoajutorare ghidate si diferite tipuri de terapii.

H~Saptamina de congtientizare a depresiei post-partum” reprezintd unul dintre eforturile
de imbunétafire a practicilor in jurul sd@natatii mintale materne, de care Roménia are nevoie si un
impuls pentru Departamentul de Sn#tate Publica al statului pentru elauborarea reglementdrilor si
politicilor, precum si pentru asigurarea resurselor necesare in abordarea problemei depresiei

post-partum.



De asemenea, ca beneficiar al programelor stiintifice, medicale, educationale $i sociale
pentru prevenirea Tmbolndvirilor psihice, precizate de lege, se adauga si grupul ,mame posl-

partum.”

Sectiunea 4 — Impactul socio-economic al proiectului de act normativ
a. Impactul social

Prezentul proiect de act normativ urméreste constientizarea §i sensibilizarea populatiei cu
privire la sandtatea mentalda maternald (depresia post-partum), pentru a o determina si se
tmplice Tn sprijinirea gravidelor, mamelor si bebelusilor si pentru a forma comunitdfi de sprijin
pentru mamele post-partum,

~S8ptdmana de constientizare a depresiei post-partum’ are ca SCop prevenirea,
identificarea §i  gestionarea tulburdrilor de sindtate mentald perinatala/postnatala, prin
organizarea unor ample campanii de educare a populatiei in ansambly, de educare a persoanelor
dintr-o anumitd populaie si de promovare a metodelor de bune practici pentru cresterea gradului
de congtientizare $i atentie o randul aceslora, dar si pentru determinarea comunitdilor de a-si

construi propriile strategii de sustinere.

b. Impactul asupra mediului de afaceri

Nu este cazul,

¢. Impactul asupra mediului

Nu este cuzul.

d. Impactul asupra drepturilor fundamentale
»Sdptdmana de congtientizare a depresiei post-partum” consolideaza $i paranteazd
dreplurile persoanelor cu depresie postnatald, dreptul la educatie a populaliei privind sindtatea
mentald maternald, drepwul la demnitate, sindtate, !a asistenta medicald sau la alte servicii

publice, Tn condiiii de egalitate si pediscriminare a tuturor gravidelor, mamelor si bebelugilor.

e. Impactul macro-economic

Nu este cazul.
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PARLAMENTUL ROMANIEI

CAMERA DEPUTATILOR SENATUL

LEGE

pentru modificarea si completarea
Legii saniti(ii mintale gi a protectiei persoanelor cu tulburiri psihice
nr. 487/2002

Parlamentul Roméniei adopt3 prezenta lege,

Art. L - La articolul 6 din Legea sanititii mintale si a protectiei persoanelor cu tulburiri psthice
nr. 487/2002, republicatd in Monitorul Oficial al Roméniei, Partea I, nr. 652 din 13 septembrie
2012, dupa alineaw} (2) se introduce o noud cifr3, alin, (3), cu urmitorul cuprins:

»(3) instituirea Programului ,,Siptimana constientizirii depresiei post-partum’, perioads
ce va fi marcati in fiecare an cu o siptimani inainte de data de 1 octombrie - Ziua
Europeani de combatere a depresiei.”

Art. I, - La articolul 8 alineatul (1) din Legea sanatitii mintale §i a protectiei persoanelor cu
tulburdri psihice nr. 487/2002, republicati fn Monitorul Oficial al Roméniei, Partea 1, nr. 652 din
13 septembrie 2012, dupd litera ¢) se introduce o noui literd, litera @), cu urmitorul cuprins:

»d) mame post-partum.”’

Art. HI. — Prezenta lege intrd In vigoare la data publicarii in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea 1.

Art. IV. - In termen de 60 de zile de la data publiclrii prezentei legi, Ministerul SEnitaii
modificd Normele de aplicare a Legii sinatd{ii mintale si a protectiei persoanelor cu tulburdri

psihice nr. 487/2002 aprobate prin Ordinul ministrului sinatatii nr. 488/2016, publicat Monitorul
Oficial al Romaniei, Partea 1, nr. 340 din 4 mai 2016, cu modificarile si compietdrile ulterioare.

PRESEDINTELE CAMEREI DEPUTATILOR, PRESEDINTELE SENATULUI,

ION MARCEL CIOLACU FLORIN VASILE CITU



