
EXPUNERE DE MOTIVE

Înultimiiani,unităţiledeprimiriurgenţe(UPU),darşialtezonedincadrulunorspitale
publice din România au devenit locuri în care tensiunile şi agresiunile sunt tot mai ftecvente.
Atacurile  fizice  şi  verbale  asupra personalului  medical,  dar  şi  conflictele  dintre  pacienţi  şi
aparţinători,  au devenit o realitate zilnică.  Spre  exemplificare un studiu recentL  întocmit de
cadre universitare din domeniul învăţământului superior medical arată că 22% din personalul
medical se conftuntă cu atitudini agresive din partea pacienţilor sau aparţinătorilor.  Acest fapt
este augumentat de faptul că cel puţin 50% dintre cei agresaţi nu raportează aceste incidente
(nivel ^malt de subraportare), deoarece este cunoscut faptul că, practica u2uală a demonstrat
că  nu  există  efecte  substanţiale.  Apreciem  ca relevant  un  incident  relatat pe  larg  în presa
naţională: cazul de la Oneşti (februarie 2025) în care un medic şi o asistentă din UPU au fost
agresaţi cu un cuţit de către un pacient.2 Un alt caz s-a petrecut la Suceava (i.a#warrj.c 202Ş) în
care un medic pediatm a refi]zat să mai lucreze în UPU după ce a fost ameninţată în timpul
serviciului de către un pacient cu un topor3. Un studiu al Colegiului Medicilor din România
(CMR)  arată că peste  10% dintre cei  8.000 medici participanţi la studiu au suferit agresiuni
fizice în legătură cu actul medical efectuat.4

În  acest  context,  asigurarea unui  mediu  de lucru  sigur şi protejat pentru personalul
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sistemului  medical,  necesită  o  protecţie  adecvată,  având  în  vedere  faptul  că  sunt  ffecvent
supuse unor presiuni extraordinare.

Situaţiile de ugenţă, stresul crescut şi, adesea, lipsa de infomare sau înţelegere a celor
implicaţi,  contribuie  la  creşterea  nivelului  de  agresivitate  şi  la  escaladarea  conflictelor.  De
asemenea,  în  condiţiile  unui  număr  mare  de  pacienţi  şi  al  lipsei  de  personal,  echipele  de
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a unui serviciu specializat de menţinere a ordinii şi siguranţei devine esenţială pentni protejarea
tuturor celor implicaţi.

Jandarmeria Română, având competenţele şi atribuţiile corespunzătoare în asigurarea
ordinii  publice  şi  protejarea  obiectivelor  de  importanţă  deosebită,  reprezintă  o  autoritate
abilitată să gestioneze  astfel  de  situaţii  în mod  eficient.  Experienţa  şi  pregătirea acesteia În
domeniul intervenţiilor în situaţii de ugenţă şi conflictelor  violente o recomandă ca instituţie
responsabilă pentni asigurarea protecţiei unităţilor de primiri urgenţe.

De aceea, considerăm că este absolut necesar ca unităţile de primiri urgenţe din spitalele
de ugenţă  să  fie  incluse  în  lista  obiectivelor  care  beneficiază  de  protecţie  cu  efective  de
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jandarmi,  aşa  cum  sunt  reglementate  prin  Legea  nr.  333/2003  privind  paza  obiectivelor,
bunurilor,  valorilor  şi  protecţia  persoanelor,  cu  modificările  şi  completările  ulterioare  şi
nominalizate în Hotărârea Guvemului nr. 1486/2005. Modificarea legii nr. 333/2003 ar asigura
o  protecţie  adecvată  a  unităţilor  de  primiri  urgenţe,   contribuind  astfel  la  îmbunătăţirea
siguranţei  personalului  medical,  a  pacienţilor  ,  a  aparţinătorilor  şi  a  bunurilor  (mobilier,
echipamente) unităţii sanitare.

Unul dintre motivele pentru care tot mai mulţi medici aleg să plece în alte ţări sau să
migreze spre sectorul privat sau să renunţe la serviciul din UPU este tocmai lipsa de protecţie
şi  condiţiile  de  lucru  nesigure  din  spitalele  publice.  Paza  insuficientă,  lipsa  competenţelor
legale ale firmelor de pază în ceea ce priveşte prevenirea şi aplanarea situaţiilor ce pot genera
agresiuni  reprezintă  un  argument  suplimentar,  fără  a  pune  la  îndoiala  competenţa  acestor
companii.

Argumente suplimentare în favoarea modiricării propuse:

1.   Deşi  există,  cadrul  legal  actual  (Art.  652  din  Legea  95/2006)  s-a  dovedit  a  fi
insuficient pentru a preveni şi combate asemenea practici.

2.   Creşterea numărului de incidente violente: Atacurile asupra personalului medical şi
conflictele  în  unităţile  de  primiri  urgenţe  sunt  în  continuă  creştere.  Acestea  pun  în
pericol nu doar siguranţa  angajaţilor,  ci  şi  integritatea pacienţilor,  afectând,  în final,
calitatea serviciilor medicale.

3.   Nevoia unui răspuns rapid şi eficient: Unitatea de primire urgenţe are un rol vital în
gestionarea celor mai grave cazuri, fiind un loc unde stresul, disperarea şi emoţiile sunt
extrem de intense. Intervenţia promptă a unui echipaj dejandami ar asigura un răspuns
rapid în faţa oricăror incidente violente, protejând astfel pacienţii şi personalul medical.

4.   Prevenirea presiunîi asupra personalului medical: Cadrele medicale din unităţile de
primiri urgenţe sunt adesea supuse unui volum mare de muncă şi stres. În acest context,
protejarea ace§tora de agresiuni le va permite să îşi îndeplinească mai eficient sarcinile,
rară teama constantă de a deveni victime ale unor acte de violenţă.

5.    Protecţia infrastructurii critice: Unităţile de primiri urgenţe sunt parte integrantă a
infrastructurii critice a sistemului de sănătate.  Protejarea acestora nu doar că asigură
siguranţa fizică a celor care le deservesc, dar contribuie şi la fimcţionarea nomală a
întregului sistem de urgenţă.
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TABEL INIŢIATORI

Propunere legislativă pentru modificarea şi completarea Legii nr.
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