MINISTERUL SANATATII, MUNCII SI PROTECTIEI SOCIALE

AL REPUBLICII MOLDOVA
ORDIN
mun. Chisiniu
> " 2 o
w0 _ghiitie 2020 nr._ Ffp

Cu privire la unele masuri suplimentare pentru
asigurarea accesului populatiei la servicii de sinsitate mintali
psihiatrice §i narcologice in conditiile stirii de urgenti |

In conformitate cu prevederile Legii ocrotirii s‘iinétéi‘,cii nr. 411/1995, 1n
scopul asigurdrii rispunsului la necesitdtile iminente de sanitate mintali ale
populatiei generale, profesionistilor din domeniul sanatatii ‘51 alte categorii de
persoane implicate, in contextul national de epidemie de | nfecﬁe Cu coronavirus de
tip nou (COVID-19), in scopul asigurarii realizarii masurilor de prevenire si
control a COVID-19 in cadrul prestirii serviciilor de siin atate mintald si asistentei
psihiatrice, 1n temeiul Regulamentului privind organizarea si functionarea
Ministerului Sanatitii, Muncii si Protectiei Sociale, aprobat prin Hotérarea
Guvernului nr. 694/2017, |

ORDON:

1. Conducitorii spitalelor de psihiatrie, Dispensarului Republican
Narcologic, Centrelor de sinsitate/Centrele medicilor de i‘amilie/Asociatiilor
Teritoriale Medicale de nivel raiona/municipal, c«)ord(i)natorii Centrelor
comunitare de sinitate mintald indiferent de forma juridicd de organizare,
care presteaza asistenti medicald de sinitate mintali id cadrul asigurarii
obligatorii de asistent medicald, Centrele de plasa menﬁ temporar pentru
virstnici, persoane adulte si copii cu dizabilititi din gestiunea Agentiei
Nationale Asistent: Sociald, vor asigura: |

1) implementarea masurilor de vigilentd sporita privind imbolnavirile prin
COVID-19 si prevenirii raspandirii infectiei la locul de muncé in conformitate cu
Ordinul Ministerului Sandtatii, Muncii si Protectiei Sociale nr. 3;15/2020;

2) utilizarea corectd de citre colaboratori a echisamentului personal de
protectie adecvat riscului, inclusiv in COVID-19, respectarea c#rin;elor de aplicare
si de inldturarea siguri a lui;



|

3) amenajarea panourilor informative in locuri vizibi*e, inclusiv la intrare,
cu informatii scrise (afise, buclete) referitoare la igiena adecvatd respiratorie sia
mainilor, adresate pacientilor si nsotitorilor; |

4) organizarea misurilor de triaj a pacientilor si persoanelor care 1i insotesc
la intrare in institutie cu aplicarea termometriei cu apearate idigitale si colectarea
anamnezei epidemiologice, in conformitate cy actele nor) nati\ife;

5) pacientii cu simptome de gripd si/sau COVIL)-19 cu mésti medicale si
controlul asupra respectirii igienei mainilor, igienei a\du:cvat,‘e respiratorie si altor
componente de prevenire si control a infectiei; ‘

6) acordarea asistentei medicale de sdnatate miljntalé populatiei, in
conformitate cu actele normative emise de Ministerul Sénétﬁjtii, Muncii si
Protectiei Sociale cu privire la organizarea masurilor e prevenire si control al
infectiei COVID-19 si Instructiunea metodica de interventie de sdnitate mintali in
contextul national de epidemie in Republica Moldova (anexa nr. 1);

7) evaluarea permanenti a stocurilor de medica.rri_enteﬂsi echipamentele de
protectie existente, cu intreprinderea masurilor necesare ijn vederea asiguririi
institutiilor/subdiviziunilor subordonate in volumul necesar, in conformitate cu
prevederile Dispozitiei nr.3 a Comisiei pentru Situatii Exceptionale a Republicii
Moldova din 23 martie 2020.

8) organizarea si realizarea misurilor necesare in Vr;:dereia acorddrii asistentei

medicale in institutie, pentru cazurile cand asistenta medicald nu poate fi aménati

H

$i nici nu poate fi realizati la distant; |
9) indreptarea/internarea in spitalele de psihiatric numai in cazurile de
urgenta psihiatricd, inclusiv fird liberul consimtamant 1n cgllzurile prevazute In
legislatie;
10) organizarea transmiterii obligatorie a informalfici exﬁaustive cu privire la
starea psihicd si anamneza epidemiologicd a pacientilor laJ; internare/externare
din/in institutiile specializate cu indeplinirea Trimiterii-sxtras (Formular 027¢) sia
Epicrizei din stationarul specializat; |
11) conlucrarea eficients interinstitutionald la ind reptaréa pentru internare a
pacientilor prin coordonarea obligatorie cu Unititile de primire urgentd a spitalelor
de psihiatrie, Dispensarului Republican Narcologic, in cc'nforrinitate cu indicatiile
medicale, criteriile de internare si actele normative; ‘
12) organizarea externirii pacientilor din spitalele 'de psihiatrie prin
informarea prealabili a coordonatorilor Centrelor comunitare de sanitate mintals si
expedierea Epicrizei de la adresa electronici a institutiei la agresa electronici al
CCSM in ziua externarii, cu solicitarea confirmarii receptiondrii (lista adreselor
electronice CCSM din anexa nr. 2); |



13) solicitarea suportului altor autoritati/servicii/persoane din afara
sistemului de sdnatate (autoritdti publice locale, asistenti #ociali, voluntari), in
evaluarea necesitatilor si organizarea interventiilor comunitare necesare, cooptare
pentru lucrul in subdiviziuni cu instruire in prealabil, asigurarea lor cu echipamente
de protectie (masc, manusi etc.) si stricta respectare g mésj‘urilor de protectie si
control al infectiei COVID-19; i

14) informarea populatiei privind noile conditii in oirganizarea activitatii
institutiei, crearea/mentenanta paginilor web a institutiei, ﬁ)aginilor in retele de
socializare etc.

2. Directorii Spitalului Clinic de Psihiatrie, Spitalului de Psihiatrie Balti,
Spitalului de Psihiatrie Orhei, Dispensarului Republican de Narcologie,
Centrele de plasament temporar pentru virstnici, persoane adulte si copii cu
dizabilitiiti din gestiunea Agentiei Nationale Asistenti SOCildlﬁ, vor asigura:

1) nominalizarea persoanei responsabile de control asuplra starii de sanatate a
personalului medical si ne-medical Inainte si dupd finalizarea turei, cu aplicarea

termometriei digitale si examinarea stirii generale, in vederea neadmiterii in
|

serviciu si exercitarea obligatiunilor de serviciu a personalului medical si ne-

medical cu semne de infectie respiratorie acuti/semne ce intrunesc definitie de caz
la COVID-19; |

2) sporirea vigilentei privind depistarea precoce a paciéntilor cu semne de
infectie respiratorie acuti/semne ce intrunesc definitic de c%lz la COVID-19 cu
organizarea sectiilor pentru pacientii cu semne clinice de infectie respiratorie
acutd/suspecti pentru infectiei COVID-19 si izolarea acestora de pacientii farad
manifestdri clinice prin reorganizarea sectiilor cu resipectarea cerintelor
epidemiologice si actelor normative; |

3)informarea persoanelor responsabile din cadrul Agentiei Nationale pentru
Sandtate Publici cu privire la depistarea cazurilor ce intrunesc definitie de caz la
COVID-19 cu indeplinirea si prezentarea Formularului nr. 1058/e aprobat prin
Ordinul Ministerului Sénatitii, Muncii si Protectiei Sociale nr‘ 13/2011 cu privire
la aprobarea Fisei de notificare urgentd despre depisztareauj cazului de boals
infectioasd, intoxicatie, toxicoinfectie alimentara si/sau profesionala acuti, reactie
adversd dupd administrarea preparatelor imunobiologice; |

4) organizarea conditiilor de izolare, acordarea asistentei medicale adecvate
pacientilor cu semne ce intrunesc definitia de caz/c':)nﬁrméte prin testare cu
COVID-19, tratamentul medicamentos a pacientilor diag;nu)sticejt;i cu COVID-19 in
conformitate cu indicatiile medicale, aplicand Protocolul Clinic}; National ,Infectia
cu coronavirus de tip nou (COVID-19)” aprobat prin Ordinul Ministerului
Sanatdtii, Muncii si Protectiei Sociale nr. 336/2020, ai Ghidului practic
»Managementul complicatiilor severe cauzate de infectia provocati de coronavirus



(COVID-19)” aprobat prin Ordinul Ministerului Sénéité;ii,% Muncii si Protectiei
Sociale nr. 326/2020 si in conformitate cu alte acte normative};

5)evaluarea zilnici a capacitatii institutionale la capitolul personal medical
si auxiliar, iar In caz de necesitate reprofilarea subdiviziqnilor, redirectionarea
personalului pentru 1indeplinirea functiilor in conformitate cu calificarea si
competentele profesionale;

6)cooptarea la necesitate pentru asigurarea functionalittii institutiei a
personalului medical prin conlucrare cu Universitatea de 1Stat de Medicina si
Farmacie ,,N. Testemitanu”, Centrul de excelentd 1n medicini si Farmacie ,,Raisa
Pacalo”, Colegiul de Medicing Bilti, Colegiul de Medicina Orhei, Colegiul de
Medicind Cahul, Colegiul de Medicind Ungheni, Agenpjia Nationald pentru
Ocuparea Fortei de Munci, ONG-uri din domeniul santiitii rniintale etc.

3. Coordonatorii Centrelor comunitare de :s:ﬁnﬁtajte mintala (CCSM)
care presteaza servicii de sindtate mintali in cadril asig‘prﬁrii obligatorii de
asistentd medicalii, indiferent de forma de organizare, vor lpsigura:

1) minimalizarea numarului de vizite si directionarea fluxului de pacienti in
institutia medico-sanitari in vederea realizérii masurilor e reaucere a riscurilor de
rdspandire a cazurilor de infectie cu COVID-19; |

2) oferirea consultatiilor si consilierii persoanelor aﬂéte in evidentd prin
telefon si a persoanelor cu tulburiri mintale aflate in car antin‘é dupd locul de trai,
nu dupd locul Inregistririi la medicul de familie;

3) asigurarea prescrierii medicamentelor conip ensanje pentru perioada
maximd, conform prevederilor actelor normative (3 hjmi) si distribuirea
medicamentelor procurate din sursele centralizate al Mj nﬁstemﬂui Sénatatii, Muncii
si Protectiei Sociale in CCSM (in conditii sigure), prin int{amediul asistentilor
sociali, Centrelor de Sainitate si asistentilor medicali comunitari din localitati
rurale, cu inscrierea in Fisa medicala de ambulatoriu si semnairea persoanei care a
receptionat medicamentul in lista/registru intocmit; ‘

4) comunicarea si consultarea proactivd cu rudele si pacientii cu tulburiri
mintale si de comportament cronice si grave, mai alss cé;i care nu prezinti
compliantd la tratament de sustinere, Tn vederea profilaxiei recéderilor, dezvoltarea
comportamentelor antisociale si internarilor in institutii :s:peciali}zate;

5) examinarea pacientilor primari, preponderent Ja teiefon cu colectarea
anamnezei de la rude, membrii familiei, a mediculu; de fdmilie, alti lucratori
medicali care cunosc situatia, cu prescrierea tratamentului la domiciliu, iar in
cazuri complicate si/sau grave solicitarea suportului colab orato@lui responsabil de
la Catedra de Psihiatrie, Narcologie si Psihologie medicali al Universitatii de Stat
de Medicini si Farmacie »Nicolae Testemitanu”;



6) organizarea transportirii pentru internare In in stitufﬁe specializatd, in caz
de urgenta psihiatrici, prin coordonarea prealabili cu W[J]ﬁlitateh de primire urgenti a
institutiei specializata cu prezentarea Trimiterii-extras (Formular 027¢) detaliat si
argumentat cu privire la starea psihici, motivele int?mérii si anamneza
epidemiologic; ‘

7) contactarea si comunicarea cu rudele si pacientii in cel mai scurt timp
dupid externare cu stabilirea tacticii curative, asigurarea accesului la tratament cu
medicamente compensate din fondurile asigurarii obligatorie de asistenta medicala
si cele procurate din sursele centralizate al Ministerului | Sanatatii, Muncii si
Protectiei Sociale, conform procedurilor stabilite;

8) acordarea asistentei specializate in domeniu] sanatatil mintale spitalelor
municipale/regionale/raionale care acords asistenta mediofalé pentru pacientii
COVID-19 si Centrelor de plasament temporar pentru V;irstnici, persoane adulte si
copii cu dizabilitati din subordinea Agentiei Nationale Asistein‘,cé Sociald, in form3
de consultanti psihiatric specializatd si servicii psﬂhologic};e pentru pacienti si
reducerii stresului si arderii profesionale la locul de muncéd pentru lucratori
medicali, conform Instructiunii metodice privind consilierea psihologici  in
reducerea stresului pentru populatia generald si arderii iprofesionale pentru
lucratorii medicali din anexa nr. 3. ; i

9) instruirea suplimentari la distantd a pacientilor cu t}ulburéri mintale si a
rudelor privind efectuarea corectd a termometriei, & semnelor caracteristice
definitiei de caz COVID-19 in condifii de domiciliu si mjlésurile necesare de
intreprins in conformitate cu Protocolul Clinic National cle management a infectiei
COVID-19 aprobat prin ordinul Ministerului Sanata;

ii, Muncii si Protectiei
Sociale;

10) sistarea pentru populatie cu mentinerea pentru Qirganele de drept a
eliberdrii certificatelor/avizelor cu privire la séntatea psinica i;i aflarea in evident
CCSM, la prezentarea demersurilor argumentate, conform actelor normative;

4. Echipele CCSM care presteaza servicii de sdnitate mintald pentru
copii cu tulburiri mintale si de comportament, Centrkle de plasament
temporar pentru copii cu dizabilitati din gestiunea Agentiei Nationale
Asistenti Sociali, vor asigura: |

1) informarea familiilor/ingrijitorilor a copiilor cu :|1ece§ité;i speciale (CES),
inclusiv tulburdri din spectrul autist (TSA), despre necesititile speciale in timpul
situatiei exceptionale, crizei provocate de pandemia CiOVID-19 conform
recomandarilor din anexa nr. 4: |

2) informarea serviciilor de asistentd medicald urgent?il prespitaliceasca si
personalul medical din institutiile medico-sanitare irrlplicaté in managementul



cazurilor cu COVID-19 a specificului de transportere si asistentd a copiilor cu
CES si TSA suspectati/diagnosticati cu COVID-19, conform anexei nr. 4.

5. Seful Catedrei de Psihiatrie, Narcologie si Ps‘ihologie medicald a
Universititii de Stat de Medicind si Farmacie ,,,PJicolbe Testemitanu” di
Anatol Nacu si coordonatorul Programului National de sanitate mintali
pentru anii 2017-2021, dna Jana Chihai, vor asigura:

1) asistenfa, mentoratul si consultarea de ciiire colaboratorii catedrei a
institutiilor medico-sanitare care acorda asistenfa psihiatrici si narcologicd in
cazuri primare, complicate si/sau grave conform listei dir. anexa nr. 5;

2) consultul conducitorilor institutiilor medico-sanitare publice stationare si
personalul din  serviciile de urgenta prespitaliceascd, care acordi asistenta
medicald pacientilor suspecti sau diagnosticati cu COVID-19, de citre
colaboratorii catedrei conform anexej nr. 6; |

3) organizarea contactirii prin telefon de citre coléboratorii catedrei a
institutiilor medico-sanitare, de care sint responsabili, cu reéularitate de 2 ori pe
saptdmédnd pentru monitorizarea situatiei §i informarea, in caz de situatii
complicate, Comisiile de specialitate a Ministerului Sénétﬁ;ii,iMuncii si Protectiei
Sociale in domeniul psihiatriei si narcologie; ‘

4) informarea Ministeruluj Sandtétii, Muncii si Protectiei Sociale de citre
Comisiile de specialitate in domeniul psihiatriei si narcologie in caz de necesitatea
intervenirii in solutionarea situatiilor complicate care necesits éuport aditional;

6. Sefii Directiei generale asistenta sociali al Cohsiliului municipal
Chisindu, Directiei Sinitate a Primiriei mun. Bilti si ]i)irecgiei principale
sandtatii si protectiei sociale UTA Gigauzia vor asigurra controlul indeplinirii
prevederilor ordinului in institutiile medico-sanitare si de asistenti sociali
vizate din teritoriile administrative corespunzitoare. |

7. Directia politici in domeniul asistentei medicale primare, urgente si
comunitare, Directia politici in domeniul asistentei medicale spitalicesti, Directia
politici in domeniul sanatafii publice si Sectia planificare asiguriri sociale si
medicale, vor acorda institutiilor medicale suport consuliativ-metodic in vederea
realizarii prevederilor prezentuluj ordin. |

8. Controlul asupra executirii prezentului ordin se p11§ne in sarcina dnei
Marina Golovaci, Alexandru Holostenco si Constantin Rimis, Secretari de Stat.

Ministru Viorica DUMBRAVEANU




Anexa nr, 1 la Ordinul ISMPS
m. Hd_din (.£H 02600

Instructiune de interventie de siinitate mintals in contjtextul national de
epidemie COVID-19 in Republica Moldova

Introducere. |
Focarul de coronavirus poate avea un impact deosebit de mare asupra
sanatatii emotionale, acolo unde existd un fond anxios sau dibgnostice de tulburiri
emotionale. Frica si anxietatea de boald pot fi coplegitoar%:, imbracand diverse
forme, de la anxietate usoard, medie, generalizati, ipohondrie si pan la atacuri de
panica. De aceea, pe langa recomandarile medicale si ajutor lbgistic, este nevoie si
de sprijin emotional: de atentie la propria persoand, dar i la éei din jur, acceptare,
intelegere si de asigurarea suportului specializat ia ca;fzul persoanelor cu
predispozitie anxioas. |

Scopul. i

Scopul acestei instructiuni metodice este de a raspunde la necesititile
iminente de sinitate mintal3 ale populatiei generale, profesﬁonisti din domeniul
sanatatii si alte categorii de persoane implicate, |

Obiective:

1. Stabilirea procedurii operational strategice e interventie de sinitate
mintald si consiliere psthoemotionala pentru trei nivele. ‘

2. Elaborarea, aprobarea st diseminarea materialalor informationale (video,
audio, SMM, pliante) adresate sanatatii mintale si aspectului ps}ihosocial atdt cadrul
general cét si targetat pe conditii specifice.,

3. Fortificarea Liniei Verzi a MSMPS dedicata situa};iei de crizd, prin
inrolarea specialistilor in domeniul consilieri; psihologice. :

4. Fortificarea capacitatilor profesionistilor din clomenipl sanatitii mintale
din diverse sisteme pentru a asigura suportul psihoemotioral §iide sandtate mintalj
populatiei si grupurilor tinta aparte

Grupuri tinti. |

Sunt identificate urmatoarele grupuri tintd, care necesits suport imediat:

1. Personalul medical st non-medical antrenat in depistarea si tratamentu]
persoanelor infectate cu virysul SARS-CoV-2; |

2. Populatia generala, pentru care sunt stabilite urmé*ioarelle nivele
informationale: national, raional, local,



Necesititi identificate
. < . : - ‘oxe]
La prima etapa sunt identificate urmatoarele nec::e:;ltam‘

- Managementul stresului in situatii de crizd pentru profesionistii medicali
si non-medicali care sunt in contact cu cazurile de CO‘VJfD-l?;

- Informarea publica prin prisma sdnitdii mintale in situatii de
crizd/epidemie; |

- Mobilizare comunitara (outreach) — in deo‘sebi, mobilizare in
responsabilizare si constientizare;

- Primul Ajutor Psihologic (PAP) — pentru populatie ieneralé;

- Modificarea/adaptarea comportamentului la situatia de caranting

(constientizarea si responsabilizarea populatiei, cu evitarea efectului de panicd in
masa). |
Responsabilititi ‘
MSMPS, Comisia de Specialitate in domeniul psihia%criei in parteneria cu
MENSANA vor coordona si asigura organizarea serviciiﬂ‘or de suport psiho-
emotional pentru toate categoriile de populatie in perioada de epidemie COVID-
19. Coordonarea directs si organizarea activititilor se va face de ciitre MENSANA
in colaborare cu oficiul OMS in Republica Moldova. |
La nivel de teritorii responsabilitatile vor fi preb‘,uateg de citre specialistii
CCSM si CSPT, in conformitate cu domeniul vizat. Alti expefr;i vor fi identificati,
directionati si coordonati de citre MENSANA (masteranzi inipsihologie, rezidenti
in psihiatrie, psihologi, etc.)

. A, . .. . . i .
Fortificarea capacititilor (instruiri online, webinare, mentorat) se va asigura
de citre MENSANA 1n coordonare directdi cu OMS si %MSMPS. Persoana
responsabild este dna Jana Chihai. |

Nivele de interventie. |
Exista cateva nivele de interventie, conform OMS.. |
in cazul Republicii Moldova si in contextul elaborarii iprezentului manual,
interventia se va efectua la urmitoarele nivele, in dependenta de necesitétile tarii:
a) Comunitate si familie, suport non-specializat; incdrajarea APL-ului si
membrii comunititii s manifeste empatie fatd de persoznele re}Venite din zonele de
risc care s-au autoizolat sau cele care sunt in carantini. Peintru aceasta se vor
elabora scurte video si audio mesaje cu recomandiri ]pe:ntru% populatia generala,
APL, asistenti sociali, alte persoane. |
b) Servicii specializate in cadrul retelelor de Centre Conﬁunitare de Sanitate
Mintala (CCSM), Centre de Sénatate Prietenoase Tinerilor (jCSPT), Servicii de
Asistenta Psihopedagogica (SAP) prin intermediul CRAP. Pehtru specialistii din
serviciile mentionate se vor organiza instruiri-fulger, pentri a m}moagte principalele



probleme identificate si solutii concrete de interventie, Pentrt personalul medical si
non-medical, antrenat in depistarea si tratarea cazurilor de COVID-19 punctul de
consiliere va fi CCSM-ul si CSPT-ul din teritoriu, care VOr organiza sesiuni de
consiliere si suport emotional. In caz de imposibilitatea gestionrii situatiei
coordonatorii CCSM-ul si/sau CSPT-ul se vor adresa la specialistii principali din
domeniul psihiatriei — Nacy A., Chihai J., Deliv L. Totodats, colaboratorii catedrei
de Psihiatrie, Narcologie si Psihologie medicali al USMF »IN. Testemitanu” vor
avea in mentorat un numar stabilit de raioane. |

¢) Grupul national de comunicare (Linia Verde 0800 123 00) Operatorul,
la necesitate, va referj cazurile la CCSM/CSPT/Spitalul de}psihiatrie (dupd caz)
sau catre specialistul din domeniu] sanatatii mintale desemnat.

Actiuni: |
Nivel: Comunitate si familie, suport non-specializat
La acest nivel de Suport se va pune accent pe auto-suportul comunititilor. Tn
acest scop se vor elabora materiale informationale audio si Vi]deo, media materiale
pentru retelele de socializare F acebook, Odnok:lassniqui, Instagram. Este
recomandat accentul pe sursele media TV, radio si online. Se vor mobiliza
resursele voluntare. |
Principalele mesaje vor fi: |
- Cum facem fati stresuluj $i anxietatii legate de epidemiie;
- Cum sa infruntdm sentimentul de culpabilitate; |
- Cum ajutam o persoani apropiata care sufers ds ztnxiekate legatd sau nu de
epidemie; |

- Care este rolul APL in asigurarea unui confort emo;iodal comunitatii;
- Care sunt metodele de a face legatura cu un s:pecialiEt (contacte CCSM,
medic de familie, Linia Verde, 112)
Nivel: Servicii specializate |
La nivelul serviciilor specializate se vor antreng Cerﬁtre Comunitare de
Séndtate Mintali (CCSM), Centre de Sanitate Prietenoasei Tinerilor (CSPT),
Servicii de Asistent3 Psihopedagogica (SAP), sectii acute cjie psihiatrie pentru
cazurile de acutiziri, spitalele de psihiatrie, medicii de familie. |
in cadrul CCSM si CSPT va fi stipulati 1-2 persoaljne responsabile de
interventia psihologicd din fiecare institutie, pentru acestia se vor organiza
instruiri-fulger, pentru a aborda principalele probleme identificate, necesititile si
metodele de solutionare. Se vor elabora materiale informationale (mini-ghid,
maxim 2 pagini) de interventie in criza. Algoritm de comportament si consiliere
pentru persoanele din comunitate, prin prisma epidemiei COVID-19. Se va asigura
ca existd pliante cy informatii cu principalele contacte necesare populatiei (medic



de familie, CCSM, CSPT, Linia Verde, 112). Se vor elabora pliante in baza
infograficelor OMS cu privire la pasii ce trebuie s3 fie intrépringi de populatie in
caz daca au semne de infectie (sund la medicul de familie, nu se duc la el personal;
se auto-izoleazd; suni 112, etc.).

Medicii de familie vor primi informatia cu privire lai aspectele de sinitate
mintald ce pot apirea in randul populatiei din cauza épidemiei COVID-19
(anxietate, depresie de la auto-izolare $i carantind, panici, e?tc.). CCSM/CSPT vor
organiza sesiuni de informare pentru medicii de familie si aslistentele medicale din
cadrul AMP. |

Se vor elabora materiale informationale (mini-ghid) pentru specialistii SAP,
care vor fi distribuite prin intermediul CRAP. La recesitate se pot organiza
webinare online. La randul lor, expertii SAP vor prelua legdtura cu Directiile
Educatie din raion/municipalitate si vor transmite mesajul de protectie a sanatatii
mintale cétre directorii de scoli -> diriginti -> grupurile de périnti (Viber, etc.).

Pentru fiecare IMSP va fi desemnat un specialist in %énétatea mintald care
va oferi suport personalului angajat pe perioada gestioné‘kii crizei cauzate de
epidemia COVID-19; specialistul OBLIGATORIU va fi injstruit online in baza
protocoalelor si ghidurilor OMS, pentru a evita diseminarea mesajelor false sau
incapacitataea de a oferi suport.

Pentru personalul medical si non-medical, antrenat in gdepistarea si tratarea
cazurilor de COVID-19 in servicii de urgentd prespitaﬁliceascefl si de stationar se va
Crea un grup de specialisti, care va prelua legatura tele onici sau prin intermediu
platformelor online (Skype, Viber, Zoom, altele) in p:rimulj rdnd cu persoanele
responsabile de organizarea serviciilor (sefii de ture, sefii de sectie, asistente
medicale sefe, etc.), pentru a informa cu privire la  necesitatea suportului
psihologic. Ulterior, personalul angajat va beneficia de sesiluni de consiliere cu
specialistii instruiti in acest domeniu. |

Grupul de suport pentru medici si farmacisti (asa numit conventional) va
fi coordonat de citre dna Jana Chihai, coordonatoarea Programului National de
Sanatate  Mintala i presedinta  Societdtii  Psihiatrilor, Psihologilor,
Psihoterapeutilor si Narcologilor. Dna Chihai va asigure instruirea cu accente pe
managementul stresului, valorificarea personald 1n contextuli epidemiei, evitarea
abuzului de alcool sau fumat pentru a elimina stresul, managementul timpului
personal si valorificarea cestuia, constientizarea rolului, evitarea sindromului de
ardere profesionali (burnout), evitarea stresului traumztic secundar, tehnici de
coping, tehnici de relaxare, etc. Logistica se va coordon: de citre MENSANA.

Se va tine cont, ci la o etapa ulterioard va fi nevoie de suport In cazuri de
sindrom post-traumatic si burnout avansat.



Pentru persoanele cu functii de decizie (sefi ie institutii medicale,
conducitorii serviciilor, secretari de stat, ministri, alti demnitari si persoane din
cadrul Centrului Unic de Comands de gestionare a crizei provocate de virusul
coronavirus) se vor organiza sesiuni de consiliere psihologica prin intermediul
canalelor securizate de video-chat (Telegram, WhatsApp, altele). Fiecare consiliere
va fi personalizati, iar persoana va putea apela la consilierd de céte ori e nevoie.
Activitatea va fi coordonati de dl Anatol Nacu, seful czttedréi Psihiatrie, USMF si
da Chihai Jana. In dependenti de necesitati, fiecare membru dl grupului si persoani
Cu putere de decizie implicats in gestionarea crizei provocate de virusul

coronavirus pe langi consiliere va primi tehnici de reléxare, managementul
stresului, etc.

Pentru personalul din alte sisteme (MAL, penitenciare, etc.) in care activeazi
personal ce gestioneazi situatia de criza, la solicitarea autoritatilor respective se
vor organiza instrui online (webinare) pentru psihologi din cadrul structurilor
respective, se va monitoriza situatia si la necesitate se va face mentoring pentru ei.

Nivel: Servicii de suport psihologic online la Linia Verde

La necesitate Se va organiza instruire cu privire la abordarea subiectului
COVID-19 din punct de vedere a sandtdtii mintale, managementul stresului, a
agresiunii, frustririlor, etc. Se va Se va prezenta informatia privind serviciile
teritoriale (CCSM/CSPT) de sanitate mintald, spitalele de psihiatrie si specialistii
desemnati pentru solutionarea problemelor de sinitate mintala.

Recomandairi de ordin general pentru interventia de sinsitate mintala:
Toti specialistii care urmeazi sa fie implicati Irebuie sa dispund de o
calificare corespunzatoare, urmeaza sa fie instruiti, sa pri:measica instructiuni clare,
sa aiba un coordonator la nivel de MSMPS, grup focal sau Comisie Nationala, sa
existe o lista de contacte disponibila a acestor specialisti, sa le fie alocate suficienti
bani pentru apeluri telefonice si suport logisitic, sa fie fac@t un grafic care sa
prevada numarul de ore in care presteaza serviciile respective. Toti specialistii

trebuie sa primeasca protocoale si recomandarile necesare ;in conformitate cu
rigorile OMS. :

Trebuie folosita la maxim modalitatea de oferire a serviciului in conditii
casnice (sau la distanta). In acest Scop, se recomanda: \

1. Identificarea unei liste a persoanelor care se vor implica. Aceasta trebuie
de actualizat zilnic cu datele corecte la care pot fi contacrati; ‘

2. Este necesar ca fiecare specialist sa fie inclus in 1ista si clasificat conform
competentei: 1) populatie generala 2) medici/personal medical eitc;

3. Identificat mecanismul de triere g necesitatilor carz vin la linia verde ;



4.De efectuat corect referirea catre specialist coﬁform recomandarilor
existente |

Accente generale in cadrul interventiei de sandtate hintalﬁ.

- Respectarea drepturilor omului si a demnitatii. ‘

- Atentie sporitd grupurilor de risc (persoane in etate, persoane cu conditii
de sénitate cum ar fi diabet zaharat, boli cardio-vascul are, eté., personal medical in
contact direct cu pacientii infectati, etc.).

- Limbaj simplu, accesibil, fara terminologii de specialitate.

- Evitarea stigmatizirii si a limbajului stigmatizant, stigma asociati cu
COVID-19 a luat amploare. |

- Atentie la detalii de gender (de exemplu barbatii au o presiune sociali de a
fi alfa males, care nu pot avea stres sau frici, etc; ). l

- Coordonare simpli si foarte clara. :

- Actualizarea permanenti a bazei de date a specialistilor disponibili.

- Asigurarea cid sunt abordate principalele aspecte de sénétate mintala legate
de COVID-19 — frica, anxietatea, stigma, practici nesandtoase (alcool, droguri),

etc. |

e

- Dacd exista posibilitati, fiecare angajat al s:isten#ului de sandtate si
primeascd o informatie cat de scurtd, cu privire la PAP — |asistente, infirmiere,
soferi de ambulante, soferi simpli, voluntari, etc.

- Asigurarea sistemului de referire al pacientului in jcaz de necesitate si
neaparat cunoasterea acestuia de citre toti actorii implicafi (pa‘Fhway of care)



ALGORITME DE INTERVENTIE

1. Interventia in sidnitate mintald
iN cAZUL POPULATIEI GENER&LE

Etapa 1:
Identificarea
scopului apelului

Intrebari din partea populatiei

Incercati sa evaluati necesititile
si s identificati problema de
baza. l

Intrebati despre nevoile si
grijile persoanelor.

Atunci cand evaluati persoana,
la orice etaﬂé, este important sa
explorati ceipléngeri sunt
prezente. Urmatoarele doud
intrebari sunt utile la efectuarea
evaludrii individuale:

1. Ce s-a intamplat?
2. De ce ai nevoie?

{
Nu orice persoana este capabil
sd Infeleagd relatia dintre
plangerile séle si evenimentul
traumatic. Sentimentul de
rugine sau vinovitie poate duce
la 0 ménifestare somaticd si
persoana se%poate abtine de a-si
dezvilui plangerile sale
psihologice;

Etapa II: Intrebari frecvente

Etap:ﬁH: Raspunsuri la

1.

2.

Intrebari generale
despre COVID-19
Intrebari despre stres si
a anxietate

Intrebari despre
probleme de sénatae
mintald.

Intrebari

1. Se oferd informatie
generald despre virus, se
explicd cazurile de risc
sporit, se ofera masurile
de preventie si numerele
de tel}efon pentru
situatiile urgente (112 si
(80012300)

2. Incurajati strategiile de
coping pozitive: Odihniti-
va sufficient; Mancati cat

_sie poate de regulat si beti




apa; intreprinde’;i
activitati care va
1'e]laxéazé (céntat, dansat,
1ugéc§iuni, joaca cu
copiii); Facefi exercifii
fizice; Gasiti modalitati
nepericuloase de a-i ajuta
pe alﬂji in

3. Descurajati strategiile de
(:opimig negative: Nu luati
droguri, nu fumati si nu
consumati biuturi
alcoolice; Nu dormiti
toatd ziua; Nu lucrati
neintrerupt fira odihna
sau relaxare; Nu neglijati
igiena personald de baza.

4. Se oferd telefoanele de
c:ontabt ale CCSM-urilor
$I CSPT-urilor.

Alte intrebdri:

1. De ce trebuie si stau in
casa? Am de lucru, am
treburi, de ce s-au luat
aceste masuri atit de
drastice?

Se explica necesitatea
implementarii masurilor urgente
pentru prevenirea rispandirii
infectiei. ;
Se foloseste un limbaj calm,
simplu, empatic pentru a calma
persoana si a da asigurari ¢
totul va reveni la normal cand
va fi opritd raspanidrea
infectiei. Se asigurd persoana ci
nimic grav nu se va intdmpla
dacd va ramane in casd.

2.

Stau in casa de x zile.

Ma simt trist si izolat. Nu am
dispozitie si fac nimic SAU
Am impresia cd nu-mi ajunge
aer.

Specialistul jascultd si incearca
sd facd rapid evaluarea
psihopatologica.

3.

Sunt o persoani cu

probleme diagnosticate de
sdndtate mintala. Ma tem ca
nu fac fata acestei situatii de
criza.

Specialistul jasculta, afla
diagnosticul, afld ce
medicamente ia persoana si
dacd are suﬁciente
medicamente acasd. incearcd sd




gaseascd punctele critice si sd

consilieze. |

4. Un membru al familiei
este diagnosticat cu probleme
de sinatate mintald. Cum sd-1
ajut si cum sa ne adaptdm
noi?

Specialistul ascult, afld

diagnosticul, afld ce

medicamente ia persoana i

daci are suficiente

medicamente acasd. incearcd s

gaseasca puhctele critice si sd
consilizze.

5. Stau acasa cu copil.
Cum si ne ocupam timpul si
sd evitdm panica? Starea mea
emotionald nu e bund. Nu ma
pot stdpani si nu rezist.

Spec: lahstul asculta, oferd info
din rnaterlalele WHO despre
stresul la copn in perloade de
crizé. e 1n<pearca 0 micd
consiliere a‘ parintelui.

6. Un membru al familiei
a fost diagnosticat cu
COVID. Noi suntem in
carantind, nici macar nu
putem merge sé-1 vedem sau
si afldm care e starea
persoanei.

Spec;ﬁlistull asculta, ofera
potentiale solutii.

7. Sunt acasa
singur/singura. Nu mai am
produse alimentare, nici
medicamente. Nu am la cine
apela dupd ajutor. Cum sa
procedez?

Se oferd telefoanele de contact
ale <:'li1'ec'gieli asistenta sociala.

8.  Alte potentiale
intrebari

MODUL DE

COMUNICARE.

Comunicare asertiva pentru
calmarea
apelantei/apelantului. Calmul
persoanei este crucial pentru
identificarea si solutionarea
problemei Abordati oamenii
cu respect, tindnd cont de
apartenenta lor culturala.
Prezentati-vi cu numele si
denumirea organizatiei la
care lucrati.

Intrebati daca puteti s 1i
ajutati.

Pastrati un ton calm si linistit.
Amintiti-i \persoanel cd sunteti
acolo pentb a o ajuta. Amintiti-
1 ca este m s1guran1;a daca e
adevirat.

Daca cine\}/a simte ca traieste
intr-o inchipuire sau este
decontectat de la mediul sau, i-
ar

putee fi de ajutor sa aiba contact
cu mediul inconjuritor actual si
cu propria persoana.

Puteli sa-1 ajutati rugandu-1 sa




Nu 1i fortati sé vorbeasca.
Ascultati-i in cazul in care
doresc sa

vorbeascd despre ce s-a
intdmplat.

Daca sunt foarte afectati,
ajutati-i sa se

calmeze si incercati sa va

facd urimatoarele:

» S& pund picioarele jos si sa
simtz contactul cu pamantul.

»» Sii apese cu degetele sau cu
mainile pe genunchi.

»» Sii observe elemente din
mediu care nu ii afecteaza, cum
ar fi lucruri pe care le

asigurati ca nu

sunt singuri.

Atunci cénd evaluati
persoana, la orice etapa, este
important s explorati ce
plangeri sunt prezente i care
sunt abilitatile sale de coping.
Urmitoarele patru intrebari
sunt utile la efectuarea
evaludrii individuale:

1. Ce s-a intamplat?

2. Ce stii despre
vulnerabilitatea si rezilienta
ta?

3. De ce ai nevoie?

vid, avd sau simt. Rugati-i sa
Vva spund ce ‘vid si aud.

»» Inciurajati persoana sa se
concerireze pe felul in care
respird si sa respire incet.

2. Interventia in sanitate mintali ])entru
LUCRATORI MEDICALI si FARMACISTI (“OMUNITARI

|
Organizatia Mondiala a Sanatatii a realizat un ghid de : a‘létat{a mintald care

cuprinde consideratii ce pot servi ca suport pentru bunistarea \p51h1ca in timpul
epidemiei COVID - 19.

Recomandari pentru lucritorii din domeniul sénatatii si farmacisti comunitari
|
« Lucratorii din domeniul sdnatatii si farmacologiei comunitare se afld destul
de des sub presiune. i
« Unii angajati din domeniul séndtétii si farmacologiei comumtale pot fi, din
pacate, evitati de catre familie sau comunitate din cauza stigmei sau a frici.
Acest lucru poate face provocarea mult mai difici:a.




Etapa 1:

ASCULTAREA

PLANGERILOR

Etapa II: EVALUAREA | Incercati sa evaluati necesitatile si sd identificati
NECESITATILOR problema de baza.

Intrebati despre nevoile si grijile persoanelor.
Atunci cand evaluati persoane, la orice etapa, este
important sa explorati ce plangeri sulfnt prezente.
Urmitoarele dous intrebiri sunt utile la efectuarea
evaludrii individuale:

1. Ce s-a intdmplat?
2. De ce ai nevoie?

« Este destul de normal si te simti astfel in situatia
actuala.

Sentimentul de rusine sau vinovitie poate duce la o

. . - . | . - .
manifestare somatica si persoana se poate abtine sd-si
dezviluie plangerile sale psihnl()gice‘

Etapa III: SFATURI
UTILE SI
INTERVENTII
RECOMANDATE

Gestionarea sanatatii mintale i a bul}astaru psihosociale
in acest timp este la fel de impo; Tdnta precum
gestionarea sanatatii fizice. ‘

Stresul si sentimentele asociate acesthia nu sunt in
niciun caz o reflectie ¢ nu iti poti face treaba sau ci esti
slab.

Daca este posibil, pastreaza cc»n'tactul cu cei dragi,
inclusiv prin metode digitale. Discuté cu colegii,
managerul sau alte persoane de incredere pentru sprijin
social — colegii pot avea expericnte similare cu ale tale.

Consiliere in crizd

Primul ajutor psihologic (PAP)

PAP pune mai degraba accent pe aspectele de suport si
psihoeducatie, decét pe cele ps;ihoter%;peutice. Scopul
sdu este de a aborda necesitatile initiale ale celor afectati
prin evaluarea nevoilor si pre(:ycupéribr lor, oferindu-le




ingrijiri si suport practic, ajutéind acestor persoane sa
faca fatd nevoilor de baza, asc»u]téndli,l-le, consolandu-le
si ajutdndu-le s se calmeze, si se conecteze la
informatii, servicii §i suport social si iprotejéndu-i de alte

daune. (WHO 2011).

Fiti pregatiti sa oferiti asistenta persoanelor afectate de
COVID-19 si sa faceti acest lucru folosind resursele
disponibile. Acest lucru este d.eosebi‘}g de important
pentru cei a caror séndtate mintald este afectata si cei
care au nevoie de sprijin psiho'social.i Stigma asociaté cu
problemele de sandtate mintala poate determina

reticenta de a céuta sprijin si pentru COVID-19,

Interventii psihologice

Principiile de gestionare a reactiilor Ebsihiatrice in urma
unui traumatism sunt oferirea suportului psihosocial
precoce si prevenirea morbiditdfii psihiatrice pe termen
mediu-lung. Este util pentru toti lucrétorii din domeniul
sandtatii, care lucreazi asupra re:ac‘giiior psihiatrice in
urma unui traumatism, de a avea un c%;adru conceptual
pentru a intelege care sunt neceititile de tratament ale
persoanelor care au trecut prin situaﬂi traumatizante.

Utilizati modalitati inteligibile de a comunica cu

persoanele cu dizabilitati mte]ectualeL cognitive si

psihosociale. Trebuie utilizate forme de comunicare care
nu se bazeazd numai pe inforraatii scrise.

Etapa IV:
INCURAJARE
MOTIVATIONALA.

MESAJE PENTRU CEI CARE LI‘JCREAZA PE
PRIMA LINIE:

« Este posibil ca tu si multi dintre colegii tai si va
simtiti stresati; de fapt, esta destui de normal sd va
simtiti astfel in situatia actuald. Aingaja;ii pot crede
cd nu-si fac lucrul suficient de bine, ca exista prea
multe cerinfe fatd de ei si ca existd presiuni
suplimentare, inclusiv urmarea pﬁocedurilor stricte
de securitate a muncii.




Stresul si sentimentele asociate acestuia nu reflectd
in niciun caz faptul ca nu-ii poti ﬁace lucrul sau ca
esti slab, chiar daca asa te simti. ]i)e fapt, stresul
poate fi util. In momentul de fa‘gé,% sentimentul de
stres te poate face sd merget: la Iﬁuncé si sa-ti ofere
un scop. Gestionarea stresului si Junistarii
psihosociale in aceste timpuri este la fel de
importantd precum gestionarea sanitatii fizice.
Ai grija de necesitatile tale ce bazfé si foloseste
strategii utile de coping, a:s'.iguré-ﬁ odihna si pauze In
timpul muncii sau intre ture, ménanca hrand
suficienta si sandtoasa, practica afctivité‘gi fizice si
ridmai In contact cu familia si prie%tenii. Evitd sa
aplici strategii inutile de coping, cum ar fi consumul
de tutun, alcool sau alte droguri. Pe termen lung,
acestea iti pot agrava bundstarea/mintala si fizica.
Unii angajati pot fi, din pacete, s1}1pu§i ostracizarii
din partea familiei lor sau a w:omuinité‘gii din cauza
stigmei. Acest lucru poate face si mai dificila
situatia curentd. Daca este posibill, conecteaza-te cu
cei dragi prin metode digitale, camodalitate de a
mentine contactul. Adreseaza-te ¢i:01egilor,
managerului sau altor persoane de incredere pentru
suport social - colegii tai ar jauteaj trece prin
experiente similare. |

|
Acesta este probabil un scerariu }mic si fara
precedent pentru multi angajati, in special dacd nu au
mai fost implicati in interventii similare. Chiar si asa,
poate fi util pentru tine sa utilizezi strategii pe care
le-ai aplicat in trecut pentru a geétiona momentele de
stres. Strategiile benefice pentru sentimentele de
stres sunt aceleasi, chiar daca sce}nariul este diferit.
Daca stresul se agraveaza si te simti coplesit, nu esti
de vina. Toti trec prin stres si 1l iﬁfrunté diferit.
Presiunile continue si cele: vechi ﬁin viata personald
vi pot afecta bunastarea psihica in munca de zi cu
i
Puteti observa schimbari in felul in care lucrati,
starea de spirit se poate schimba, cu aga manifestari




ca iritabilitate sporita, depiﬁnare sau anxietate, va
puteti simti epuizat cronic sau poate fi mai greu si
va relaxati in perioadele dg Iﬁgazi ori puteti avea
plangeri fizice inexplicabile, cum ar fi dureri
corporale sau de stomac.

o Stresul cronic va poate afecta bunastarea psihica si
munca $i v poate afecta chiar si dupi ce situatia se
imbunatéteste. Daca stresul devir#e coplesitor,
adresati-va sefului dvs. sau unei H‘)ersoane potrivite
pentru a va oferi un sprijin adecvat.

Modul de comunicare — v" Comunicare asertivi pearu calmarea
COMUNICARE apelantei/apelantului. Calmul persoanei este
CALMA §I crucial pentru identificarea si %olugionarea
ASERTIVA. problemei

|

v' Abordati oamenii cu respact, ﬂnénd cont de
apartenenta lor culturala. 1

v’ Ascultati-i in cazul in care doresc si vorbeasci
despre ce s-a intAmplat.

v' Daca sunt foarte afectati, ajutai-i si se calmeze si

incercati sd va asigurati ¢ nu sunt singuri.
|

AN

Pastrati un ton calm si linistit.
Amintiti-i persoanei ¢ sunteti acolo pentru a o
ajuta.

<

v' Aminti{i-i cd este in sigurants, daci e adevirat.




3.

Interventia in sanitate mintala 1
PENTRU LIDERII DE ECHIPA SAU MANAGERI

CONSILIERUL

Consiliere motivationald
si recomandéri de
protejare a personalului

Instrumente de sprijin
emotional si de gestionare
a stresului

Oferirea informatiei

cdespre Problemele de

Sanatate Mintala, care

pot apdrea in perioade de
crize

LIDERUL
Oferirea unui suport Sprijin si protectie a Oferirea informatiei
emotional si psihosocial echipei/personalului despre Problemele de
in caz de surmenaj si Sanatate Mintala, care
suprasolicitare. pot apérea in perioade de

crize
ECHIPA
Destasurat
CONSILIERUL

Consiliere Instrumente de sprijin ] Ofehrea informatiei
motivationaldmsi emotional si de gestionare despre Problemele de

recomandari de protejare a
personalului

a stresului

Sanétate Mintala, care
pot }gpérea in perioade
de crize

Recomandari pentru liderii de echipd sau managerii de unitéti

sanitare

« Protejarea personalului Tmpotriva stresului cronic si' a sandtatii mintale

precare in timpul acestei crize inseamnd o capacitate mai bund de a-si
indeplini rolurile. Fiti constienti ca situatia actuald nu va dispdrea peste
noapte si ci ar trebui s3 v3 concentrati pe capacitatea profesionald pe termen
mai lung.




Asigurati-vd o comunicare de buna calitate cu tot personalul si actualizri
informationale precise. Rotiti lucritorii de la functii de stres mai mare la
functii de stres mai mic. Formati echipe din persoané fard experientd si
colegi mai experimentati. Acest sistem ajutd la furni?area de sprijin, la
monitorizarea stresului si la consolidarea procedurilor de siguranti.
Asigurati-vd cd personalul de informare intrd in corfylunitate in perechi.
Initiafi, Incurajati si monitorizati pauzele de lucru. Imﬁlementa‘gi programe
flexibile pentru lucratorii care sunt direct afectati sau au un membru al
familiei afectat de un eveniment stresant. ‘

Dacé sunteti sef de echipa sau manager intr-o unitate de sinitate, facilitati
accesul si asigurati-vd cd personalul stie unde poate accesa servicii de
sandtate mintald si asistentd psihosociald. Managerii si conducitorii de
echipd se confruntd, de asemenea, cu factori de stres siijilari cu personalul
lor si cu o presiune potentiald suplimentara n nivelul de responsabilitate al
rolului lor. Este important ca dispozitiile si strategiile de mai sus si existe
atat pentru lucrdtori, cdt si pentru manageri, iar rnanagerii sd poatd fi un
model de strategie de auto-ingrijire pentru atenuaree. stresului.

Instruiti personalul, incluzand asistentii medicali, soferii de ambulants,
voluntarii, profesorii si conducatorii comunitatii si lucrétorii din spatiile de
carantind, cu privire la modul de a oferi sprijin emo;ionhl si practic de baza
persoanelor afectate.

Gestionati sitatiile de urgenta legate de sinitatea mintald (de exemplu, delir,
psihozi, anxietate severd sau depresie) in cadrul serviciilbr de urgentd sau de
ingrijire medicald generald. Este posibil ca per:s;o:nalul% instruit si calificat
corespunzator si trebuiasca si fie dislocat in aceste locatii, cAnd timpul ii
permite, capacitatea generald a personalului de asi%ten‘gé medicala in
domeniul sanatatii mintale si sprijin psihosocial ar trebui s fie marita.
Asigurarea disponibilitatii medicamentelor psihotrope eisen;iale si generice
la toate nivelurile asistentei medicale. Persoanele care triiesc cu conditii de
sanatate mintald de lunga durati sau convulsii epilepticej vor avea nevoie de
acces neintrerupt la medicatia lor si trebuie evitat ntreruperea brusca.

LIDERUL
Oferirea unui suport Sprijin si protectie a Oferirea informatiei
emotional si psihosocial in echipei/personalului despjre Problemele de

caz de surmenaj si
suprasolicitare.

Séndtate Mintala, care
pot aparea in perioade
de crize




Protejati personalul impotriva stresului cronic $i a anatatn mintale precare
in timpul acestui interventii pentru ca ei s aiba o c: 1pacﬁate mai bund de a-
si indeplini rolurile - indiferent dacd sunt lucritori medlcah sau au rol
inrudit de suport.

Monitorizati in mod regulat si sustindtor starea de bine a personalului
dvs. si asigurati un mediu care ar incuraja personalul lsé vorbeascd cu
dvs. daca bunastarea lor psihica se agraveaza.

Asigurati o comunicare de bund calitate si oferiti in‘gegului personal
informatii actualizate exacte. Acest lucru poate ajuta la atenuarea
ingrijorarilor legate de incertitudinile pe care le au lucratorii si le ajutd sa
aibad un sentiment de control. ‘

Analizati dacd existd vreo posibilitate ca personalul dvs.§ va beneficieze de
odihna si recuperarea necesard. Odihna este impom:anté}pentru bundstarea
fizicd si psihicd, iar timpul de odihnd le va permifte lucrdtorilor sa

efectueze activitdtile necesare de auto-ingrijire. |
Rezervati cu regularitate un scurt interval de timp pentru a le permite
lucrdtorilor sd-gi exprime preocupdrile si sd pund intrebdri, incurajati
suportul de la egal la egal intre colegi. Fard a inc alcaJ confidentialitatea,
acordati o atentie deosebita personalului despre care stiti ca se confruntd cu
dificultdti in viata personald, au avut anterior une.e prq‘)bleme de sandtate
mintald sau care nu dispun de suport social (posibil din cauza ostracizarii
din partea comunitétii).

ECHIPA
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Lista adreselor electronice al Centrelor comunitare de siinitate mintala

1;;; CCSM Adresa electronica CCSM g(éosrgl/lonator
1. [ Anenii Noi |ccsmaneniinoi@gmail.com Ana Preotesa
|
2. | Basarabeasca | basarabeascaccsm@gmail.com Ludmila Nichita
3. Briceni briceniccsm@gmail.com Gheorghe Achiri
4. | Balti balticcsm@gmail.com Alexandru Secrieru
5. | Cahul cahulccsm@gmail.com Vasile Dumbrava
6. | Cantemir cantemirccsm@gmail.com Lidia Dolga
7. | Calarasi ccsmcalarasi@gmail.com Izabela Moroz
8. | Causeni causeniccsm@gmail.com Alexei Panfilov
9. | Cimigslia cimisliaccsm@gmail.com Alexandru Ciobanu
10. | Criuleni novitchiiurie@gmail.com [urie Novitchi
11. | Comrat comratccsm@gmailcom Ana Piron
12. gjicglz- ceadirlungaccsm@gmail.com Ghenadie Rusev
13. | Donduseni donduseniccsm@gmail.com 4delina Celac
14. | Drochia ccsm.drochia@gmail.com Doina Braguta




15. | Edinet edinetccsm@gmail.com Lorita Gutu

16. | Falesti ccsmfalesti@gmail.com Aliona Melnic

17. | Floresti floresticcsm@gmail.com Valentina Barbaros
18. | Glodeni glodeniccsm@gmail.com Alexandru Secrieru
19. | Hincesti ccsm.hincesti@gmail.com Gheorghe Plugaru
20. | Ialoveni ialoveniccsm@gmail.com Cristina Rusu

21. |Leova leovaccsm@gmail.com Chioresco Eugen
22. | Nisporeni nisporeniccsm@gmail.com Valeriu Gutu

23. | Ocnita ocnitaccsm@gmail.com Dionis Gaina

24. | Orhei orheiccsm@gmail.com Olga Jalba

25. | Rezina cesmrezinal @gmail.com Lidia Cupcic

26. | Riscani cesm.riscani@mail.ru Alexandru Gutu
27. | Singerei singereiccsm@gmail.com Andrei Platon

28. | Soroca sorocaccsm@gmail.com Ghenadie Vieru
29. | Straseni straseniccsm@gmail.com Valentina Gavriliuc
30. | Soldanesti cs.soldanesti@ms.md Marina Seremet
31. | Stefan Vodad | ccsmsv@gmail.com Vasile Plamadeala




32. | Taraclia comunitarnii.centr@mail.ru Elena Allenova
33. | Telenesti telenesticcsm@gmail.com Stela Unculita
!
34. | Ungheni ungheniccsm@gmail.com Mariana Darii
S : . | .
35. | Vulcénesti | vulcanesticcsm@gmail.com Ivan Andronic
CCSM BRE
36. | GRUP botanicaccsmchisinau@gmail.com Nicolae Cebotari
Botanica |
AMT |
37. : : > i i il. Luci
Buiucani ccsmbuiucani@mail.ru iu01a Carp
AMT | .
38. R . riscaniccsmchisinau@gmail.com | Vadim Afteni
Riscani |
|
39. | AMT Centru | centruccsmchisinau@gmail.com | Eugenia Dumitrag
|
AMT
40. cesm.ciocana@gmail.com Qleg Turcanu

Ciocana
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Instructiunea metodici privind consilierea psihologicii in reducerea stresului
| o " T
pentru populatia generali si arderii profesionale pentru lucritorii medicali

Fiecare persoani poate manifesta o varietate de reactii si sentimente. Multi
se simt coplesiti, confuzi sau foarte nesiguri cu privire la ceea ce li se Intampla.
Unii se pot simti foarte speriati sau ingrijorati, altii indiferenti si detasati. Unele
persoane pot avea reactii de intensitate mici/medie, in timp ce altele pot manifesta
reactii de intensitate mare.

Felul in care o persoani reactioneazi depinde de mei multi factori, inclusiv:

Felul si gravitatea evenimentului prin care trece;
Experienta personala din alte evenimente neplacute;
Sprijinul pe care il are din partea altora;

* Sdnatatea fizica a persoanei;

Istoricul personal §i familial privind problemele de sdnitate mintali;
® Traditiile si cultura;

| o ren
Varsta (de exemplu, copiii de diferite varste reactoneaza diferit).

In orice epidemie persoanele se simt stresate si ingrijorate. Reactiile
obisnuite ale persoanelor afectate pot include:

* Teama de a se Imbolnivi si de a muri;

* Evitarea apropierii de institutiile de sinitate din cauza Ericii de a fi infectat
in timpul ingrijirilor; |

|
* Teama de a pierde mijloacele de existentd, de a nu mai putea lucra in
timpul izol4rii si de a fi demis de la serviciu; |

* Teama de a fi exclus social / plasat in carantind din cajruza faptului c3 este

asociat cu boala (de exemplu, rasism fatd persoanelor care provin sau sunt
|

percepute drept originare din zone afectate); ;

Sentimentul de neputinti de a-i proteja pe cei dragi 5;,1 frica de a pierde
persoane dragi din cauza bolii; |

* Teama de a fi separat de cei dragi si de ingrijitori din cauza regimului de

carantind;



Refuzul de a ingriji minorii neinsotiti sau separatl persoanele cu
dizabilitdti sau persoanele in varstd din cauza fricii de 1nfeqt1e deoarece parintii
sau ingrijitorii au fost plasati in carantina;

Sentimente de neajutorare, plictiseals, singuratate §£ depresie din cauza
izolarii;

* Teama de a retrdi experienta unei epidemii anterioare;

Situatiile de urgenti sunt intotdeauna stresante, dar &'actorii de stres
specifici eruptiei COVID-19 afecteazi populatia. Stresorii includ:

Riscul de a fi infectat si de a-i infecta pe altii;

* Simptomele comune cu alte probleme de sinitats (de exemplu, febra) pot fi
confundate cu COVID-19 si pot provoca frica de a fi in fectat;

b

Ingrijitorii se pot simti din ce in ce mai ingrijorati pentru copiii lor care stau
acasa singuri (din cauza Inchiderii scolilor), fira ingrijiti si suport adecvat;

* Riscul de deteriorare a sanatitii fizice si mintale a persoanelor vulnerabile,
de exemplu, varstnici si persoane cu dizabilitati, daca 1ngr1J1tor11 sunt plasati in
carantind gi nu existi alte 1 ingrijiri si suport.

Mai mult, lucritorii de pe prima linie se pot con frunga cu stresori
suplimentari in timpul eruptiei COVID-1

* Stigmatizarea fatd de cei care lucreazi cu pauentu cu COVID-19
cadavrele lor;

* Masuri stricte de bio-securitate;

* Presiunea fizicd a echipamentului de protectie;

* Izolarea fizicd, care Ingreuneazi asigurarea confofgulm unei persoane
bolnave sau in suferints; |

* Constientizare i vigilentd constanti;
* Proceduri stricte de urmat pentru a preveni spontaneitatea si autonomia;

* Cerinte mai mari fatd de mediul de munca, inclusiv mai multe ore de
muncd, numar mai mare de pacienti si cerinta de a fi la curent cu cele mai bune
practici odaté cu dezvoltarea informatiilor despre COVID-19;

Capacitate redusa de a utilizare a suportului social dln cauza programului
intens de munci si a stigmei din comunitati fatd de lucritorii de\ pe prima linie;

* Capacitate personald sau energie insuficienta pentru‘a pune in aplicare
auto-ingrijirile de bazi;



* Informatii insuficiente despre cXpunerea pe termen lung la persoanele
infectate cu COVID-19;

* Teama cd lucritorii de pe prima linie vor transmite CiOVID-19 prietenilor
si familiei lor, ca rezultat al muncii lor. ‘
|
Frica constanti, ingrijorarea $i stresorii printre populatie in timpul eruptiei

COVID-19 pot duce la consecinte pe termen lung in comiunitéi,:i si familii:

* Deteriorarea retelelor sociale, a dinamicii locale gia e%:onomiilor;

 Stigma fatad de pacientii supravietuitori, care duce la njespingere din partea
comunitatii; i
* Posibila furie §i agresiune impotriva guvernului si ldcrétorilor din prima
linie; |

}

® Posibild neincredere n informatiile oferite de guvern 41 de alte autoritati;

* Persoanele cu tulburiri acute sau existente de sénétat:e mintald si consum
de substante trec prin recidive si alte efecte negative, (leoarjece evitd institutiile
medicale sau nu pot accesa prestatorii lor de ingrijiri;

Ce se afli in spatele sindromului de ardere profe§i0nalﬁ?
Burn-out un ,,fenomen ocupational”: Clasificarea internationald a bolilor

28 mai 2019 - Sindromul burn-out este inclus in a 11-a Revizuire a
Clasificarii Internationale a Bolilor (ICD-11) ca fenomen ocupational. Nu este
clasificat ca o conditie medicald. Este descris in capitolul: ,,Factori care
influenteaza starea de sdnitate sau contactul cu servicile de sanitate” - care
include motivele pentru care oamenii contacteaza serviciile de éénétate, dar care nu
sunt clasificate ca boli sau conditii de sinitate. ‘

Clasificatorul ICD-11 defineste sindromul burn-out ca fiind un sindrom
conceptualizat ca rezultat al stresului cronic la locul de muﬂ‘lcé, care nu a fost
gestionat cu succes. |
Se caracterizeazi prin trei dimensiuni:

sentimente de epuizare sau epuizare a energiei;

cresterea distantei mintale de la locul de muncd Sau sentimente de
negativism sau cinism legate de locul de munca; |

* eficacitate profesionala redusa. |

Burn-out se referd in mod special la fenomene in cor.w_textﬁl ocupational si nu
ar trebui aplicat pentru a descrie experientele din alte domenii ale vietii.

Burn-out-ul a fost inclus st In ICD-10, in aceeasi catte:goriqi ca in ICD-11, dar
definitia este acum mai detaliata.



Organizatia Mondiali a Sénatatii urmeaza si inceapa elaborarea unor ghiduri
bazate pe dovezi privind bunistarea mental3 la locul de munca.

Rar se intdmpla ci sindromul burn-out (ardere profesi(‘pnalé) sd se instaleze
dintr-odata si 1n totalitate. E] este maij degraba insidios, intr-aﬁét incét, de cele mai
multe ori, putem descrie patru etape esentiale:

1. Entuziasmul ideal;
2. Stagnarea ineficienta;
3. Sentimentul de frustrare;

4. Apatia plind de dezamagire si pozitia de securitae.

Cele mai vizibile comportamente si atitudini in burnout:

1. Perfectionismul. Perfectionismul este denumit c% fiind ,tirania lui
TREBUIE” si poate fi definit ca un set de expectante/asteptari, interpretiri ale
evenimentelor, autoevaluarea si evaluarea celorlalti dupa stanciarde de performanti
excesiv de ridicate. |

2. Frustrarea profesionali. Rareori analizim situatia q‘peciﬁcé pentru a ne
da aceste raspunsuri. Din acest motiv, apar uneori reactii disproportionate sau
nealiniate cu stimulul. Povestea alimenteazi o emotie care ies{e la suprafatd uneori
intr-o reactie nealiniati cu evenimentul, Pentru a gestionia mai eficient emotiile este
necesara constientizarea si gestionarea proactivi a propriilor tréiri.

SA RETINEM! ‘
1. Orice set de fapte poate conduce la un numir infinit de FRUSTRARI!
2. Atunci cind nu controlezi frustrarea, te contrcleazi ele pe tine!

3. Trairea mea nu este si triirea altcuiva! |

Recomandiri pentru optimizarea stirii de bine la munca

o Planificati-vi pauze scurte pentru Dvs. pe parcursul zilei. Eficienta
Dvs. va creste daca vi luati o pauzd de 10 minute la doui ore de munci. Vi puteti
planifica sarcinile astfel incat si aveti aceste 10 minute pentru Dvs.

o La sfarsitul fiecirei zile, stabiliti-vi prioritatile peﬁtru a doua zi. Fiti
realist/a in legiturd cu lista de prioritati, analizati cat timp v3 ia fiecare sarcini.

» Formulati direct si asertiv toate temerile sau intrebirile legate de o
sarcind a sefului sau coordonatorului Dvs. Temerile seu ingrijorarile legate de
munca se rezolvd numai la muncai. |



e NU ,,duceti” aceste ganduri in viata Dvs. pelsonalaﬂ Daca sesmad cd o
sarcind are un termen de realizare nerealist comuniceti 1med1at aceste temeri cu
persoana care va facut responsabil pentru sarcina. |

» Reduceti aminarile si incepeti dimineata cu minim 5 minute petrecute
cu sarcina cea mai dificild. Recompensati-va dupa ce realizafi sarcina dificil.

.

Recomandiri pentru optimizarea stiirii de bine in viata personali:

e Realizati un ,timp/moment de tranzitie” intre muncid si timpul
personal. Dupd muncd, luati-vd un moment de pauzi care si vd ajute si vi
relaxati, si vd ,dezactivati” de gandurile legate de muncd. O scurti plimbare,
muzica sau un moment la un ceai vi ajuti si va activat: obiectivele personale cu
rutina de dupd amiazi sau de seara.

» Reduceti semnificativ de mult timpul alocaﬁ: pentru activitﬁ_ti
irelevante pentru Dvs. De exemplu, pentru multi adulti | privitul la TV sau
Internetul au devenit o activitate pasiva fara castiguri si benéﬁcu emot1onale sau
mintale. Incepet1 prin a face o notare zilnic a ceea ce facei zllmc si veti cons‘data ca
o parte din activititi nu au sens si semnificatie pentru Dvs. ;» €a nu repre71nta 0
recompensa reala.

o Stabiliti ce este cu adevirat prioritar si 1mportant pentru Vla‘;a‘ Dyvs.
personala! Valorile cardinale. Alocati timp pentru aceasta prlorltate |

» Réspundeti la email o datd sau de doui ori pe zi. Verificarea frecventa a
emailului va rdpeste din timpul de munca si va abate dz la 1ucrurlle cu adevirat
importante ce sunt necesare si fie realizate. | |

o Faceti distinctie intre munca si viata Dvs. pemonaﬂa Va puteti proteja
viata personald stabilind si respectand o reguld cu clientii DVs, ,,Pot raspumde la
telefon pand la ora 19. Pentru urgente, sunati la X.”

Metode de a face fata stresului: 1

Modificarea gandurilor si comportamentelor de tip perfectionist;

* Focus pe aspectele pozitive ale situatiilor implicate de munca noastrri;

Imbunatatlrea abilitatilor personale de a face fatii si de a rezolva s1tuatule
problematice/de crizi;

* Planificarea si organizarea activititilor de zi cu z';

* Dezvoltarea abilitdtilor de comunicare asertivi:

Managementul stresului:

* Respiratia lentd este o strategie de bazi pentru relaxare sau gestlonarea

simptomelor fizice de stres si anxietate. |

* Atunci cand ne simtim stresati sau anxiosi, reaciia noastra fizici naturald



este accelerarea respiratiei, care are loc in piept si devirie mai superficiala.

® Aceastd schimbare poate fi foarte subtils si nici nu o observam. Dar am

putea observa efectele ulterioare ale acestei schimbari in resplratle - de exemplu

durere de cap, dureri in piept, oboseal, ameteli i altele. ;

Incetinind ritmul respiratiei si respirdnd din stomac in loc de plept

\ \
trimitem creierului un mesaj cd suntem relaxati si calmi. ‘

* Apoi, creierul transmite acest mesaj restului corpului, de exemplu,

muschilor si inimi, si intregul corp incepe si se relaxeze. \ |

* A firelativ calm si relaxat este o stare important3, mal ales daca persoana

trebuie si ia decizii importante sau atunci cind se confrunts cu\ situatii d1ﬂ01le

Instructiuni privind respiratia lenta: | |
* Cand puteti, addugati informatii relevante peniru prezentarea problemelor
de cétre clientul dvs.: acest lucru va face instructiunile mai semmﬁcatlve pentru
client. Tnainte ca clientul si inceapd sd se concentreze asupra resplratlel‘ sale,

indemnati-1 sd incerce sd-si relaxeze putin corpul. j |
* Acest lucru este deosebit de util pentru persoanele care arata 1ncordate

Pentru a face acest lucru, fi puteti ruga sd-si relaxeze corpul sau muschu
scuturandu-si bratele si picioarele, lasindu-le s3 atirne usor. De asemenea, pot sa-
si tragd umerii tnapoi sau si-si incline capul in ambele parti.

* Inmod ideal, v& veti propune si ajutati persoariele si resplre cuun r1tm de

10-12 respiratii pe minut. Veti folosi o strategie simpla de numdrare pentru ale
ajuta persoanelor si-si incetineasci respiratia - trei secunde pantru a inspira §1 trei
secunde pentru a expira. |

Interventia psihologici la pacientii cu 4COVIﬂ)-19'

* Pacientii cu COVID-19 confirmat deseori au aga 51mptome precum negret

si resentimente, singuratate gi neputintd, depresie, arxi etate‘ si fobie, iritare si
nesomn. Unii pacienti pot avea atacuri de panica.

| |
* Evaludrile psihologice efectuate in sectiile 1zolatel au demonstrat ci

aproximativ 48% dintre pacientii cu COVID-19 confirmat \au manifestat stres
psihologic la etapa incipients a internarii, care provenea 1n ceeu mai mare parte din

reactia lor emotionald la stres. | ‘

Procentajul delirului este mare in randul pacientilor 1n\ stare critica. A fost
raportat chiar si un caz de encefalitd indusi de SARS- CoV 2, care provoaca
simptome psihologice, precum inconstienta si iritabilitatea.



TEHNICI DE RELAXARE:
TRAINING AUTOGEN DUPA SCHULTZ - Roméani

https://www.youtube.com/watch?v=WA25S givRU&t=104s

https://www.youtube.com/watch?v=GBh3LiGThOI&t=205%

https://www.youtube.com/watch?v=flnnSrEUK rw

TRAINING AUTOGEN DUPA SCHULTZ - Rusi

https://www.youtube.com/watch?v=Tg-IxODOZu§

https://WWW.Voutube.com/watch?v=SEif5q02 SvO
RELAXARE PROFUNDA - Romanii:

https://www.voutube.comfwatch?v=5VerFq—9Xg&t=86s

https://www.youtube.com/watch?v=YsHAbhYJU BO

https://www.voutube.com/watch?FgGRauNbefY
RELAXARE PROFUNDA - Rusii:

https://www.youtube.com/watch?v=eNdLmK zk 8P4

hitps://www.youtube.com/watch?v=DpZ04KRB gtbQ&t=13s

TEHNICI DE MINDFULNESS:
Varianta romani:

https://www.youtube.c0m/watch‘?v=mm0bW4giNOg&t=75s - pentri respiratie

https://www.youtube.com/watch?v=uThKZ1 Suihg&t=267s - pentrﬁ intdrirea Eului
Varianta rusi

https://www.youtube.com/watch?v=Ty6AWfaU-oQ

https://Www.youtube.com/watch?v=IDzIdOumG5Q

TEHNICI DE RESPIRATIE:
ROMANA:

https://www.voutube.com/watch?v=qLCL7X7CU60

https://www.voutube.com/watch?v=pAw7asXqiQO
RUSA

mps://WWW.Voutube.com/watch?v=iW F62aHisE

https://www.youtube.com/watch?v=kPadioXxD2c
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COVID-19: Cum ajutim familiile, copii/adulti cu nccesiti&i speciale in timpul
unei crize de sinitate publici

Pandemia COVID-19 (Coronavirus) aduce noi Tngrijorari. In aceste timpuri
fard precedent si incerte, familiile si Ingrijitorii pot lua o serie de masuri - cum ar fi
cele enumerate mai jos - pentru a consola copii si adultii care traiesc cu diferente
emotionale, comportamentale i cognitive.

Recomandari pentru pirinti:

* Fiti calmi: Ca périnti si ingrijitori, este importarit si rimanem calmi (sau
cel putin s actionim calm, chiar daci am putea avea si noi prdpriile anxietéti).

* Copiii in general, si in special cei cu necesititi speciale, pot fi, in mare
masurd, In unison cu stirile de spirit ale adultilor din jurul ;lor si pot simti
stresul, anxietatea si frustrarea, apoi imit dispozitia sau comportamentul acestora.

* Purtati conversatii oneste ca raspuns la i.‘mrebe“u]*ile si preocupdrile
copilului / adultului. Cand oferii informatii, transmiteti-le intr-un mod adecvat
varstei si dezvoltirii.

* Mentineti o igiend buni: Folositi acest timp ce o obortunitate pentru a
invita si consolida o igieni buna si spélatul pe maini. Amintiti-le copitlor/adultilor
cu necesititi speciale s foloseasca un servetel si sd-si acopere igura atunci  cénd
stranutd sau tugesc.

* Spalati des mainile.

* Evitati persoanele bolnave.

* Practicati distantarea sociala. |

* Curdtati si dezinfectati zilnic suprafetele (mese,i scaune, manere,
Intrerupétoare, telecomenzi, mese de birou, toalete, etc.). ‘

* Nu purtati aceleasi haine afar3, in timpul jocului, si in casd.

Stabiliti o noud rutini, cu un program §i o structurd previzibild pentru
urmatoarele cateva siptimani:

- Chiar dacad nu se merge la scoals, este imporiant si ne trezim sl sd ne

culcam la acee  asi ora in fiecare zi - pentru tofi cei din casd. |
- Este important si luim mesele la acee asi ora. ‘
- Puteti face un orar scris sau vizual; afisati-1 intr-un loc idin casa pe unde se
merge foarte des pentru ca toti sa-1 vada. |

- Stabiliti un program structurat pentru invatare, tin:;lp de joc si timp



»linigtit”,
Asigurati continuitatea activititilor de rutini: Chiar daci a‘r fost stabilitd o noui
ruting, evidentiati lucrurile care au rimas aceleasi.

* Exercitiile fizice sunt importante pentru intreaga familie.

* Lasati deoparte telefoanele: Stabilifi perioade ,firi ecran” pentru
intreaga familie. }

* Mentineti legiitura cu prietenii, familia si chiar profesorii, folosind
telefonul, e-mailul, mesajele si alte modalita fi digitale.

* Asteptati-vi la regrese. Atunci cand copiii/adultii cu necesititi speciale
trebuie sd se adapteze la o noud rutini sau resimt anxietate in jurul lor, acest lucru
se poate manifesta in comportament si ef par sd-si piarda o parte din abilitati. Puteti

sd va agteptati la o asa situatie. Reveniti la bazele ABA (Analiza comportamentali
aplicatd), ignorarea comportamentelor negative, liiudareaﬂ; comportamentelor
pozitive si mentinerea cerintelor si asteptarilor. |

* AVETI GRIJA DE SINE: in momentele de incertitudine, lucrul nr. 1 de
care au nevoie copiii nostri pentru a rimane calmi este un pe'lrinte sau un Ingrijitor
care le poate mentine calmul, Daci vi simtiti panicat sau cci?ple§it (ceea ce este
totalmente normal!), faceti tot ce puteti pentru a va linisti pe sine nainte de a
incerca sd calmati copilul / adultul. Este bine si-i spunet! copilului/adultului ci si
D vs. va simtiti putin Ingrijorat, dar c&, in cele din urma, \;/om fi cu totii bine.
Propuneti-le s3 stea alaturi de D vs. in timp ce exersati niste respiratii profunde
sau practicafi  tehnici de mindfulness. ;

|
Pentru a vii pregiti pentru aceasti nous situatie:

o Apelati prestatorii de servicii pentru a afla despre serviciile de
sanitate si modalitatea de le accesa . Aflati daca si cum e fac programadrile
pentru ingrijiri clinice, fie pentru servicii medicale, astfe] 1acat sa stiti cum le puteti
obtine, dacd  veti avea nevoie.

o Organizati-vd pentru servicii alternative, in mod %repetat, daca este
necesar, daca prestatorul D vs. acordi asa servicii, Aceasta poate fi o
vizitd video, consiliere telefonica. |

URGENTE IMEDIATE

incepe‘,ci prin adunarea acelorasi instrumente sl resurse pfe care le-ati adunat
pentru orice copil. Aceasta include crearea unui pachet de bazi cu obiecte de
urgenta si crearea unui plan de urgentd pentru familie. Apcjpi, adaugati céteva
elemente specifice nevoilor speciale ale copilului dvs. Puteii include:

o Fisa medicald a copilului.



\
\
i
o O rezerva a tuturor medicamentelor pentru cel putin 3 zile.
o Lista factorilor declansatori ai problemelor de comportament la copilul si

ajutorul necesar.

o Nume si informatii de contact ale tuturor me d1c1lor‘ s specialistilor care
asistd copilul. i

o Lista completi a documentelor despre sdnitatea .,opilhlui dvs.

o Denumirea si numerele de serie ale echipamentului m‘edlcal dacd e cazul.

Nu uitati cd este important s3 pastrati pachetul si &naterlalele inclusiv
dispozitivele medicale, intr-un loc accesibil. Daca copilul este‘ capabil sd comunice

si sd urmeze instructiuni, oferiti-i o versiune a planului de urgentd al familiei,
adaptata varstei si dezvoltirii.

Ce facem daci un COPIL CU NECESITATI SPECIALE inclusiv

TULBURARI DIN SPECTRUL AUTIST, este suspectat de‘ COVID-19

Persoanele cu TSA au dificultati in ceea ce priveste:

* Interactiunile sociale

* Comunicarea

* Capacitatea de a urmairi sau de a lua parte la o conm versatie si de a intra intr-o

interactiune |

* Comportamentele repetitive sau stereotipiile |

De asemenea, persoanele cu TSA pot fi hipersensibile sau hiposensibile la lumina,

zgomot, atingeri, miros sau gust. ;

Familia:

Pregatiti-va pentru urgente imediate

Faceti un pachet de baza cu obiecte de urgenta si elaborati \un plan de urgents

pentru familie. Apoi, adiugati citeva elemente specifice nevoﬂor speciale ale

copilului dvs.: ‘
o Fisamedicald a copilului |

» O rezervi a tuturor medicamentelor pentru cel putin 3 zilé

o Lista factorilor declansatori ai problemelor de cornp ortament la copilul Dvs.
si ajutorul necesar |

» Nume si informatii de contact ale tuturor medicilor Si specialistilor care
asista copilul

o Lista completd a documentelor despre sanitatea cop11ulu1 dvs.

o Denumirea si numerele de serie ale echipamentului raedical daci e cazul.



Nu uitafi cd este important si pastrati pachetul si materialele, }nclusw dispozitivele
medicale, intr-un loc accesibil. Daca copilul este capabil sd comunice si sd urmeze

instructiuni, oferiti-i o versiune a planului de urgenti a) f 1m111e1 adaptata varstei si
dezvoltarii. |

in caz de urmatoarele simptome la copil timp de 2 zile:

febra

oboseali

tuse uscati

dureri de cap

congestie nazald

dureri 1n gét sau diaree.

. ceer o A4 = o b | .. .
Mama sau alti ingrijitori trebuie si APELEZE serviciul 112 si sd comunice care
. . - L3 ‘ .
sunt acuzele pe care le are copilul, precum si Necesitaitile Speciale prezente.

Sfaturi pentru Asistenta Medicala Prespitaliceasci:

. TSA, de aceea, daci este posibil, stingeti sirena; |

Sunetele sirenei pot avea un efect enorm de negativ asupra persoanei cu
Unele persoane cu autism pot fi terifiate (speriate:) de curelele cu care se
fixeaza pacientul. De aceea, Incercati si explicati de ce este necesar acest
lucru; |

Transportati copilul impreuni cu parintele/ingrijitorul de care copilul este
cel mai atasat; |

Vorbifi cu o voce calma si linistitoare;

Lipsa contactului vizual nu inseamni ci persoana nu asculti. Adresati
intrebarile direct persoanei, ca si inteleaga ca vorbiti cu ¢l/ea

Evitafi intrebari multiple sau prea multe optiuni; 1

Asteptati un raspuns, nu repetati intrebarea cu insistentd;,

Coboréti la nivelul copilului, oferiti-i incredere si dé i-1 In permanenti
asigurari de bine; |

Nu intrebati copilul daci doreste sa vini cu dumneavoastra, ci mai degraba
spuneti-i cu blindete ce urmeazi si faceti;

Fifi constant in miscari, emotii si manifeste comportamentale.

Sfaturi specifice pentru asistenti in institutii medicale |

EVITATI EXAMINARILE SI INTERVENTIILE INU JTILE IN CAZUL
PACIENTILOR CU TSA |
Pregdtirea spatiului in care va sta copilul cu CES si/sau TSA:



Deoarece fiecare copil este diferit, unele indrumari pot functiona pentru un
copil, dar nu si pentru altul. Intreabd mai intai parintele/ingrijitorul daci,
dintre sugestiile urmitoare, existd unele ce pot satisface mai bine nevoile
copilului cu CES si/sau TSA.

Reduceti intensitatea luminii, daci este nevoie.
Reduceti nivelul in cazul sunetelor puternice.
Porniti instrumentele si /sau echipamentele mai devreme de interventia
necesard, astfel incat copilul si le vada inainte ca :le si Inceapd interventia.
Dati voie pacientului sd examineze instrumentele, aceasta va reduce din
anxietate.

Spuneti-i mereu copilului ce urmeazi si faceti. ‘

Asigurati-vd cd oferiti informatii clare si corects atunci cand vorbiti cu
copilul.

Dacd este posibil, aritati pacientului imagini cu interventia ce urmeazi (de
exemplu, termometru pentru a verifica temperatura, sau hensiometru etc.)
Deseori, pentru sectiile de terapie intensiva persoanele gproplate sunt rugate
sa iasd. In cazul persoanelor cu TSA, este preferzbil sp ramand cineva din
cel apropiati pacientului; |

Dacd este posibil si este benefic pentru pacient, da;i-}i voie sd raménd in
bratele mamei; |

. . . | o
Informati asistentele responsabile despre pacientul cu TSA, pentru ca ele sa

ofere o Ingrijire deosebita acestui tip de pacienti |
Daci este posibil, delegati o persoana cheie pentru acest/pacient
Contactati persoane specializate in TSA pentru suport online (video

conferinta, Viber, Skype, altceva).

MANAGEMENTUL UNUI EPISOD ACUT DE AGIT ATIE/AGRESIUNE

Includeti ingrijitorul in tratament, daci prezenta sa ;_Joatei ajuta la calmare
Verificati daca agresiunea/agitatia nu este cauzati de o cauzd organica

Dacé este Incd un episod de agitatie/agresiune, verlﬁpatl cauza fizica de
durere si disconfort (spre exemplu, dintii) ‘

Verificati daci nu este un schimb de tratament a psihotropelor, unele din ele
pot cauza schimbdri de dispozitie si iritabilitate ‘

Contactati imediat o echipid de sdnitate mintalé/psihiatricé pentru
managementul comportamental al pacientului in sectie, ajustarea medicatiei

psihotrope, doze necesare, etc.

FIECARE EPISOD ACUT DE AGRESIUNE/AGITATIE TREBUIE EXAMINAT
ULTERIOR, PENTRU A VEDEA CARE SUNT CAUZELE LUI SI CUM
POATE FI EVITAT PE VIITOR



Utilizarea medicamentelor psihotrope in tratamentul preventiv non-acut al
anxietitii i agitatie in timpul vizitelor la
timpul unui sejur internat

spital sau ’inaidtea procedurilor in

A * A . . . * A . i ~
Cand luati in considerare tipul de medicament, luati In considerare urmatoarele:

® Medicamentele actuale ale pacientului (cu atentie specificd interactiunilor
medicament - medicament)

® Contraindicatii in istoricul medical si comportamental si provociri
individuale ale pacientului

® Consideratii specifice privind procedura / vizita (de exemplu, invazivitatea,
durata)

Este recomandat ca medicatia anxioliticd selectats si fie testata de familie la
domiciliu Tnainte de ziua vizitei la spital sau de citre echipa AMU/AMS inainte de
ziua procedurii, astfel incét si se cunoasci doza adecvatd penJFru copil si sd nu fie
posibile efecte adverse. Ceea mai mica dozi terapeuticd posibild a medicamentelor

anxiolitice utilizate este preferati pentru a evita efectele aclverse.

Pentru gestionarea preventivi a anxietdtii si agitatiei

Denumirea | Dozajul Apariti | Durata | Ciind | Posibile efecte
preparatulu a actiunii | de adverse
i actiunii adauga
t )
doza
noua
Clonazepa | <10 ani: 0.125 20pand 6 - 12|45 - 60 | Ataxia,
m mg la ore minute | somnolent,
Tablete pindla0.5mg |60 fiyean
orale: neobignuite
' > 10 ani: 0.5 mg | minute
0.5mg, 1 pana la
me 1 mg
SAU [
Risperidone | > 5 ani: 60 Pand la|1.5 - 2| Prelungirea
Tablete 15 pani la 20 kg: minute | 24 ore ore intervalului QTf:,
adaugare in




orale: 0.25 mg
0.5 mg, 1|>20kg:0.5 mg

greutate,
constipatii,
mucoasa cavititii

mg, 2 mg, 3 <5 ani: s
mg, 4 mg bucale. uscata,

nu se recomandi ameteli.
COMUNICARE:

Construiti o relatie calds verbald cu pacientul.

Vorbiti cu o voce calmi si linigtitoare.
Fiti empatic si pozitiv.
Transmiteti constant mesaje pozitive.



Anexa nr. j la Ordinul MSMPS

din c/fcf?y{[},f(

Lista colaboratorilor Catedrei de Psihiatrie, Narcologie si Ps1holog1e medicali
USMF ,,Nicolae Testemitanu” responsabili de .mstenta, mentorat si

consultare
Nr. | Nume Functia Teritorii IMSP
d/o | Prenume specializate
1 | Nacu Anatol | Sef catedrs CCSM sectoarele: Ceniru, IMSP SCP
Riscani
2 | Cobileanschi | Profesor Falesti, Ocnita Dondugeni IMSP SCP
Oleg
3 | Chihai Jana Conferentiar CCSM sectoarele: Buiuc ani, SP Bilti
Botanica
4 | Cosciug Ion Conferentiar Soroca, Drochia, Flo r—e:gti IMSP SCP
5 | Deliv Inga Conferentiar Singerei, Edinet, Briceni IMSP SCP
6 | Nastas Igor Conferentiar CCSM sectorul: Cioca.a, IMSP DRN
Ungheni,
7 | Cérdusu Conferentiar Balti, Riscani, Glodeni IMSP SCP
Ghenadie
8 | Oprea Conferentiar Orhei, Soldanesti, Rezira, IMSP DRN
Valentin
9 | Boronin Conferentiar Stefa Voda, Cimislia, Ciuseni| IMSP SCP
Larisa
10 | Garaz Asistent Vulcanesti, Nisporeni, Cahul SP Bilti
Grigore
11 | Babin Cezar | Asistent Leova, Criuleni, Ciadir LLu nga SP Orhei
12 | Chicu Asistent Basarabeasca, Comr;ﬁ SP Orhei
Vladislav Taraclia
13 | Esanu Andrei | Asistent Ialoveni, Hincesti, Cantemir, SP Balti
Anenii noi
14 | Bologan Asistent Céléras, Telenesti, Straseni SP Orhei
Alina




Anexa nr. 6 la Ordinul MSMPS

nr. 368 din 06.04.2020

Lista specialistilor responsabili de consultanta specializata de sanitate
mintala personalului medical in institutiile spitalicesti de nivel tertiar
destinate acordarii asistentei medicale persoanelor care intrunesc definitia de

caz COVID-19

Catedra de Psihiatrie,
Narcologie si Psihologie
medicala USMF
»Nicolae Testemitanu”

Catedra de Management si
PsihologPsihologie USMF
»Nicolae Testemitanu”,
psihologii din IMSP

INSTITUTIA
MEDICO-
SANITARA

1 | Nacu Anatol Sef catedra Constanta Podubnii, 069964774, Spitalul Clinic de Boli
anatolie.nacu@usmf.md konstanzza@yahoo.com Infectioase “TomaCiorba”
Ruxanda Leahu, 069135135,
fruxanda@yahoo.com
2 | Chihai Jana Conferentiar Turchina Tatiana — 068013190, Centrul COVID -19
jana.chihai@usmf.md tatianaturchina.usm@gmail.com,
Tarnovschi Ana 068807175
3 | Deliv Inga Conferentiar Calancea Veronica , 079559787, Spitalul Clinic
inga.deliv@usmf.md v.calancea@yandex.ru Republican,
4 | Cosciug Ion Conferentiar Cararus Margareta, 079556655 Institutul de Medicina
ion.cosciug@usmf.md margareta.cararus@usmf.md Urgenta
Doten N. - 069333497
5 | Nastas Igor Conferentiar Olga Bondarenco — 079420465, Spitalul Clinic a MSMPS
igor.nastas@usmf.md oleabondarenko@gmail.com
Bitca Vera — 069799767
6 | Oprea Valentin Conferentiar | Vidrasco Maria cebanu_maria@mail.ru | IMSP Centru National de
valentin.oprea@usmf.md Elena Condratiuc — 069988338, Asistentd Medicala
condratiuc_elena@mail.ru Urgenta Prespitaliceasca,
7 | Carausu Ghenadie Fornea lullana, 069005805 Spitalul Municipal Sf
Conferentiar iuliana.fornea@usmf.md Arhanghel Mihail
ghenadie.carausu@usmf.md
8 | Boronin Larisa Conferentiar | Tolstaia Svetlana, 069353427, Spitalul Clinic Municipal
larisaboronin@yahoo.com tolstaiasv@gmail.com de boli infectioase pentru
copii
9 | Babin Cezar Asistent Cernitanu Mariana, 069696709 Maternitatea nr. 2, mun.
drcezarbabin@yahoo.com mariana.cernitanu@usmf.md Chisinau
10 | Garaz Grigore Asistent Daniliuc Natalia, Sanatoriu preventoriu de
grigore.garaz@usmf.md 079468235 bazd SPB Constructorul
natalia.daniliuvc@usmf.md
11 | Esanu Andrei Asistent Vezi linia 2 —Chihai J. Centrul COVID - 19
esanuandreiconstantin@gmail
.com
12 | Bologan Alina Asistent Mamaliga Larisa, 079037463, Institutul Mamei si

alina.crismari@gmail.com

Irsmamaliga@gmail.com

Copilului
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