DOSAR NR. 25294/303/2010 (1555/2014)
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Ministerul Public - Parchetul de pe lingd Curtea de Apel Bucuresti — a fost
reprezentat de procuror LI.

Pe rol se afla solutionarea apelurilor declarate de Parchetul de pe linga Judecitoria
Sector 6 Bucuresti, asiguratorul SC Asigurare Reasigurare Astra
SA, inculpatii Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie Prof Dr: Panait Sarbu, Carstea
Florentina Daniela, Marinescu Bogdan, Toma Adrian Ioan si Oprea Gigi, de Spitalul
Clinic de Urgenta pentru copii Grigore Alexandrescu si parfile civile BCM, BI, PGS,
AMN, YAR, Y (fosta D.) M, FVV, FV, DA, DF, BGM, BD, CAC, CF, CLS, CA, SM,
SAC, CMD, SRM, SSM impotriva sentintei penale.nr.599/09.07.2013 a Judecatoriei
Sectorului 6 Bucuresti, pronuntata in dosarul nr.25294/303/2010.

Dezbaterile pe fond si sustinerile partilor au avut loc 1n sedintd publica de la
05.03.2015, fiind consemnate in incheierea de sedintd de la acea data, parte integrantd din
prezenta cand, instanta a stabilit termen dé pronuntare a solutiei la data de 20.03.2015, in
temeiul art. 391 alin. 1 Cod procedura penald;~amanand apoi pronuntarea la data de
02.04.2015, in temeiul art. 391 alin. 2 Cod procedura penala, cand:

CURTE A,

Deliberand asupra cauzei penale de fata constatd urmatoarele:

Prin sentinta penald nr. $99/09.07.2013 a Judecétoriei Sector 6 Bucuresti pronuntatd in
dosarul cu nr. 25294/303/2010, s-au dispus urmatoarele: ,,I. Admite cererea de schimbare a
incadrdrii juridice formulata de inculpatul Marinescu Bogdan, prin apardtor ales.

In baza art.334"C.pr.pen., schimba incadrarea juridica a faptelor retinute in sarcina
inculpatului Marinescu Bogdan, din infractiunile prevazute de art. 249 alin.2 C.pen. si art.37
alin.3 din Legea nr.319/2006, cu aplicarea art.33 lit.a C.pen., in infractiunea prevazuta de
art.37 alin.1, 2 si 3 din Legea nr.319/2006.

Respinge ce neintemeiatd cererea de schimbare a incadrarii juridice cu privire la
inculpatul Marinescu Bogdan, din infractiunile prevazute de art. 249 alin.2 C.pen. si art.37
alin.3 din Legea nr.319/2006, cu aplicarea art.33 lit.a C.pen., in infractiunile prevazute de
art.249 alin.1 si 2 C.pen. si art.37 alin.1, 2 si 3 din Legea nr.319/2006, cu aplicarea art.33 lit.a
C.pen., cerere formulatd de partile civile SAC, SM, SRM, SSM.

Respinge ca neintemeiatd cererea de schimbare a incadrarii juridice cu privire la
inculpatul Toma Adrian-loan, din infractiunea prevazutd de art.249 alin.2 C.pen., in
infractiunea prevazuta de art.178 alin.2 si 5 C.pen. si cinci infractiuni, fiecare, prevazute de
art.184 alin.2 si 4 C.pen., toate cu aplicarea art.33 lit.a C.pen., cerere formulatd de inculpata
Cirstea Florentina prin apdrator ales.



II. Condamna pe inculpatul Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr.
Panait Sirbu” (cu sediul iIn mun.Bucuresti, sector 6, Calea Crangasi nr.5, cod de inregistrare
fiscald nr...., reprezentat prin manager MOM) pentru savarsirea urmatoarelor infractiuni:

-ucidere din culpa, prevazute de art.178 alin.2 si alin.5 C.pen. raportat la
art.71'alin.2 C.pen., la pedeapsa amenzii penale in cuantum de 400.000 Ilei
(patrusutecincizecimiilei);

-vatamare corporald din culpa, prevazute de art.184 alin.2 si alin.4 C.pen.
raportat la art.71" alin.2 C.pen., la pedeapsa amenzii penale in cuantum de 80.000 lei (parte
vatamata CMD);

-vatamare corporald din culpd, prevazute de art.184 alin.2 si alin.4 C.pen.
raportat la art.71"' alin.2 C.pen., la pedeapsa amenzii penale in cuantum de 80.000 lei (parte
vatamata CA).

-vatamare corporald din culpa, prevazute de art.184 alin.2 si alin.4 C.pen.
raportat la art.71" alin.2 C.pen., la pedeapsa amenzii penale in cuantum de 80.000 lei (parte
vatamata CS).

-vatamare corporala din culpd, prevazute de art.184 alin.2 si alin.4 C.pen.
raportat la art.71"' alin.2 C.pen., la pedeapsa amenzii penale in cuantum'de 80.000 lei (parte
vatamata SRM).

-vatamare corporald din culpa, prevazute de art.184 alin.2 si alin.4 C.pen.
raportat la art.71" alin.2 C.pen., la pedeapsa amenzii penale in cuantum de 80.000 lei (parte
vatamata SSM).

In baza art.53" alin.3 lit.e C.pen. raportat ladart.717 C.pen., pe langa fiecare pedeapsi
principala, aplicd inculpatului pedeapsa complementatra constand in: afisarea hotdrarii de
condamnare, n extras- numai dispozitivul i numai cu privire la acest inculpat (fara a dezvalui
identitatea victimelor), pe usa principald de‘acees pentru pacienti, in corpul A al cladirii unde
este sediul, pentru o perioada de doua luni.

In baza art.40' alin.1 C.pen. raportat la art.33 lit.a C.pen., contopeste cele 6 pedepse
stabilite mai sus, inculpatul pe urmand sa execute pedeapsa cea mai grea — amenda penala in
cuantum de 400.000 lei (patrusutecincizecimiilei).

In baza art.40'alin.3 G.pen. raportat la art.35 alin.3 C.pen., aplici inculpatului
pedeapsa complementard constand in: afisarea hotararii de condamnare, In extras- numai
dispozitivul si numai cu privire la acest inculpat (fara a dezvalui identitatea victimelor), pe usa
principala de acces pentru pacienti, in corpul A al cladirii unde este sediul, pentru o perioada
de doua luni.

II. 1.Condamna pe inculpata Cirstea Florentina Daniela (ndscutd la data de .. in
mun.... ... ) pentru savarsirea infractiunii de ucidere din culpa, prevazute de art.178 alin.2 si
alin.5 C.pen., la pedeapsa de 2 ani si 2 luni inchisoare.

Aplica inculpatei pedeapsa accesorie a interzicerii exercitarii drepturilor prevazute de
art.64, lit.a, teza a doua si lit.b C.pen., in conditiile si pe durata art.71 C.pen.

2. Condamna pe aceeasi inculpata pentru savarsirea infractiunii de vatamare corporala
din culpa, prevazute de art.184 alin.2 si alin.4 C.pen., la pedeapsa de 10 luni inchisoare (parte
vatamata CMD).

Aplica inculpatei pedeapsa accesorie a interzicerii exercitdrii drepturilor prevazute de
art.64, lit.a, teza a doua si lit.b C.pen., in conditiile si pe durata art.71 C.pen.

3. Condamna pe aceeasi inculpatd pentru savarsirea infractiunii de vatdmare corporala
din culpa, prevazute de art.184 alin.2 si alin.4 C.pen., la pedeapsa de 10 luni inchisoare (parte
vatamata CA).

Aplica inculpatei pedeapsa accesorie a interzicerii exercitarii drepturilor prevazute de
art.64, lit.a, teza a doua si lit.b C.pen., in conditiile si pe durata art.71 C.pen.



4. Condamna pe aceeasi inculpatd pentru savarsirea infractiunii de vatamare corporala
din culpa, prevazute de art.184 alin.2 si alin.4 C.pen., la pedeapsa de 10 luni inchisoare (parte
vatamata CS).

Aplica inculpatei pedeapsa accesorie a interzicerii exercitarii drepturilor prevazute de
art.64, lit.a, teza a doua si lit.b C.pen., in conditiile si pe durata art.71 C.pen.

5. Condamna pe aceeasi inculpata pentru savarsirea infractiunii de vatamare corporala
din culpa, prevazute de art.184 alin.2 si alin.4 C.pen., la pedeapsa de 10 luni inchisoare (parte
vatamata SRM).

Aplica inculpatei pedeapsa accesorie a interzicerii exercitarii drepturilor prevazute de
art.64, lit.a, teza a doua si lit.b C.pen., in conditiile si pe durata art.71 C.pen.

6. Condamna pe aceeasi inculpatd pentru savarsirea infractiunii de vatdmare corporala
din culpa, prevazute de art.184 alin.2 si alin.4 C.pen., la pedeapsa de 10 luni inchisoare (parte
vatamata SSM).

Aplica inculpatei pedeapsa accesorie a interzicerii exercitarii drepturilor prevazute de
art.64, lit.a, teza a doua si lit.b C.pen., in conditiile si pe durata art.71 C.pen.

In baza art.34, alin.1 lit.b C.pen. raportat la art.33 lit.a C.pen., contopeste cele 6
pedepse stabilite mai sus, inculpata urmand sa execute pedeapsa cea mai grea — 2 ani si 2 luni
inchisoare.

Aplica inculpatei pedeapsa accesorie a interzicerii exercitarii drepturilor prevazute de
art.64, lit.a, teza a doua si lit.b C.pen., in conditiile si pe durata art.71"C.pen.

In baza art.88 C.pen., deduce din pedeapsa rezultanti de 2 ani si 2 luni inchisoare
durata retinerii si arestarii preventive de la 23.08.2010 1a 20.10.2010, conform ordonantei din
23.08.2010, emisa de P.I.C.C.J. (filele 59-60%volH d.u.p.) si mandatului de arestare
preventiva nr.125/24.08.2010 emis de Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti (fila 49 vol.Il
d.u.p.).

IV. Condamna pe inculpatul Marineseu=Bogdan (nascut la ....) pentru savarsirea
infractiunii prevazute de art.37 alin.1, 2 si 3 din Legea nr.319/2006, la pedeapsa amenzii
penale Tn cuantum de 6500 lei.

Atrage atentia inculpatului ‘asupra dispozitiilor art.63' C.pen. privind inlocuirea
pedepsei amenzii cu pedeapsa inchisorii in cazul sustragerii cu rea-credinta de la executarea
amenzii.

V. In baza art.1lepct2 lita C.pr.pen. raportat la art.10 lit.d C.pr.pen., achiti pe
inculpatul Toma Adrian-lIean (nascut la data ...) pentru infractiunea de neglijenta in serviciu,
prevazutd de art.249 alin.2.C.pen.

VI. Condamndpe inculpatul Dima Vasile (nascut ...) pentru savarsirea infractiunii de
neglijentd in serviciu, prevazute de art.249 alin.2 C.pen., la pedeapsa de 2 ani si 8 luni
inchisoare.

Aplica inculpatului pedeapsa accesorie a interzicerii exercitarii drepturilor prevazute
de art.64, lit.a, teza a doua si lit.b C.pen., in conditiile si pe durata art.71 C.pen.

In baza art.81 C.pen., dispune suspendarea conditionati a executirii pedepsei pe durata
termenului de incercare de 4 ani si 8 luni, stabilit conform art.82, alin.1 C.pen.

In baza art.71, alin.5 C.pen., suspendd executarea pedepsei accesorii pe durata
suspendarii conditionate a executarii pedepsei principale.

In temeiul art.359 C.pr.pen., atrage inculpatului atentia asupra dispozitiilor art.83
C.pen. privind revocarea suspendarii condifionate si executarea in intregime a pedepsei, in
cazul savarsirii din nou a unei infractiuni in cursul termenului de incercare.

Constata ca inculpatul a fost retinut pentru 24 ore, in data de 27.08.2010, conform
ordonantei din 27.08.2010, emisa de P.I.C.C.J. (filele 26-27 vol.V d.u.p.).

VII. Condamna pe inculpatul Oprea Gigel (nascut ...) pentru savarsirea infractiunii de
neglijenta In serviciu, prevazuta de art.249 alin.2 C.pen., la pedeapsa de 2 ani inchisoare.



Aplicad inculpatului pedeapsa accesorie a interzicerii exercitdrii drepturilor prevazute
de art.64, lit.a, teza a doua si lit.b C.pen., in conditiile si pe durata art.71 C.pen.

VIIL. In baza art.346 raportat la art.14 C.pr.pen., admite in parte actiunile civile
formulate, iar in baza art.998-999 si art.1003 C.civ., obliga in solidar pe inculpatii Spitalul
Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu” si Carstea Florentina Daniela, iar
pe aceasta din urma in solidar cu partea responsabila civilmente Spitalul Clinic de Obstetrica
si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu” la plata sumelor de bani, dupa cum urmeaza:

- cate 300.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale si cate 2500 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune materiale pentru fiecare din partile civile: BCMsi BI;

- cate 300.000 euro (echivalent 1n lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale si cate 2.000 lei, cu titlu de daune materiale, pentru fiecare din partile civile:
PGS, AMN;

- cate 97.500 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: YARsi YM; 5.000 euro (echivalent in lei la
cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune materiale pentru ambele parti civile: YAR si
YM;

- cate 250.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R: din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: FVV si FVsi 5.000 euro (echivalent in lei la
cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune materiale pentru ambele parti civile;

- cate 300.000 euro (echivalent 1n lei la cursul B:N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale si cate 3.000 euro (echivalent in lei la'cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune materiale pentru fiecare din partile civile: DAsi DF;

- cate 300.000 euro (echivalent in lei laicursul B.N.R. din data platii) cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: BGM si BD;

- cate 180.000 euro (echivalent in leirla cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: CAC, Cornean Florina; 10.000 euro (echivalent
in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune materiale pentru ambele parti civile:
CAC, CF; -350.000 euro (echivalent in. lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune
morale partea civila CDM (prin teprezentanti legali);

- cate 55.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: CLS, CA; -5000 euro (echivalent 1n lei la cursul
B.N.R. din data platii), cu titlu'de daune materiale pentru ambele parti civile: CLS, CA; -
75.000 euro (echivalent.inlei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune morale pentru
fiecare din partile civile; CS (prin reprezentanti legali) si CA (prin reprezentanti legali);

- cate 50.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: SM, SAC, SRM (prin reprezentanti legali) si
SSM(prinreprezentanti legali).

In baza art.14 C.pr.pen., art.346 al.1 C.pr.pen. si art.22, art.42, art.43 si art.44 din
Legea nr.136/1995, constata cd pentru inculpata Cirstea Florentina Daniela, despagubirile
materiale vor fi achitate de S.C. Astra Asigurari S.A., in calitate de asigurator de raspundere
civila profesionald a cadrelor medicale, in limita a 10.000 de euro, echivalent in lei la data
platii, stabilita prin polita de asigurare seria ...

In baza art.14 C.pr.pen., art.346 al.l C.pr.pen. si art.22, art.42, art.43 si art.44 din
Legea nr.136/1995, constatd cd pentru partea responsabild civilmente Spitalul Clinic de
Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu”, despagubirile materiale vor fi achitate de
S.C. Astra Asigurari S.A., in calitate de asigurator de raspundere civild profesionala a cadrelor
medicale, In limita a 500.000 de euro, echivalent in lei la data platii, stabilitd prin polita de
asigurare nr....



In baza art.346 raportat la art.14 C.pr.pen. si art.1000, alin.3 C.civ., respinge ca
neintemeiate actiunile civile formulate de partile civile impotriva inculpatilor Marinescu
Bogdan, Toma Adrian loan, Dima Vasile, Oprea Gigel, precum si impotriva partilor
responsabile civilmente Ministerul Sanatatii, Municipiul Bucuresti prin Primarul General,
Administratia Spitalelor si Serviciilor Medicale Bucuresti.

In temeiul art.357, alin.2 lit.c C.pr.pen. raportat la art.163 C.pr.pen., mentine misura
sechestrului asigurator asupra tuturor bunurilor mobile si imobile ale inculpatei Carstea
Florentina Daniela, pand la concurenta pagubei cauzate partilor vatamate minore CMD, CS,
CA, SRM, SSM, masura instituitd prin Incheierea din 19.09.2011 (filele 544-546 vol.2 d.i.).

In temeiul art.357 alin.2 lit.c C.pr.pen. raportat la art.163 C.pr.pen., ridici masura
sechestrului asigurator asupra tuturor bunurilor mobile si imobile ale inculpatului Marinescu
Bogdan, instituitd prin incheierea din 29.08.2011 (filele 524-527, vol. 2 d.i.).

In temeiul art.357 alin.2 lit.c C.pr.pen. raportat la art.163 C.pr.pen., ridici misura
sechestrului asigurator asupra tuturor bunurilor mobile si imobile ale inculpatilor Toma
Adrian Ioan, Dima Vasile, Oprea Gigel si Marinescu Bogdan (cu privire la partile vatamate
minore CMD, CS, CA, SRM, SSM) masura instituitd prin incheierea din 19.09.2011 (filele
544-546 vol.2 d.i.).

IX. In temeiul art.191 alin.1 C.pr.pen., obligi pe fiecare dintre inculpatii Spitalul
Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu”, Marinescu Bogdan, Dima Vasile,
Oprea Gigel, Cirstea Florentina Daniela, iar pe aceasta din urma in solidar cu partea
responsabila civilmente Spitalul Clinic de Obstetried si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu”,
la plata sumei de 14.000 lei, cu titlu de cheltuielijudiciare catre stat, sume ce se vor achita in
contul ..., cod fiscal ... deschis la Trezoreria Sectorului I Bucuresti — beneficiar Judecatoria
Sectorului 6 Bucuresti.

In baza art.192 alin.3 C.pr.pen., cheltuielile judiciare privind pe inculpatul Toma
Adrian Ioan raman 1n sarcina statului.

In temeiul art.193 alin.1, alin'2 si 4 C.pr.pen., obligd pe fiecare dintre inculpatii
Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu” si Carstea Florentina, iar
pe aceasta din urma in solidar cu partea responsabila civilmente Spitalul Clinic de Obstetrica
si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sitbu”, in proportie de jumatate, la plata cheltuielilor judiciare
efectuate de partile civile, dupa cum urmeaza:

- 3000 lei, catre partile eivile BCM, BI (fila 2934 vol.10);

-3000 lei, catre partile civile FV, FVV(fila 2942 vol.10);

-3000 lei, catre'partea civila AM (fila 3037 vol.10);

-3000 lei, catre partea civila PGS (fila 3038 vol.10);

-5000 lei, catre partea civila YM (fila 2981 vol.10);

-5374 lei, catre partea civila SM (filele 2912-2916 vol.10).

In baza art.22, art.42, art.43 si art.44 din Legea nr.136/1995, constati ci pentru
inculpata Cirstea Florentina Daniela, cheltuielile judiciare efectuate de parti vor fi achitate de
S.C. Astra Asigurari S.A., in calitate de asigurator de raspundere civild profesionala a cadrelor
medicale, in limita a 10.000 de euro, echivalent 1n lei la data platii, stabilitd prin polifa de
asigurare seria ....

In baza art.22, art.42, art.43 si art.44 din Legea nr.136/1995, constati cd pentru partea
responsabila civilmente Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu”,
cheltuielile judiciare efectuate de parti vor fi achitate de S.C. Astra Asigurari S.A., in calitate
de asigurator de raspundere civila profesionald a cadrelor medicale, in limita a 500.000 de
euro, echivalent in lei la data platii, stabilita prin polita de asigurare nr......



In baza art.193 alin.6 C.pr.pen. raportat la art.451 alin 2 C.pr.civ., obliga toate partile
civile, in mod egal, la plata catre partea Administratia Spitalelor si Serviciilor Medicale
Bucuresti a sumei 7.000 lei, cu titlu de cheltuieli judiciare facute de aceasta parte.

Cu drept de recurs, in termen de 10 zile de la pronuntare pentru Ministerul Public,
inculpatii Cirstea, Marinescu, Toma, Dima, Oprea, partile civile BGM, CF, CLS, CA, SAC,
iar de la comunicare pentru celelalte parti .

Pentru a pronunta aceasta hotirare, instanta de fond a retinut ca prin rechizitoriul
nr.855/P/2010 din 06.12.2010 intocmit de Parchetul de pe langd Inalta Curte de Casatie si
Justitie- Sectia de urmarire penald si criminalistica si inregistrat pe rolul acestei instante, la
aceeasi datd, sub nr.25294/303/2010, s-a dispus punerea in miscare a actiunii penale (cu
exceptia inculpatilor Cirstea si Dima pentru care actiunea penald fusese pusa In miscare
anterior) si trimiterea in judecata a inculpatilor:

1. Spitalul Clinic de Obstetricd si Ginecologie ,,Prof. Dr.Panait Sirbu” pentru
infractiunea prevazuta de art.178 alin.1 si 5 C.pen. si cinci infractiuni, fiecare prevazute de
art.184 alin. 2 si 4 C.pen., cu aplicarea art.33 lit.a C.pen.;

2. Cirstea Florentina Daniela pentru infractiunea prevazuta de art.178 alin.1 si 5 C.pen.
si cinci infractiuni, fiecare prevazute de art.184 alin. 2 si 4 C.pen.s cu aplicarea art.33 lit.a
C.pen.;

3. Marinescu Bogdan pentru infractiunile prevazute de art.249 alin.2 C.pen. si art.37

alin.3 teza a doua din Legea nr.319/2006, cu aplicatea art.33 lit.a C.pen.;

4. Toma Adrian loan pentru infractiunea prevazuta de art.249 alin.2 C.pen.;

5. Dima Vasile pentru infractiunea prevazutaide art.249 alin. 2 C.pen.;

6. Oprea Gigel pentru infractiunea prevazuta de art.249 alin. 2 C.pen..

In rechizitoriu a fost retinuta, in esentd, urmatoarea situatie de fapt:

La data de 16.08.2010, in jurul oreid8.30, in Salonul de Terapie Intensiva Nou-nascuti
din cadrul Sectiei de Neonatologie a Spitalulut Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr.
Panait Sirbu”, a izbucnit un incendiu in urma caruia 6 nou-nascuti aflati in salon au decedat,
alti 5 nou-nascuti au suferit vatamari corporale grave si s-a produs o paguba materiala de
1.500.602 lei, prin distrugerea aparaturii medicale si a celorlalte obiecte din salon.

Prin expertiza tehnica intoemita de catre Institutul National de Cercetare-Dezvoltare
pentru Securitate Minierd si Protectie Antiexploziva- INSEMEX, a fost stabilit mecanismul
desfasurarii evenimentuluindupa cum urmeaza: in conditiile atmosferei Tmbogatite in oxigen
cu cel putin 1% vol. si_functionarii instalatiei de conditionare a aerului, a avut loc cresterea de
temperatura pe elementele stecherului pand la aprinderea materialului plastic al carcasei
acestuia si izolatiei cablului, care au inceput s arda cu flacard (momentul 1); focul s-a
propagat la materialele combustibile de pe dulapul cu rafturi pozifionat sub priza si catre
aparatul de aer conditionat (AC1), pe care I-a incendiat in zona de intrare a cablului in aparat
(momentul 2); picaturi de material plastic topit au cazut pe un dulap cu 8 sertare, incendiind
un perete lateral din plexiglas al hotei cu flux laminar, partea laterald a dulapului cu rafturi si
partea superioard a dulapului cu 8 sertare (momentul 3); focul s-a propagat in interiorul hotei
cu flux laminar si in vecindtatea hotei, topind peretii laterali si frontal ai hotei, care s-a
rasturnat si a cazut inspre un birou, unde a continuat sa arda plexiglasul (momentele 5-7); din
cauza flacarilor, elementele componente ale aparatului de aer conditionat (AC1) s-au
dezmembrat si au cazut, fie pe masa de lucru a hotei laminare, fie in spatele dulapului cu 8
sertare, pe care au incendiat-o (momentul 8); aerul foarte fierbinte si radiatia termica directa
au afectat integritatea robinetilor de oxigen si aer comprimat, care nu au mai fost etans si au
eliberat oxigen si aer comprimat, accelerand procesul de ardere si crescand in intensitate focul
(momentul 9); focul din spatele dulapului cu 8 sertare a determinat desprinderea tencuielii si a
faiantei de pe perete, care au antrenat in cadere si elementele externe ale prizei, fiind extrase
ploturile stecherului, cazute in moloz (momentul 10); interventia pompierilor, oprirea



alimentdrii cu oxigen, aer comprimat si energie electrica (momentul 11). S-a stabilit ca
evenimentul a fost determinat de un incendiu, fiind infirmata producerea unei explozii de
amestec exploziv constituit din gaze/vapori/prafuri inflamabile si aer.

Incendiul din data de 16.08.2010 s-a produs si s-a amplificat ca urmare a nerespectarii
mai multor obligatii de serviciu, de catre functionarii publici din cadrul Spitalului Clinic de
Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu”, dupda cum urmeaza: nerespectarea
obligatiei de supraveghere permanenta a Salonului de Terapie Intensiva Nou-ndscuti; neluarea
masurilor de asigurare a unui numar suficient de asistente la Salonul de Terapie Intensiva
Nou-nascuti; neluarea masurilor de organizare a activitatii de sandtate si securitate ITn munca;
verificarea superficiald a prizei de la care s-a declansat incendiul; neplanificarea activitagilor
de prevenire si stingere a incendiilor.

in raport de cele expuse la sectiunile ,,Analiza materialului probator” si ,Incadrarea
juridica” din rechizitoriu, instanta retine cd faptele concrete de care este acuzat fiecare
inculpat, sunt urmatoarele:

-inculpata Cirstea Florentina Daniela, in calitate asistent medical de serviciu in data de
16.08.2010, nu a respectat obligatia supravegherii permanente a Salonului de Terapie
Intensiva Nou-nascufi si a fiecarui nou-ndscut, pardsind nejustificat salonul, fapt ce a
impiedicat constatarea imediatd a incendiului si luarea masurilorgde stingere si, implicit, de
salvare a vietilor celor 6 nou-ndscuti si de limitare a vietilor celorlali 5 (pag.49-54, 125 din
rechizitoriu)

-inculpatul Toma Adrian Ioan, in calitate de sefal'Sectiei de Neonatologie, a gestionat
in mod defectuos resursele umane existente si nu a luat masurile manageriale necesare pentru
a asigura, in permanentd, la Salonul de Terapie Intensivd Nou-ndscuti a numarului de asistente
medicale prevazut de dispozitille legale. in vigoare, respectiv: -nu a redactat un
regulament/dispozitie scrisd pentru respectarea numarului de asistente ce trebuiau sa isi
desfasoare activitatea pe o turd de 12 ore si procedura de urmat in cazul parasirii de catre o
asistentd, in mod justificat, a locului de munca; -nu a formulat propuneri comitetului director
al spitalului pentru: marirea statului de functii al sectiei, repartizarea unor asistente de pe alte
sectii, reducerea activitatii Sectiei de Neonatologie (pag.125-126, 63-68 din rechizitoriu);

-inculpatul Marinescu Bogdan, in calitate de manager al Spitalului Clinic de Obstetrica
si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu”, nu a luat masurile de organizare de prevenire si
protectie conform dispozitiilor.legale privind sanatatea si securitatea in munca, respectiv: nu
a infiintat Serviciul Intern de Prevenire si Protectie si a organizat in mod necorespunzator
Comitetul de Securitate si*Sanatate in Munca (pag.125, 84-99 din rechizitoriu);

-inculpatul Optrea Gigel, in calitate de electrician, la data de 13.08.2010, a efectuat
activitatile de verificare a prizei si nu a constatat slabirea lamelor de contact bipolar,
efectuand lucrarea in mod superficial (pag.101 din rechizitoriu);

-inculpatul Dima Vasile, in calitate de sef al Serviciului tehnic si responsabil cu
protectia si stingerea incendiilor, pe de o parte: nu a efectuat controale si verificari cu privire
la instalatia electrica si aparatele medicale, nu a afisat si reactualizat planul de evacuare in caz
de incendiu, nu a prelucrat aceste planuri cu personalul pentru a fi cunoscute si puse in
aplicare, nu a testat Intregul personal asupra cunoasterii normelor de protectie si stingere a
incendiului; iar pe de alta parte, nu a organizat §i realizat graficele de intretinere si revizie a
instalatiei electrice, factori care au contribuit la producerea, amplificarea si neluarea masurilor
imediate de stingere a incendiului (pag.102, 125 din rechizitoriu);

-inculpatul persoana juridica Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.
Dr.Panait Sirbu” raspunde penal, in mod corelativ, pentru: nerespectarea obligatiei de
supraveghere a Salonului de Terapie Intensiva Nou-ndscuti; neluarea masurilor de asigurare a
unui numar suficient de asistente la Salonul de Terapie Intensivd Nou-ndscuti; neluarea
masurilor de organizare a activitatii de sanatate si securitate in munca; verificarea superficiala



a prizei de la care s-a declansat incendiul; si neluarea masurilor de organizare a activitatii de
prevenire si stingere a incendiilor, care atrag raspunderea inculpatilor Cirstea Florentina
Daniela, Dima Vasile, Marinescu Bogdan, Toma Adrian loan si Oprea Gigel (pag.108, 124
din rechizitoriu).

Dosarul de urmirire penald nr.855/P/2010 al Parchetul de pe langi Inalta Curte de
Casatie si Justitie- Sectia de urmarire penala si criminalistica este format din 34 volume, ce
cuprind, in esenta:

-(...)

In cursul cercetarii judecatoresti, au fost administrate mijloacele de proba de la
urmarirea penald si cele propuse de parti si incuviintate, in parte, prin incheierile de sedinta
din 12.03.2012, 24.09.2012, 12.11.2012, 19.11.2012, 16.01.2013 (filele 834-840 vol.3, 1641-
1642 vol.6, 1721-1722 vol.6, filele 1770-1773 vol.6, filele 1900-1902 vol.7 d.i.), respectiv:

-declaratiile inculpatilor: ...

-declaratiile partilor vatamate ...

-declaratiile martorilor ...

-declaratiile martorilor...

-declaratiile martorilor ...

-rapoarte de expertiza medico-legala de necropsie ...

-1dmuriri la raportul de expertiza tehnicd intocmit de INSEMEX Petrosani ...

-precum si proba cu inscrisuri.

Pentru a dispune solutia ce a fost mentionatd anterior, instanta de fond a retinut
cafaptele inculpatei Cirstea Florentina Daniela constand in aceea ca, la data de 16.08.2010, in
calitate de asistent medical in cadrul Sectiei de Néonatologie a Spitalului Clinic de Obstetrica
si Ginecologie ,,Prof. Dr.Panait Sirbu” si fiind de serviciu, in intervalul orar 18:24 — 18:36, nu
si-a respectat obligatia de a supraveghea in permanentd nou-nascutii din salonul ,,Terapie
Intensiva”, parasind nejustificat salonul si nelasand-un alt cadru medical in locul sau, fapt ce a
impiedicat constatarea imediata a producerii incendiului i luarea masurilor de salvare, avand
ca urmare decesul a 6 nou-nascufi: B., A., D. (la 16.08.2010), F., D. (17.08.2010), B.
(12.09.2010) si vatamarea corporald,»cu punerea vietii In primejdie a altor 5 nou-nascuti:
CMD, CA, CS, SRM, SSM intruneste elementele constitutive ale infractiunii de ucidere din
culpa, prevazute de art.178 alin.2 'si 5 C.pen. si a 5 infractiuni de vatamare corporald grava din
culpa, fiecare prevazuta desart.184"alin.2 si 4 C.pen., cu aplicarea art.33 lit.a C.pen.

Instanta de fond a tetinut cd importanta obligatiei de serviciu Incélcate si se retine ca
supravegherea permanenta.a pacientilor este o obligatie esentiald a asistentului medical in
activitatea de terapie intensiva, in care pacientul necesitd utilizarea prelungitd a metodelor de
supleere a functiilor si organelor. Cu atit mai mult ar fi trebuit respectatd obligatia de
supraveghere in activitatea de terapie intensivd nou-ndscuti si cu atat mai strict ar fi trebuit
respectatd, in spetd, fata de lipsa personalului suficient in Sectia de Neonatologie. Totodata,
sunt avute 1n vedere, durata pentru care a fost incélcata obligatia, perioada de 12 minute fiind
foarte mare fata de specificul activitafii de terapie intensiva (chiar daca s-ar putea accepta
lipsa din salon pentru durate foarte scurte, pentru activitdti urgente) si motivul incalcarii
acesteia, inculpata deplasand-se in celalalt salon pentru a sta de vorba martorele M. si F.
(durata in care s-a aflat la toaleta fiind de aproximativ 1 min.). Cu privire la persoana
inculpatei, se retine ca nu are antecedente penale, este integrata social si are studii postliceale.
Dupa izbucnirea incendiului, inculpata a incercat sa contribuie la stingerea acestuia si salvarea
nou-nascutilor, Tnsa eforturile sale au fost inutile fatd de amploarea incendiului. Ulterior,
inculpata a facut parte din echipele medicale ce au acordat ajutor nou-nascutilor evacuati
(fmprejurari ce rezulta din declaratia martorei MD- fila 676 vol.3 d.u.p.). Cu privire la
imprejurdrile ce atenueaza raspunderea penala, instanta subliniaza ca circumstantele prevazute
de art.74 C.pen. nu au caracter obligatoriu, ci urmeaza a fi retinute doar daca ele reduc in



asemenea masura gravitatea faptei sau il caracterizeaza in asemenea masura pe inculpat, Incat
numai aplicarea unei pedepse sub minimul special prevazut de lege pentru infractiunea
savarsita, satisface in concret imperativul justei individualizari a pedepsei. Or, 1n cauza, lipsa
antecedentelor penale, conduita anterioara buna si ajutorul acordat la activitatea de salvare nu
atenueaza gradul ridicat de pericol social concret al faptei, iar individualizarea pedepsei se
poate face suficient intre limitele prevazute de lege. Altfel spus, lipsa antecedentelor penale,
conduita buna, faptul cd este integrata social si conduita dupa comiterea faptei nu constituie
circumstante atenuante, dar vor reprezenta criteriile de apreciere in stabilirea pedepsei intre
limitele prevazute de lege. Instanta a concluzionat cd pentru prevenirea, sanctionarea, dar si
formarea unei atitudini corecte fatd de ordinea de drept este necesara aplicarea unei pedepse
in cuantum de 2 ani si 2 luni inchisoare pentru infractiunea de ucidere din culpa si a cate unei
pedepse de 10 luni inchisoare pentru fiecare din cele 5 infractiuni de vatamare corporald din
culpa

De asemenea, instanta de fond a apreciat ca fapta inculpatului Marinescu Bogdan
constand 1n aceea ca, in calitate de manager al Spitalului Clinic de Obstetrica si Ginecologie
muncd intrucat nu a organizat serviciul intern de prevenire §i protectie (conform art. § din
Legea nr. 319/2006 raportat art. 19 alin. 1 din Normele metodologice) si nu a asigurat
functionarea comitetului de securitate si sdndtate Tn munca, avand ca urmare producerea unui
incendiu 1n salonul ,, Terapie Intensiva” al Sectiei de Neonatologie, ¢e constituie un accident
de munca cu consecinte deosebite, intruneste elementele constitutive ale infractiunii prevazute
de art.37 alin.1, 2 si 3 din Legea nr. 319/2006. d.a individualizarea pedepsei principale,
instanta a avut in vedere scopul pe care il indeplines¢ pedepsele conform art.52 C.pen. si
criteriile generale de individualizare enumerate de art.72 alin.1 C.pen., respectiv: dispozitiile
partii generale a Codului penal, limitele de pedeapsa fixate in art. 37 alin.3 teza a doua
(inchisoarea de la 6 luni la un an sau amenda penald), gradul de pericol social, persoana
infractorului si imprejurdrile care atenueaza sau agraveaza raspunderea penald. Raportat la
dispozitiile art.18'alin.2 C.pen., instanta .are in vedere urmdrile produse- izbucnirea
incendiului 1n salonul ,, Terapie Intensiva”, si importanta obligatiei de serviciu nerespectate-
organizarea serviciului intern de prevenire si protectie avand un rol important n asigurarea
desfasurarii, in deplind sigurantd, a activitagii Spitalului (avand in vedere riscurile rezultate
din folosirea aparaturii medicale si a substantelor inflamabile), iar, in spetd, ar fi putut
constitui un mijloc eficient deevitare a incendiului. Pe de altd parte, instanta {ine seama ca
incendiul din 16.08.2010a fost produs prin faptele de neglijenta ale mai multor persoane si
apreciaza ca, in intreg,lanful cauzal, fapta inculpatul are o relevantd mai scazutd. Astfel,
revenea, in primul rand, inculpatei Cirstea Florentina Daniela obligatia de a supraveghea
permanent si a nu parasi nejustificat salonul ,,Terapie Intensivd (conduitd ce ar fi putut
inlatura neglijentele celorlalte persoane), apoi, revenea inculpatului Oprea Gigel obligatia de a
verifica in mod temeinic instalatia electricd din salon, astfel Incat sa preintdmpine
detensionarea elementelor elastice ale prizei de la care a pornit incendiul, iar, n al treilea
rand, revenea inculpatului Dima Vasile obligatia de a organiza revizia instalatiei electrice si
de a urmari calitatea lucrarilor de reparatii ce se efectuau. Totodata, se mai retine ca inculpatul
a facut unele demersuri pentru angajarea unei persoane cu studii tehnice, care sa fie
desemnata lucrator pentru activitatile de protectie si activitatile de prevenire a riscurilor
profesionale (adresa nr.3171/10.12.2010 — fila 879 vol.3 d.i.), nsd acestea nu au fost
finalizate, astfel Incat nu i se poate refine o totald pasivitate cu privire la aceasta atributie in
legatura cu securitatea si sdnatatea in munca. Cu privire la persoana inculpatului, se retine ca
nu are antecedente penale, cd are studii superioare §i postuniversitare, precum s$i ca a
indeplinit functia de manager al Spitalului Clinic de Obstetricad si Ginecologie ,,Prof. Dr.
Panait Sirbu” pentru o perioada indelungata de timp (1983-2010), in care nu au existat



tulburari insemnate ale bunului mers al unitdtii sanitare. Cu privire la Tmprejurarile ce
atenueaza raspunderea penald, se retine cd, Tn spetd, nu existd elemente care sa justifice
retinerea circumstantelor prevazute de art.74 C.pen., individualizarea pedepsei putand fi
facutd, suficient, intre limitele prevazute de lege. Instanta de fond a ales dintre pedepsele
alternative prevazute de art.37 alin.3 din Legea nr. 319/2006, pedeapsa amenzii penale,
apreciind ca realizeaza in mod adecvat scopul punitiv si preventiv al pedepsei, pe care o
individualizeaza, tinand seama de prevederile art.63 alin.3 teza intdi C.pen. (de la 300 la
15.000 lei), spre mediu, stabilind pedeapsa amenzii penale in cuantum de 6500 lei, ce se va
executa efectiv.

In ceea ce il priveste pe inculpatul Toma instanta de fond a retinut ¢ avand in vedere
ca unele din actele imputate inculpatului Toma Adrian Ioan nu se confirmd (neluarea
masurilor pentru ocuparea posturilor vacante; nesolicitarea repartizarii unor asistente de la alte
sectii; nesolicitarea reducerii activitatii in cadrul sectiei), iar altele nu au legatura cu rezultatul
ce 1 se imputa (redactarea unui regulament intern/decizie scrisa privind procedura in caz de
parasire a salonului de catre asistentul medical; inexistenta solicitarii de marire a statului de
functii al sectiei), instanta constata ca nu sunt indeplinite, pe latura obiectiva, toate elementele
constitutive ale infractiunii de neglijentd in serviciu, prevazutd de art.249 alin.2 C.pen.
(lipseste raportul de cauzalitate).

In ceea ce il priveste pe inculpatul Dima Vasile, instanfa de fond a retinut ca fapta
inculpatului Dima Vasile constand in aceea ca, in calitate de sef al serviciului tehnic-
administrativ-transport-pazd in cadrul Spitalului Clini¢"de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.
Dr.Panait Sirbu” si sef al formatiei civile de pompieri din_cadrul unitatii, nu si-a indeplinit
obligatiile de a organiza verificarea/ revizia instalatie1 electrice si de a instrui intreg personalul
unitatii cu privire la normele de prevenire si stingere a incendiilor, avand ca urmare
producerea unui incendiu si arderea sau degradarea bunurilor din salonul ,,Terapie Intensiva”
a Sectiei de Neonatologie, in valoare de 1.500.602-lei, intruneste elementele constitutive ale
infractiunii de neglijentd in serviciu, cu consecinte deosebit de grave, prevazute de art.249
alin.2 C.pen. La individualizarea pedepsei principale, instanta a avut in vedere scopul pe care
il indeplinesc pedepsele conformart.52 C.pen. si criteriile generale de individualizare
enumerate de art.72 alin.1 C.peny, respectiv: dispozitiile partii generale a Codului penal,
limitele de pedeapsa fixate Tncart.249 alin. 2 din partea speciald (inchisoarea de la 2 la 10 ani),
gradul de pericol social, persoana“infractorului si imprejurarile care atenueaza sau agraveaza
raspunderea penala. Pe de altd parte, se retine si ca obligatia verificarii temeinice a prizelor
din salon revenea, in primul rand, electricienilor, obligatie fatd de care faptele inculpatului au
o contributie mai mica+in lantul cauzal. Cu privire la persoana inculpatului, se retine ca nu are
antecedente penale, este integrat social si are studii liceale. Dupa izbucnirea incendiului,
inculpatul s-a deplasat la locul de munca si contribuit la stingerea acestuia, oprind alimentarea
cu oxigen si curent electric. De asemenea, se retine ca inculpatul are o stare de sanatate
precard, fiind incadrat in grad de handicap accentuat si permanent (certificat
nr.4501/18.12.2009- fila 167 vol.5 d.u.p.) si suferind de afectiuni oncologice (bilet de
externare si buletin de analize medicale- filele 1632-1636 vol.6 d.i), pentru tratarea carora a
fost supus mai multor interventii chirurgicale. Totodatd, se retine varsta inaintatd a
inculpatului- 71 ani. Lipsa antecedentelor penale, conduita anterioara bund si ajutorul acordat
la activitatea de salvare nu atenueaza gradul ridicat de pericol social concret al faptei, dar vor
reprezenta criteriile de apreciere in stabilirea pedepsei intre limitele prevazute de lege

In ceea ce il priveste pe inculpatul Oprea, instanta de fond a retinut ci fapta
inculpatului Oprea Gigel constand in aceea cd, la data de 13.08.2010, in calitate de electrician
in cadrul Spitalului Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr.Panait Sirbu”, si-a indeplinit
in mod necorespunzator obligatia de intretinere in stare de functiune a instalatiei electrice,
neconstatand detensionarea elementelor elastice ale prizei de la care era alimentat cu energie



electrica aparatul de aer conditionat AC1 si de la care a izbucnit incendiul, avand ca urmare
arderea sau degradarea bunurilor din salonul ,, Terapie Intensiva” a Sectiei de Neonatologie, in
valoare de 1.500.602 lei, intruneste elementele constitutive ale infractiunii de neglijentd in
serviciu, cu consecinte deosebit de grave, prevazute de art.249 alin.2 C.pen. La
individualizarea pedepsei principale, instanta a avut in vedere scopul pe care il indeplinesc
pedepsele conform art.52 C.pen. si criteriile generale de individualizare enumerate de art.72
alin.1 C.pen., respectiv: dispozitiile partii generale a Codului penal, limitele de pedeapsa
fixate in art.249 alin. 2 din partea speciala (inchisoarea de la 2 la 10 ani), gradul de pericol
social, persoana infractorului si imprejurarile care atenueaza sau agraveaza raspunderea
penala. Cu privire la persoana inculpatului, se retine ca nu are antecedente penale, este
integrat social si are studii liceale. Dupa izbucnirea incendiului, inculpatul s-a deplasat la
locul de munca si a contribuit la stingerea acestuia. Lipsa antecedentelor penale, conduita
anterioard buna si conduita dupa comiterea faptei nu atenueaza gradul ridicat de pericol social
concret al faptei, dar vor reprezenta criteriile de apreciere in stabilirea pedepsei intre limitele
prevazute de lege

De asemenea, n ceea ce o priveste pe persoana juridica inculpatd in cauza instanta de
fond a retinut ca faptele inculpatului Spitalul Clinic de Obstetricd si:Ginecologie ,,Prof.
Dr.Panait Sirbu” constind in aceea ca nu a respectat obligatia de assupraveghea in permanenta
nou-nascutii din salonul ,, Terapie Intensiva” al Sectiei de Neonatologie, nu a luat masurile de
organizare a activitatii de sandtate si securitate in muncd, nu a luat masurile pentru
organizarea activitatii de verificare/revizie a instalatiel ‘electrice si pentru instruirea
personalului unitatii cu privire la normele de prevenire si/stingere a incendiilor, nu a asigurat
verificarea corespunzitoare a instalatiei electricéy lipsa din salon a asistentului medical de
serviciu impiedicand constatarea imediata a incendiului $i luarea masurilor de salvare, avand
ca urmare decesul a 6 nou-ndscuti: .... si vatdmarea corporald, cu punerea vietii in primejdie, a
altor 5 nou-ndscuti: CMD, CA, CS, SRM, SSM intrunesc elementele constitutive ale
infractiunii de ucidere din culpa, prevazute de art.178 alin.2 si 5 C.pen. si a 5 infractiuni de
vatamare corporald grava din culpa, fiecare prevazutd de art.184 alin.2 si 4 C.pen., cu
aplicarea art.33 lit.a C.pen.

La individualizarea pedepsei principale, instanta a avut in vedere scopul pe care il
indeplinesc pedepsele conform .art.52 C.pen. si criteriile generale de individualizare
enumerate de art.72 alind. C.pen. pentru persoana juridica: dispozitiile partii generale a
Codului penal, limitele ‘de pedeapsd fixate 1n partea speciald pentru persoana fizica
(inchisoarea de la 2 la 7 ani si, respectiv, inchisoarea de la 6 luni la 3 ani), gravitatea faptei,
imprejurdrile care atenueaza sau agraveaza raspunderea penald. Cu privire la gravitatea faptei
sunt avute in vedere dispozitiile art.18" alin.2 C.pen., in raport de care, se constata ca faptele
prezintd un grad de pericol social concret ridicat, in primul rand, prin urmarile produse:
decesul a 6 nou-nascuti, vatamarea sanatatii si punerea in pericol a vietilor altor 5, precum si
arderea/ degradarea bunurilor in valoare de 1.500.602 lei. In al doilea rand, se retine ci
decesele si vatamarile corporale ale nou-nascutilor au fost produse chiar intr-o institutie, care
trebuia sd asigure tratament si protectie nou-nascutilor, spitalele fiind infiintate tocmai pentru
a salva de la deces. In al treilea rand, se retine cd au fost incilcate reguli esentiale pentru
functionarea in sigurantd a unei institutii, supravegherea in permanentd a pacientilor fiind
primordiala in activitatea de terapie intensiva, la fel ca si luarea masurilor pentru intretinerea
instalatiilor a caror functionare necorespunzatoare prezinta riscuri ridicate si luarea masurilor
de prevenire si stingere a incendiilor. In al patrulea rand, se retine cd nu a existat un plan de
verificare/revizie, la intervale regulate, a instalatiei electrice

Fata de faptele si incadrarile juridice pentru care s-a dispus condamnarea inculpatilor
Marinescu, Dima, Oprea si achitarea inculpatului Toma, si anume: incélcarea, din culpa, a
indatoririlor de serviciu cu consecinta producerii incendiului din salonul ,,Terapie Intensiva”,



fapte ce constituie infractiunea prevazuta de art.37 alin.1, 2, 3 din Legea nr. 319/2006 (pentru
inculpatul Marinescu) si, respectiv, infractiunea de neglijentd 1n serviciu (pentru ceilalti
inculpati), acestia nu pot fi obligati la despagubiri pentru decesul si vatamarile corporale ale
celor 11 nou-nascuti.

Pentru acest prejudiciu pot fi obligati numai inculpatii in sarcina carora au fost retinute
infractiunile de ucidere din culpa (art.178 C.pen.) si vatamare corporald din culpa (art.184
C.pen.), ce au produs aceste rezultate.

Inculpatii Marinescu, Dima si Oprea ar putea fi obligati numai la prejudiciul rezultat
din infractiunea comisa de fiecare din ei, atat infractiunea prevazuta de art.37 alin.2 din Legea
nr. 319/2006, cat si cea de neglijenta in serviciu, fiind infractiuni de rezultat. In cauza, insa,
Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu” nu s-a constituit parte
civila Tmpotriva acestor inculpati.

De aceea, actiunile formulate de partile civile impotriva inculpatilor Marinescu
Bogdan, Toma Adrian Ioan, Dima Vasile si Oprea Gigel nu sunt intemeiate, urmand a fi
respinse

In privinta despagubirilor materiale pentru cheltuielile de inmorméntare a nou-
nascutilor decedati, instanta retine cd prin declaratiile martorilor .4. si inscrisurile depuse,
partile civile au dovedit, fiecare, ca au efectuat cheltuieli materiale eu inmormantarea fiilor
nou-nascuti, cheltuieli ce au constat, in esentd, in: procurarea locului de veci, achizitionarea
sicriului, slujba de Tnmormantare si obiceiurile cu aceastd ocazie, pomenirile si parastasele
ulterioare.

Cat priveste cuantumul cheltuielilor efectuate, partile civile au depus Inscrisuri din
care rezultd o parte din sumele cheltuite (de exy partile civile B. au dovedit cheltuieli in
cuantum de 1.621 lei- filele 142-145 vol.1 d.i.; partile civile Y. au dovedit cheltuieli de 600
lei- filele 226-228 vol.1 d.i.; partile civile D.au dovedit cheltuieli in cuantum de 1.828,88 lei-
filele 236-239, 1878-1886 vol.7 d.i.), iar martoriispropusi de acestia au indicat diferite sume
cheltuite, Insa aceste relatari reprezinta doar aprecieri ale martorilor, fapt ce le reduce valoarea
probatorie.

De aceea, tinand seama dewcheltuielile ce se fac in mod obisnuit cu ocazia
inmormantarilor si obiceiurilor €restinesti (loc de veci, slujba religioasd, masa de pomenire
etc.), precum si de imprejurdrile prezentei cauze, instanfa apreciaza ca sumele de 2.000 lei,
solicitate de partile civile PGS's1 AMN, si sumele de 5.000 euro, solicitate de partile civile B..
si Y., sunt Intemeiate si se situeaza intr-o limitd rezonabild, urmand a fi acordate in aceste
cuantumuri.

Nu se situeazayinsa, intr-o limita rezonabild cheltuielile de inmormantare in cuantum
de 8.000 euro, solicitate (in total) de partile civile D., ce vor fi reduse la suma de 6.000 euro
(cate 3.000 euro fiecare), si nici cheltuielile in cuantum de 100.000 euro, solicitate de partile
civile F., ce vor fi reduse la suma de 5.000 euro.

In privinta despagubirilor materiale pentru cheltuielile medicale ficute pentru minora
CMD, instanta retine ca, din declaratiile martorilor CV si CCG (filele 1662-1663, 1664-1665
vol. 6 d.i.), rezultd ca, dupa externare, minora a urmat sedinte de fizioterapie si masaj, ca in
luna noiembrie 2010, a fost operata la tendonul piciorului drept, precum si ca, in prezent,
urmeaza tratamente cu laser pentru indepartarea cicatricelor. Afectiunile medicale ale
minorei, ulterior externdrii, rezultd si din inscrisurile medicale inaintate de Spitalul
,»G.Alexandrescu” (filele 2236-2384 vol.8 d.i.), precum si din completarea la raportul de noud
expertiza medico-legala (filele 2221-2223 vol. 8 d.1i.).

Asadar, instanta retine ca partile civile C.au efectuat investigatii medicale si tratamente
pentru restabilirea sanatatii minorei CMD.

Cat priveste cuantumul acestor cheltuieli, martora CV a indicat suma de 50.000 lei,
martorul CCG a indicat suma de 100.000 lei, insa partile civile nu au depus nici un minim de



inscrisuri. Or, instanta nu poate avea in vedere declaratiile martorilor, asa cum au fost date
(talle qualle), intrucat sumele indicate reprezintd, fie simple aprecieri ale martorilor, fie
imprejurdri cunoscute de acestia chiar de la partile civile.

Tot cu privire la cuantumul cheltuielilor, instanta mai refine ca:

- sumele pentru achizifionarea unei casti, care sd corecteze forma capului
(Tmprejurare relatatd de martori), nu pot fi avute in vedere deoarece aplatizarea formei capului
nu a fost cauzata de leziunile de arsurd din 16.08.2010 (concluzie rezultata din completarea la
raportul de noud expertiza medico-legala- filele 2221-2223 vol. 8 d.i.);

- sumele acordate personalului medical ,,cum se obisnuieste 1n sistemul nostru”
nu pot fi avute in vedere deoarece au fost platite ilicit, astfel ca partile nu sunt indreptatite la
restituirea lor;

- cheltuielile pe care partile trebuie sa le facd, in continuare, pentru restabilirea
sdnatatii minorei nu pot fi avute in vedere intrucat, la acest moment, reprezintd doar un
prejudiciu eventual, iar, dupa ce vor fi efectuate, partile au posibilitatea formularii unei actiuni
separate la instanta civila, in temeiul art. 20 alin. 1 C.pr.pen.

De aceea, ca si in cazul cheltuielilor de inmormantare, instanta stabileste cuantumul
cheltuielilor medicale tinand seama de circumstantele cauzei si de o limitd rezonabila,
apreciind ca suma de 10.000 euro acoperd, in mod echitabil, sumele platite pana in prezent de
partile civile C. pentru restabilirea sanatatii fiicei lor minore.

Nu in ultimul rand, cu privire la despagubirile materiale in'cuantum de 40.000 lei,
solicitate de parinti, In numele minorei CMD, instanta réfine ¢a nu s-a facut dovada ca minora
ar fi avut un patrimoniu distinct, iar din acesta s-ar fi'cheltuit suma de 40.000 lei, motiv pentru
care aceste pretentii vor fi respinse.

In privinta despagubirilor solicitate de partileicivile CLS si CA, instanta retine cd, din
declaratiile martorilor NM si CAG (filele 1683=1684 si 1690-1691 vol. 6 d.i.), rezulta ca, dupa
externarea nou-nascutilor, partile civile au efectuat cheltuieli cu sedinte de kinetoterapie,
investigatii medicale si cu alimente corespunzatoare stirii de sandtate a nou-nascutilor, iar
cuantumul solicitat pentru aceste cheltuieli (5.000 euro) este rezonabil fatd de circumstantele
concrete ale cauzei (vatamadrile suferite, 2 nou-ndscuti), motiv pentru care pretentiile sunt
intemeiate.

Nu poate fi, insd, acordata suma de 35.000 euro, solicitatd de partile civile cu titlu de
cheltuieli viitoare pentru interventii chirurgicale de natura estetica, intrucat aceste cheltuieli
nu au fost Inca efectuate si.nu existd certitudinea ca vor fi efectuate, astfel incat reprezinta un
prejudiciu eventual pentru. care partea are posibilitatea formuldrii unei actiuni separate la
instanta civila, in temeiul art. 20 alin. 1 C.pr.pen

Instanta a retinut ca Ministerul Sanatatii, Municipiul Bucuresti sau Administratia
Spitalelor si Serviciilor Medicale Bucuresti nu au, in cauza, calitate de comitenti si nu raspund
ca parti responsabile civilmente, mai ales cd raspunderea unitatii sanitare- spital este
prevazutd expres de art.168 alin.2 din Legea nr.95/2006: ,,Spitalul raspunde, in conditiile
legii, pentru calitatea actului medical, pentru respectarea conditiilor de cazare...precum si
pentru acoperirea prejudiciilor cauzate pacientilor.”. De aceea, actiunile formulate de partile
civile impotriva Ministerul Sanatatii, Municipiul Bucuresti sau Administratia Spitalelor si
Serviciilor Medicale Bucuresti nu sunt intemeiate, urmand a fi respinse.

fmpotriva acestei hotirari au declarat apel Parchetul de pe lingi Judecitoria
Sectorului 6 Bucuresti, inculpatul Oprea Gigel, precum si apelantii parti civile BCMsi
BIL, PGS si AMN, YARsi YM, FVVsi FV, BGM si BD, CAC si CF, CDM, CLS si CA, CS,
CA, SM si SAC, SRM, SSM, apelanta asiguriator S.C. ASIGURARE REASIGURARE
Astra S.A., partile civile DAsi DF, apelantii inculpati Spitalul Clinic de Obstetrica si
Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu”, Carstea Florentina Daniela, Toma Adrian-loan si



Marinescu Bogdan si apelantul Spitalul Clinic de urgentid pentru Copii Grigore
Alexandrescu.

In ceea ce priveste apelul Ministerului Public s-a criticat solutia de achitare a
inculpatului Toma prin prisma faptului ca acesta nu a luat toate masurile necesare pentru
evitarea accidentului, nerepartizand asistente de pe alte sectii pentru a asigura necesarul de 2
asistente la terapie intensiva, astfel cum prevede regulamentul. Se apreciaza ca inculpatul ar
trebui condamnat pentru savarsirea infractiunilor pentru care a fost trimis in judecata. In acest
sens, arata ca in contractul de administrare incheiat de Toma Adrian sunt dezvoltate atributiile
cu privire la organizarea personalului medical in vederea asigurdrii serviciilor medicale de
calitate. De asemenea, acest inculpat raspunde si pentru respectarea normelor de sanatate si
securitate Tn munca pentru sectia pe care o conducea, fiind astfel direct responsabil cel putin
pentru a pune in vedere asistentelor de ce este necesara supravegherea zonei respective, ce
prezenta pericol de incendiu. Mai mult, inculpatul Toma este medic §i stia cd expunerea
prelungita la o zona Tmbogatita in oxigen poate provoca stari de lesin. Un alt motiv de apel
expus de catre Ministerul public priveste gresita schimbare a incadrarii juridice a faptelor
pentru care a fost trimis in judecatd inculpatul Marinescu, considerandu-se ca modul in care
au fost Incadrate juridic faptele inculpatului prin rechizitoriu este celicoreéct. De asemenea, se
apreciazd ca se impune a fi facutd o reindividualizare a pedepselor in ce ii priveste pe
inculpati, in sensul de a se aplica pedepse orientate catre mediul cuantumului prevazut de
lege.

In ceea ce priveste apelurile declarate in cauzasdecatre partile civile, acestea privesc,
in esentd, modificarea solutiei adoptate de catre prima instantd in sensul admiterii actiunilor
civile in limitele in care partile civile au solicitat précum si solutia dispusd cu privire la
actiunile civile exercitate impotriva Ministerului, Sanatatii, Municipiului Bucuresti si
Administratiei Spitalelor. De asemenea, in_ceea ce priveste latura penald a cauzei, unele dintre
partile civile au ardtat ca sentinta apelatd este gresitd in ceea ce priveste gresita schimbare a
incadrarii juridice a faptelor pentru care a fost trimis in judecatd inculpatul Marinescu si
individualizarea pedepselor in ceea ce i1 priveste pe fiecare dintre inculpati.

Apelantele parti civile PGS si AMN solicita instantei admiterea apelului propriu, astfel
cum a fost formulat si admiterea actiunii civile. De asemenea, solicitd instantei obligarea in
solidar a partilor responsabile. civilmente si a asigurdtorului la plata daunelor materiale si
morale, astfel cum au fostsolicitate. Motivele de apel se bazeaza pe faptul ca instanta de fond,
dupa stabilirea vinovatiei, trebuia sa aprecieze individual asupra pretentiilor civile. Astfel,
arata ca partea civild Arcudeanu a suferit ulterior un avort din cauza traumelor suferite, aspect
dovedit cu inscrisuri. Referitor la cuantumul daunelor, apreciaza ca se poate face o analogie
cu cazurile de malpraxis, in care au fost acordate daune morale de sute de mii de euro. In
privinta asiguratorului, apreciaza ca acesta trebuie obligat la platd, nu doar in virtutea politelor
de malpraxis, ci si in virtutea asigurdrii generale a spitalului. In acest sens, invedereazi
instantei dispozitiile Directivei 203/CE/2009 ce reglementeaza cuantumul despagubirilor ce se
impune a fi garantat in materia asigurarilor. Pe aspectul vinovatiei, arata ca parerea a fost deja
exprimata referitor la cine se face vinovat, si anume institutiile statului responsabile sa asigure
accesul la servicii medicale de calitate. Astfel, apreciaza ca starea de pericol a fost generata de
institutiile statului, medicii neputind decat face tot posibilul cu mijloacele existente. in
concluzie, apreciaza ca se impune analizarea individuald a cuantumului despagubirilor,
aratand ca intelege sa lase la aprecierea instantei solutionarea apelurilor inculpatilor.

Apelante parti civile YAR si YM au declarat apel in sensul schimbarii ncadrarii
juridice a faptei inculpatului Marinescu, prin retinerea dispozitiilor generale ale art. 249 C.p.
ce absorb dispozitiile art. 37 din legea speciala. Raportat la circumstantele atenuante refinute
de instanta de fond in favoarea acestui inculpat, cum cd ar fi facut demersuri verbale la
Ministerul Sanatatii, apreciaza ca acestea nu pot fi avute in vedere, in lipsa unui minim de



dovezi scrise. Mai aratd ca raportul de prepusenie dintre inculpatul Marinescu si partile
responsabile civilmente existd si a fost pe deplin dovedit. Pe laturd civila, solicitd instantei
admiterea acesteia, apreciind ca despagubirile solicitate sunt intemeiate, neputand fi
cuantificata suferinta parintilor, iar daunele materiale au fost dovedite.

Partile civile BGM si BD solicita instantei admiterea apelului in sensul schimbarii
incadrarii juridice a faptei inculpatului Marinescu, obligarea partilor responsabile civilmente
in solidar la plata despagubirilor §i admiterea pretentiilor civile, astfel cum au fost formulate.
Pe aspectul schimbarii incadrarii juridice, astfel cum a retinut initial Ministerul Public pentru
inculpatul Marinescu, apreciaza cd se impunea retinerea neglijentei in serviciu si a faptei
prevazute de legea speciald, avand in vedere ca nu se poate vorbi despre un accident de
muncd, bebelusii neavand niciun raport de acest gen cu spitalul. De asemenea, aratad ca la
filele 15-16 din volumul 21 al dosarului de urmarire penald existd Ordinul Ministrului
Sanatatii, care incalcad prevederile art. 179 din Legea 195/2006, ce stipuleazd obligatia legala
de organizare a concursului. Mai aratd ca in mod gresit instanta de fond a retinut ca nu exista
un raport de prepusenie al managerului spitalului, acest raport izvorand din lege, sens in care
s-ar impune obligarea in solidar a celor doua parti responsabile civilmente. Referitor la
cuantumul despagubirilor civile, aratd ca s-au probat daunele materiale, astfel cum au fost
solicitate, iar referitor la daunele morale, considera ca nu se poate aprecia asupra suferintei
parintelui care 1si vede copilul nou ndscut cum se chinuie timp de 27 de zile si apoi moare.

Partile civile CAC, CF si CMD solicitd instanfei admiterea apelului desfiintarea
sentintei penale apelate si constatarea nelegalitatii solutiei de achitare a inculpatului Toma,
precum si gresita schimbare a Incadrarii juridice pentru inculpatul Marinescu. Pe latura civila,
solicitd instantei admiterea actiunii civile si obligarea partilor responsabile civilmente la plata
reparatiilor civile, in solidar cu inculpatii. De asemenea, arata ca se critica si obligatia stabilita
de instanta de fond de plata a cheltuielilor dé judecata in cuantum de 7000 lei, avand in vedere
ca inculpatul Toma este cel care a solicitat introdueérea in cauzi a A.S.S.M.B. In acest sens,
aratd ca s-au constituit parte civild cu suma de 200.000 euro pentru fiecare parinte si 400.000
euro pentru copil, apreciind ca suferintele provocate au fost pe deplin dovedite prin
inscrisurile aflate la dosarul cauzei. De asemenea, solicitd instantei Inlaturarea concluziilor
raportului de expertiza care a stabilit ¢a paralizia faciala si asimetria craniand nu s-ar datora
incendiului, INML neavand competenta de a evalua acest aspect. Mai aratd ca minora a suferit
un soc postcombustionarsale carui efecte de-a lungul vietii nu pot fi prevazute. Aratd
cd minora CMD suferd de o infirmitate si la varsta de 4 ani incepe sa constientizeze acest
lucru, iar cicatricile nu mai.pot face obiectul unei vindecari, inlaturarea lor trebuind sa se faca
pe cale chirurgicala.*"CMD este singurul copil al familiei si suferd de o malformatie
congenitald ce nu a putut fi reparatd din cauza arsurilor. In concluzie, solicitd instantei
respingerea apelurilor inculpatilor, admiterea apelurilor partilor civile §i acordarea
cheltuielilor de judecata.

Partile civile CLS, CA CS si CA solicitd instantei admiterea apelului formulat,
mentinerea incadrarii juridice a faptei data prin Rechizitoriu, apreciind ca vointa legiuitorului
a fost clar exprimatd prin incriminarea distinctd prevazuta de art. 349 N.C.p. Cu privire la
sustinerile inculpatilor Toma si Marinescu, cum cd au solicitat fonduri si resurse suplimentare,
apreciaza ca nu se justifica in niciun fel, mai ales ca acestia au indeplinit functiile ani de zile,
acceptand deci posibilitatea producerii unui accident. Astfel, apreciaza ca toti inculpatii ar
trebui condamnati la pedepse cu executare. De asemenea, solicitd desfiintarea solutiei de
achitare a inculpatului Toma, care nu a probat demersurile pe care sustine ca le-a facut. Pe
laturd civila, aratd cd solicitd majorarea cuantumului despagubirilor pana la suma de 300.000
euro. De asemenea, s-a solicitat prin motivele de apel si admiterea cererii de introducere in
caza a partilor responsabile civilmente.



Apelante parti civile SM, SAC, SRM si SSM, apreciaza ca incadrarea juridica corecta
pentru inculpatul Marinescu este cea retinutd prin rechizitoriu. Aratd ca vatamarile noilor
nascuti nu se rezumadoar la cele 35-50 de zile de ingrijiri medicale, ci sunt de durata,
necesitand interventii chirurgicale ulterioare. Referitor la incadrarea juridica a faptelor, arata
ca legea speciala reglementeaza clar raporturi de munca ce nu existd in cauzi, sens in care
apreciaza incadrarea juridica data prin Rechizitoriu ca fiind corectd. Referitor la retinerea
circumstantelor atenuante de catre instanta de fond, pe motiv cad inculpatul Marinescu ar fi
facut demersuri verbale, arata ca aceasta afirmatie nu se coroboreaza cu nici un alt mijloc de
probd administrat, mai mult acest inculpat a fost mentinut in functia de conducere cu
incalcarea dispozitiilor legale. De asemenea, apreciaza cd principalii vinovati pentru
producerea vatamarilor sunt Ministerul Sanatatii si asistenta Carstea. Cu privire la inculpatul
Oprea, apreciaza ca se impune schimbarea incadrarii juridice si retinerea infractiunii de
ucidere din culpa, avand in vedere ca el este cel care a verificat prizele. Referitor la
raspunderea civilda a Municipiului Bucuresti si A.S.S.M.B., aratd ca art. 16 lit. a din Legea
95/2007 arata ca aceste institutii au atributii de administrare si control a spitalului.

Apelantul inculpat Spitalul Clinic de Obstetricd si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait
Sarbu’’ arata ca raportat la latura penald a cauzei, conform dispoziiilor.art. 5 C.p., fatd de
tratamentul sanctionator al concursului de infractiuni, legea penald mai favorabila este
Vechiul Cod penal. De asemenea, aratd ca a criticat sentinta instantei de fond si sub aspectul
gresitei condamnari a spitalului, fatd de cauza de nepedepsire prevazuta de art. 19' V.C.p.p. In
acest sens, aratd ca ceea ce i1 se imputa spitalului este activitatea omisiva din cadrul salonului
de terapie intensiva, insa apreciaza ca legea face o distinctie clara privind activitatea concreta
ce nu poate face obiectul unei unitati private, iardnstanta de fond a interpretat gresit raportul
juridic aplicabil activitatii de terapie intensivd neonatologicad. Astfel, solicitd instantei, in
temeiul dispozitiilor art. 16 lit. f C.p.p., incetarea procesului penal. Cu privire la latura civila a
cauzei, arata ca Vechiul Cod Civil prevedea institutia termenului de gratie, ce trebuia avut in
vedere, din oficiu, conform dispozitiilor art. 1101 V.C.civil, raportat la situatia debitorului. In
acest sens, Invedereaza instantei faptul edpremisa materiald a termenului de gratie este faptul
ca spitalul, ca institutie de stat, nu preduce venituri proprii, decat din decontarea serviciilor
medicale intreprinse, fiind ordonator tertiar de credite si deci neputand plati sume de bani ce
nu au fost bugetate. De asemenea, solicita instantei respingerea apelurilor Ministerului Public
si ale partilor civile.

Apelantului asigurator ‘S:C. Asigurare Reasigurare Astra S.A. aratd cd s-a formulat
apel in ceea ce priveste modul in care au fost individualizate daunele morale acordate de catre
prima instantd precumnsi datoritd faptului ca asiguratorul nu ar trebui obligat la plata altor
sume decat cele izvorate din contractul de malpraxis.

Apelanta inculpatd Carstea Florentina Daniela solicitd instantei, conform dispozitiilor
art. 421 pct. 2 lit. a C.p.p., achitarea inculpatei pentru infracfiunea retinutd in sarcina, in
temeiul art. 396 alin. 5 raportat la art. 16. lit. b teza I, in principal si teza II, in secundar. Mai
aratd ca, fatd de rezultatul nefericitului eveniment, nu va face o alta referire la apelurile
partilor civile, decat in sensul admiterii acestora. De asemenea, aratd cd inculpata este
nevinovata de faptele retinute in sarcina sa, respectiv acelea ca la data de 16.08.2010, aflata de
serviciu la sectia de Neonatologie, a parasit nejustificat salonul timp de 12 minute. Arata ca s-
a retinut faptul ca deplasarea inculpatei catre toaleta este, in fond, justificata, dar s-a apreciat
ca este culpabild pentru faptul ca a lipsit mai mult timp decat trebuia, instanta de fond
apreciind ca daca inculpata nu ar fi lipsit atat timp, ar fi putut limita consecintele incidentului.
Apreciaza ca nu existd nici o dovada ca daca inculpata ar fi fost acolo ar fi putut impiedica
sau limita consecintele incendiului, fiind clar ca in lipsa incendiului nu se producea moartea
nimanui, astfel incat, luatd separat, actiunea inculpatei nu a produs vatamarea cuiva. De
asemenea, aratd ca trebuie observat daca se poate retine vreo forma de vinovatie a inculpatei



raportat la infractiunile de ucidere din culpd si vatdmare corporald din culpa, forma de
vinovatie fiind reglementata similar in ambele coduri. Astfel, arata ca se pune problema daca
inculpata a prevazut faptul ca dacd paraseste salonul ar fi putut izbucni un incendiu si a
acceptat rezultatul. Apreciaza ca inculpata nu trebuia si nu putea sa prevada evenimentul
incendiului, iar prin declaratiile de martori si concluziile raportului de expertiza s-a stabilit ca
nu au existat alte cauze ale incendiului care sa fi tinut de actiunea sau inactiunea inculpatei,
care trebuie judecatd pentru propriile fapte. Solicita instantei judecarea inculpatei in raport de
faptele sale si legatura de cauzalitate cu evenimentul produs, incarcatura emotionald a cauzei
neputdnd fi un factor al condamnirii acesteia. In ipoteza in care se constati ci faptele
inculpatei sunt de naturd penald solicita instantei sa aprecieze chibzuit asupra cererilor de
pronuntare a unei pedepse cu executare. Aratd ca inculpata este ea Insdsi o victimd a unui
sistem subfinanfat si profund viciat, in momentul de fatd pe acea sectie nefiind un singur
asistent si fiind montate sisteme de stingere a incendiilor. Totodata, apreciaza ca legea penala
mai favorabild este Vechiul Cod penal, prin raportare la regimul sanctionator al pluralitatii de
infractiuni. Astfel, solicitd instantei redozarea pedepsei si suspendarea sub supraveghere,
conform dispozitiilor art. 86' V.C.p., cu un termen de supraveghere conform dispozitiilor
tranzitorii.

Apelantului inculpat Marinescu Bogdan arata ca a fost pusa sub semnul intrebarii si
persiflata o activitate de 35 de ani In medicind a inculpatului, apreciind ca toti inculpatii din
prezenta cauza sunt victime ale unui sistem subfinangat care este adevaratul vinovat de aceasta
drama. Astfel, aratd cd dispozitiile art. 16 lit. d teza™T.C.p.p. sunt motivul de achitare a
inculpatului, respectiv lipsa elementului constitutiv al infractiunii reprezentat de lipsa legaturii
de cauzalitate dintre actiunea inculpatului si rezualtat. Apreciaza ca lipseste legitura cauzala
directa dintre fapta si efect, iar faptele inculpatului sunt cel multi factori favorizanti, chiar
titularul actiunii penale admitdnd ca cele/2 inactiuni retinute in sarcina inculpatului sunt
factori favorizanti ai efectului si nu determinanti. in-acest sens, arata ci incepand cu anul 2006
s-a instituit obligatia inculpatului de a constitui Comitetul de Prevenire a Incendiilor, iar
concluziile expertilor au fost ca motivul incendiului este folosirea necorespunzatoare a prizei,
fapt ce nu 1i poate fi imputat inculpatului. De asemenea, inculpatul a facut incepand cu luna
septembrie 2009 trei cereri scrise de organizare a concursului de manager al spitalului. Din
perspectiva laturii subiectivesa,ceterii de schimbare a incadrarii juridice apreciaza ca aceasta
nu s-a facut complet, neindicandu-se care dintre cele 2 ipoteze ale art. 16, litera a sau d este
incidentd. Arata ca inculpatul nuputea sa prevada ca prin cele 2 inactiuni ale sale cineva putea
folosi necorespunzator priza si nimeni nu va fi prezent in salon. De asemenea, aratd ca
schimbarea de incadrare juridicd se solicitd in ultimul grad de jurisdictie, ceea ce este o
incalcare flagranta al dreptului inculpatului la aparare. Apreciaza ca s-a demonstrat in toate
stadiile procesuale ca inculpatul nu putea sid prevadd nici consecintele din neglijenta in
serviciu si nici cele din legea speciala.

Apelantul inculpat Toma Adrian loan apreciazd ca nu exista posibilitatea inculpatului
de a lua o asistentd de la o alta sectie, avand 1n vedere ca inainte cu 2 saptamani de incident 2
asistente din sectie s-au pensionat, iar inculpatul Toma nu avea dreptul de a lua personal din
alta sectie sau de a angaja personal. Arata ca cererile inculpatului de a se angaja personal erau
respinse periodic, iar demisia inculpatului nu garanta buna functionare a sectiei. Aratd ca la
data producerii accidentului inculpatul Toma era in concediu de odihna, aprobat e conducerea
spitalului. De asemenea, arata ca fisa postului aflata la dosarul cauzei este de pe vremea cand
inculpatul era simplu medic al sectiei. Aratd ca inculpatul nu era organizator al resurselor
umane $i a facut nenumarate demersuri §i propuneri pentru Imbunatdtirea activitatii, fiind
organizate concursuri la demersul acestuia, insa asistentele declarate admise ocoleau sectia de
Neonatologie. Mai Invedereaza instantei faptul ca incepand cu decembrie 2008 au fost blocate
posturile in sistemul bugetar. Apreciaza ca fapta inculpatului de a nu asigura 2 asistente pe



turd se datoreaza deficitului de personal si nu se poate spune ca acesta nu a fost interesat de
buna desfasurare a activitafii in sectie. Aratd ca inculpatul Toma s-a preocupat de buna
activitate a sectiei, fiind printre putinii medici de la Giulesti care veneau noaptea tarziu sa
vada ce face personalul de serviciu. Aratd ca nu se poate vorbi despre existenta faptelor
retinute 1n sarcina inculpatului, avand in vedere ca 1n sectie lucrau 33 de asistente care lucrau
in program 12 cu 24, deci pentru a se asigura necesarul de personal mai trebuia cel putin 3
asistente. Solicitd instantei achitarea inculpatului in conformitate cu dispozitiile art. 10 lit. d
V.C.p.p., aratand ca in toatad sectia asistenta Carstea nu era singura, avand astfel posibilitatea
de a solicita ajutorul si inlocuirea sa pentru 10-15 minute, mai ales cd inculpata Carstea nu
este o asistenta oarecare, ea avand studii superioare.

Apelantul inculpat Oprea Gigel solicitd instantei aplicarea legii penale mai favorabile,
aratand ca inculpatul a fost condamnat in prima instantd pentru savarsirea infractiunii de
neglijenta in serviciu cu consecinte deosebit de grave, sens in care dispozitiile art. 298, chiar
si cu aplicarea art. 309 N.C.p., sunt mai favorabile decat cele prevazute de V.C.p. Mai arata ca
valoarea pagubelor se ridicad la 1,6 milioane lei, mai mic decat cel prevazut de art. 309 C.p.,
astfel incat se poate retine doar infractiunea de neglijentd in serviciu, in forma simpla. In
raport de acuzatia cd in exercitarea atributiilor de serviciu, inculpatul nu.a observat ca acea
priza era detensionatd. Arata cad s-a criticat sentinta penala a instantei.de fond sub mai multe
aspecte. Astfel, aratd ca, fatd de condamnarea pentru neglijentd .in serviciu, solicitd sa se
constate c¢d In cauza nu s-a facut dovada ca inculpatul ar.fi incalcat atributiile de serviciu,
neputandu-i fi imputat acestuia faptul ca intr-o priza erauintroduse mai multe stechere sau ca
aparatul de aer conditionat a functionat prea mult. dnstanta de fond a refinut ca indeplinirea
defectuoasd a obligatiilor de a verifica priza in sensul ca nu a constatat detensionarea
elementelor metalice ale prizei. In acest sens, aratd.ca nu s-a dovedit faptul ci piciorusele
stecherului de la aerul conditionat erau oxidate si nici ca priza era detensionatd. Nu se poate
afirma cu certitudine daca elementele prizeierau detensionate anterior producerii
accidentului. In concluzie, arati ci dubiul ii beneficiaza inculpatului, astfel incat nu se poate
constata cd acesta si-a incdlcat atributiile de serviciu. In subsidiar, solicit instantei sa constate
cd in cauzd nu este indeplinitd latura subiectivd a infractiunii de neglijentd in serviciu,
neputandu-se retine ca inculpatul aprevazut rezultatul, dar a sperat s nu se Intample, nici prin
prisma infractiunii de ucidere din culpd si nici prin cea a infractiunii de neglijentd in
serviciu. Solicita instanteiachitarea inculpatului conform dispozitiilor art. 16 lit. ¢ C.p.p.,
aratand ca urmadrirea penald fata de acesta a durat 11 zile, raportul de expertizd stand la baza
inceperii urmaririi _penale, fatd de acesta, deci o proba anterioara dobandirii calitafii de
inculpat. Astfel, apreciaza ca in fundamentarea unei solutii de condamnare nu se poate folosi
o proba obtinuta intr-un cadru procesual ce nu il privea pe inculpat. Apreciaza ca instantele de
judecatd au posibilitatea de a remedia acest viciu doar prin readministrarea raportului de
expertizd, expertiza extrajudiciara si reaudierea expertului nefiind de naturd a acoperi
vatdmarea drepturilor inculpatului. Mai mult, arata ca expertiza a fost intocmita de persoane
neautorizate de Ministerul Justitiei, deci proba a fost administratd in conditii de nelegalitate.
In subsidiar, solicita instantei ca, prin aplicarea legii penale mai favorabile si micsorarea
limitelor, sd procedeze la reducerea pedepsei aplicate si suspendarea sub supraveghere a
executarii. Mai aratd ca inculpatul s-a prezentat benevol la aflarea vestii incendiului si a
participat activ la stingerea acestuia. De asemenea, aratd ca daca inculpatul nu ar fi fost
autorizat si ar fi fost necesara o calificare, cu atdt mai mult nu poate fi retinutd infractiunea de
neglijenta 1n serviciu.

In fata Curtii de Apel au fost reaudiati inculpatul Oprea Gigel si martorii PT si MM
precum si expertul GE fiind depuse Inscrisurile solicitate de catre parti.



In cursul judecatii in fata instantei de apel, s-au formulat cereri de retragere a apelurilor
de catre apelanta asigurator S.C. ASIGURARE REASIGURARE Astra S.A. si de catre partile
civile DAsi DF.

Curtea, analizind motivele de apel sub toate aspectele de fapt si de drept,
apreciaza ca sunt partial fondate, pentru urmaétoarele considerente:

Sectia de Neonatologie a Spitalului Clinic de Obstetricd si Ginecologie ,,Prof.
Dr.Panait Sirbu” functioneaza in corpul ,,A” de cladire al unitatii sanitare, iar saloanele ,,Nou-
nascuti”, ,,Cezariene” si ,,Terapie Intensiva” sunt situate la etajul 2, in aceasta ordine, de la
stinga la dreapta raportat la scarile de acces, primele doud saloane comunicand intre ele
printr-o usa, iar cel de al doilea si al treilea fiind despartite de biroul medicului de garda.

Conform Regulamentului de organizare si functionare a Spitalului Sectia de
Neonatologie avea o capacitate de 70 paturi, dintre care 10 paturi in cadrul compartimentului
,Prematuri” si 7 paturi in cadrul compartimentului ,,Terapie Intensiva”, iar potrivit statului de
personal pe luna august 2010 in cadrul sectiei functionau un numar de: 5,5 medici, 2 posturi
fiind vacante, 1 asistent social, 29 asistente medicale, 4 posturi fiind vacante, 5 infirmiere, 3
posturi fiind vacante, 1 ingrijitoare, 3 posturi fiind vacante.

Salonul de terapie intensiva in care a avut loc incendiul avea doud usi de acces, din
material termopan cu geam sablat, prima prevazuta cu carteld deacces, iar cea de-a doua cu
yala. Pe peretele de deasupra primei usi de acces se afla un purificator de aer, in coltul din
partea stanga se afla un frigider, pe care erau asezate“un aparatrde sigilat pungi si un
sterilizator. Deasupra acestora se afla un tablou electriey, In'continuarea frigiderului, tot pe
partea stanga se aflau 4 incubatoare. Intre cele patrudncubatoare;, se aflau un barbotor, cite 10
prize si cate 4 doze. In continuarea ultimul incubator, pe peretele din partea stanga, se afla o
chiuveta. Pe peretele din fata primei usi de acces se aflau 3 ferestre, cu geamuri duble, iar sub
fereastra din partea stanga, se afla un calorifer. Pe peretele dintre cele doua ferestre se afla un
aparat de aer conditionat. In fata peretelui, se afla-un dulap din pal nelaminat, cu mai multe
sertare, iar pe acesta, o hotd cu flux laminar. Langa acest dulap, se afla un alt dulap din pal
nelaminat, compartimentat. In fata celor doua dulapuri, din zona focarului, se aflau: un birou,
cu fata spre usa, si un rolbox, precumvsi doua scaune din material textil. In continuarea celor
doua dulapuri, se afla un ecograf, in fata celei de-a doua ferestre. Intre ferestrele doi si trei se
afla un dulap din pal nelaminat, compartimentat, orientat cu fata spre chiuveta si spatele lipit
de perete. Langaacest dulap, se afla o masd de medicatie, metalicd cu plastic, pe care erau: o
sticla de 0,5 1 cu alcool sanitar'si manusi chirurgicale. In fata peretelui despartitor de la geam,
se afla un scaun din lemn.cu cadru metalic si un patut. De cealaltd parte a zidului se aflau
doua dulapuri din pal,nelaminat, cu rafturi, in care erau depozitate materiale medicale
ambalate. Sub fereastra a treia, se afla un calorifer, iar in fata acestuia, aparatura medicala,
respectiv trei aparate de ventilat, un Infant Flow, un tensiometru si un aparat Brains. In
continuarea ferestrei, se afla un aparat de aer conditionat, conectat la o priza de pe peretele din
dreapta camerei. Sub prizd se afld un incubator, pozitionat paralel cu peretele, si o masa
radianti. In spatele mesei radiante, se afla 14 prize de curent electric, 5 doze si o instalatie de
oxigen si aer comprimat. In continuare se giseau 2 mese radiante, asezate perpendicular pe
perete, despartite de o instalatie cu 4 tevi de oxigen si aer comprimat, una dintre acestea fiind
prevazuta cu un barbotor. In colt, se afla un incubator, iar deasupra acestuia un tablou electric.
Pe ultimul perete, se afla o usa de acces din PVC, cu geamuri sparte, prevazuta cu yala. Pe
aceeasi linie cu primul perete despartitor, se afla un alt zid despartitor, pe care erau montate
monitoare si pompe. Pe peretele cu usile de acces, in dreptul peretelui despartitor, se afla un
tablou electric, iar in fata peretelui despartitor, 2 surse de apa. In fata peretelui despartitor, se
afla un patut, iar de cealaltd parte a zidului, se aflau 2 incubatoare. Pe peretele cu usile de
acces, se afla 3 tevi de oxigen si aer comprimat, una dintre ele previzuti cu barbotor. In fata
acestora, se afla un incubator, un dozator de apa electric, iar deasupra un suport, pe care se



afla un televizor. Aceasta situatie a bunurilor ce se aflau in salon rezultd cu destula claritate
din declaratiile inculpatei Cristea si a celorlalte asistente ce au fost audiate ca martori dar si
din procesul verbal de cercetare la fata locului si schitele atasate acestuia. Aceastd situare a
mobilierului, aparaturii medicale si a celorlalte bunuri enumerate anterior a stat si la baza
simularilor efectuate cu ocazia Intocmirii raportului de expertiza si a fost analizata pe larg in
cuprinsul acestui raport.

Potrivit raspunsului comunicat de Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.
Dr.Panait Sirbu” si planificarii pe luna august 2010 la data de 16.08.2010, in cadrul Sectiei de
Neonatologie, erau de serviciu: medicii de garda: ...; precum si cadrele medii si
infirmierele: ...la salonul normoponderali. De asemenea, la etajul 2 la sectia ,,Lauzie” se
afla ... la sala de nasteri se aflau ...

Din aceleasi inscrisuri rezultd ca inculpata Cirstea Florentina Daniela se afla de
serviciu pe salonul ,,Terapie Intensiva” al Sectiei de Neonatologie, tura acesteia fiind de 12
ore, incepand cu ora 07.00 pana la 19.00. Inculpata a aratat ca dupa terminarea programului
de vizitd pentru paringi, a Intocmit raportul de turd, in care a consemnat cei 11 nou-nascuti
aflati in salon, respectiv ,,...”.

In jurul orei 18.20, inculpata Cirstea Florentina Daniela a fost apelati pe telefonul
mobil, de catre martorul DDC, iar dupa convorbirea cu acesta, la ora 18.24.50, a iesit din
salonul ,,Terapie Intensiva” si a intrat n salonul ,,Cezariene”, unde a ramas timp de 4 minute
si a discutat cu martora MD. La ora 18.28.48, inculpata a‘iesit din salonul ,,Cezariene” si s-a
deplasat la toaleta situatd, pe acelasi palier, in apropi€rea searilor de acces, unde a ramas
aproximativ 1 minut. La ora 18.29.52, inculpata adiesit de la toaleta si a revenit in salonul
,Cezariene”, iar apoi, pe usa comund, a intrat 4n salonul ,,Nou-nadscuti”, unde, timp de 6
minute si 8 secunde, a vorbit cu martora FC despre.neintelegerile dintre aceasta si martora
MD.

Astfel cum rezulta din declaratiile date de"FC si MD dar mai ales din imaginile
surprinse de camerele de luat vederi amplasate in zona in care se aflau cele trei saloane, intre
momentul parasirii de catre inculpata a salonului ,,Terapie Intensiva” si cel a sesizarii
incendiului prin Serviciul National Apel Unic de Urgenta ,,112” a trecut un interval de 12
minute. Momentele orare exacte laicare inculpata a iesit din salonul ,, Terapie Intensiva”, din
salonul ,,Cezariene” si de lantoaletd rezultd din raportul de perchezitie informaticd asupra
aparatului DVR seria 100A014200800 pe care sunt stocate inregistrarile camerelor de
supraveghere amplasate pe holul etajului 2 al Sectiei de Neonatologie si procesul-verbal din
21.08.2010 de vizionare a.inregistrarilor efectuate de camera de supraveghere pozitionata in
partea stangi a scarilor de acces, cu vizibilitate asupra saloanelor si toaletei. In imagini se
observa o persoand de sex feminin, purtdnd imbracaminte specifica personalului medical, de
culoare verde-albastru deschis, cu maneca scurta, care iese din salonul ,, Terapie Intensiva” si
intra in salonul ,,Cezariene”, iar apoi se deplaseaza la toaleta si inapoi in salonul ,,Cezariene”.
Aceasta persoand este inculpata Cirstea Florentina Daniela intrucat, potrivit propriei declaratii
aceasta purta asemenea imbracaminte si a parcurs traseul observat in inregistrarile video.
Imaginile poarta ora, minutul si secunda la care au fost inregistrate, astfel ca din compararea
timpului afisat Tn momentul in care martora BM a efectuat un apel telefonic, respectiv
17.56.00, cu ora reala la care Inspectoratul pentru Situatii de Urgentd Bucuresti a fost sesizat
prin S.N.A.U.U. 112- 18.36.00 se constata ca sistemul de inregistrare video functiona normal,
insd cu o Intarziere de 40 minute fata de ora reala. Astfel: ora 17.44.50 din Inregistrari este, in
realitate, ora 18.24.50; ora 17.48.48 din inregistrari corespunde orei reale 18.28.48; iar ora
17.49.52, este, in realitate, ora 18.29.52.

Potrivit declaratiilor martorei MD si ale inculpatei Cirstea aceasta din urma a venit in
salonul ,,Cezariene” si i-a solicitat martorei servetele igienice pentru a merge la toaleta. Insa,
aceste afirmatii nu sunt integral adevarate avand in vedere ca din orele afisate pe inregistrari,



prima instantd a retinut in mod corect ca inculpata Cirstea Florentina Daniela a rdmas 1n acest
salon timp de 4 minute, durata ce este considerabil mai mare decat cea necesara pentru a lua
servetele igienice.

Martora FC a aratat ca ,,Dana a coborat la cezariene iar Flori, dupa ce a pregatit masa
pentru copilul care il primea Dana de la cezariene, a venit la mine in salon sd ma intrebe ce
am vorbit cu Dana intrucat ziua respectiva ma certasem cu ea” §i ,,In momentul in care Flori
s-a intors a intrat din nou in salonul de cezariene si apoi a intrat (prin usa care comunicd) in
salonul de nou-nascuti. [-am spus lui Flori ca nu as mai vrea sa mai lucrez pe tura cu Dana, iar
Flori mi-a spus cd nu stiu s vorbesc, cum sd o iau pe Dana...Flori mi-a spus ca nu rezolv
nimic daca ma mut de pe turd. La un moment dat, in timp ce ma aflam in aceasta discutie cu
Flori, in salonul de nou-nascuti s-au auzit zgomote de pe hol.”.

Potrivit fisei postului nr.147/15.09.2008, insusitd prin semnaturd de inculpata Cirstea
Florentina Daniela, aceasta avea, intre altele, urmatoarele obligatii: supravegheaza in
permanenta starea bolnavilor, inscriind zilnic in foaia de observatie temperatura, greutatea si
alte date necesare (perimetru cranian, lungime) in functie de indicatiile medicului;
supravegheaza alimentatia pacientilor; supravegheaza si ia masuri de respectare a normelor de
igiend de catre vizitatori (portul echipamentului, evitarea aglomerarii in saloane;
supravegheaza curatenia si dezinfectia mainilor, ca si portul de echipamentului de protectie de
catre infirmiere in cazul In care acestea sunt folosite la transportul si distribuirea alimentelor
si la alimentatia copiilor; supravegheaza cu atentie pacientii.din sectie:

Din declaratiile personalului medical, rezultd €& in activitatea Spitalului Clinic de
Obstetricd si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu”,<obligatia de supraveghere era aplicatd in
sensul ca asistentele medicale nu trebuiau sd, pardseasca nejustificat salonul ,,Terapie
Intensiva”, iar cand, totusi, anumite motive impuneau parasirea salonului, trebuiau sa anunte
un alt cadru medical, care sa le inlocuiasca §i sd suprayegheze.

Martora AEG a relatat: ,,Asistentele au obligatia de a supraveghea in permanenta
salonul. Aceasta obligatie apare in fisa postului...In general, asistenta care lucra la salonul de
TI si trebuia sa paraseasca salonul, trebuia sa apeleze la medicul de garda sau la o alta colega.
Asistenta de la TI putea sa apeleze la‘eineva din sectie, asistentele din saloanele de cezariene
si normoponderali, se puteau ajuta‘intre ele intrucat saloanele comunicau. Se putea apela doar
la medicul de garda, linia a 2:a sau la celelalte colege. ...Existd in fisa postului obligatia de a
chema pe cineva cand pleei din salon, insd nu este nominalizatd persoana, se stie clar acest
lucru.”.

Martora PG a. declarat: ,,Din fisa postului rezultd obligatia de supraveghere
permanentd, iar noi Intelegeam ca atunci cand paraseam 1n mod justificat salonul trebuie sa
anuntam pe cineva. De reguld anuntam medicul de garda sau una din colege.” (fila 68 verso
vol.29 d.u.p.), iar in cursul judecdtii, a menginut aceleasi sustineri: ,,Aveam obligatia de a
supraveghea in permanenta pacientii din salon, atunci cand existau urgente si eram chemate in
alte parte, chemam o colegd sa stea 1n salon, iar in cazul in care nu era nimeni, salonul
ramanea nesupravegheat cateva minute. Puteam sa rugam si infirmiera sa ramana in salon, fie
medic rezident, fie medic specialist.”.

Martora RS a declarat: ,,Eu de obicei rugam medicul rezident sa ma inlocuiasca daca
aveam vreo urgenta care impunea iesirea mea din salon sau rugam asistenta de la cezariene sa
ma Tnlocuiasca pentru scurt timp” (fila 91 verso d.u.p.), iar in cursul judecatii, a mentinut
aceleasi sustineri: ,,in fisa postului aveam obligatia de a asigura supravegherea permanenti a
copiilor din salon, acestia fiind dependenti medical de noi. In cazul in care situatia acestora nu
permitea, nu pardseam salonul, insd existau §i cazuri in care puteam sd parasesc salonul,
situatia medicala a acestora permitandu-mi acest lucru, insa se intdmpla pentru scurt timp.”.

Martora MRE a relatat: ,,Asistentele medicale sunt obligate sa aiba in supraveghere
permanenta nou-nascutii de pe cele 4 saloane, ceea ce presupune ca nu pot parasi salonul fara



sa lase un cadru medical in acel salon.” (fila 148 verso vol.19 d.u.p.), iar in cursul cercetarii
judecatoresti, a adaugat: ,,De obicei sunt 2 asistente pe sectia de terapie intensiva nou-nascufi.
De obicei asistentele rugau o altd colega sa le tina locul, pe medicul rezident mai putin, pe
medicul de garda care era ori la sala de nasteri, ori la sala de cezariene...Mi s-a intdmplat sa
fiu solicitata sa tin locul unei asistente, o data sau de 2 ori si am dat curs solicitarii.”.

Martora RI a relatat ci: ,,In cazul in care o asistentd de la sectia de terapie intensiva
este chemata la sala de nasteri sau la sala de cezariene, salonul pe care-l supravegheaza poate
ramane pentru cateva minute nesupravegheat, acesta putand apela la o alta asistenta pentru a-1
supraveghea. ...Aceste probleme pot aparea dupa ora 15.00, deoarece atunci nu raman decat 2
medici. In cursul diminetii sunt medicii rezidenti, infirmierele si asistenta-sefa si in astfel de
situatii se apeleazi la asistenta sefa. ...In cazul in care mediul rezident nu era chemat se putea
apela la acesta pentru ca nou-nascutii sa nu ramana singuri, ceea ce se si intampla.”.

Faptul ca obligatiile de a nu parasi salonul si de a lasa un alt cadru medical in loc, In
situatii urgente, erau bine-cunoscute de asistentele medicale din Sectia de Neonatologie
rezultd din procesele-verbale din 04.10.2010 de redare a inregistrarilor convorbirilor
telefonice, purtate dupa data faptelor, de unii angajatii Spitalului Clinic de Obstetrica si
Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu”, respectiv martora BM sau martora.AEG si o persoana
neidentificata- ,,Marinela”, convorbiri ce se afla redate la dosarul cauzei.

Inculpata a declarat: ,,Eu stiu ca, prin fisa postului, am ebligatia si-i supraveghez
permanent pe nou-nascutii aflati la terapie intensiva si ca iuw am voie'sa ies din salon decat in
situatia Tn care ma inlocuieste cineva.” sau ,,Aveam obligatia de a supraveghea in permanenta
salonul de nou-nascuti, Insa atunci cand eram chemata...Doar 1n fisa postului exista obligatia
de a supraveghea copii, nu exista o altd dispozitié.caresa prevada acest lucru...Cand plecam
cateva minute, aprox.5 minute, trebuia sa chemam pecineva.”.

In mod evident nu i se poate imputa inculpatei faptul ci aceasta a fost obligatd si
paraseasca salonul pentru a merge la toaleta, dar:trebuie observat ca daca aceasta ar fi fost
unica activitate pe care ar fi efectuat-o rezultatul dramatic ce s-a produs ar fi putut fi probabil
preintampinat. Daca lipsa de personal ar fi explicat necesitatea de parasi salonul pentru
nevoile fiziologice, timp In care salonul nu ar fi fost sub supravegherea nimanui, nimic nu
poate explica actiunile inculpatei care a parasit salonul in care se aflau acesti copii pentru a sta
de vorba cu colegele, martorele MD s1 FC, pentru un interval de aproximativ 12 minute.

Practic, inculpata asrenuntat la discutiile pe care le purta cu martora F. in legatura cu
»barfa” din ziua respectiva si a incercat sd revind la salonul pe care il avea in supraveghere,
doar dupa aproximativ 6 minute de la momentul la care rezolvase problema ce o determinase
sd paraseasca salonul'si doar pentru ca pe hol a inceput sa fie galagie de la persoanele care
observaserd incendiul.

Inculpata a aratat cd a rdmas 1n salonul ,,Cezariene” pentru a pregati hrana pentru un
nou-nascut ce urma sa fie adus de martora MD din sala de nasteri prin cezariana. Acest motiv
nu este justificat deoarece, indiferent dacd ajutorul i-a fost sau nu solicitat de catre martora,
ajutorul acordat unei colege nu ar fi trebuit sd afecteze indeplinirea propriei obligatii de
supraveghere permanenta a salonului ,, Terapie Intensiva”.

Ulterior inculpata a sustinut ca a parasit salonul ,,Terapie Intensiva” intrucat asistentul
medical de la salonul ,,Nou-nascuti” (normoponderali) i-a solicitat sd o ajute sd puna o linie
venoasa unui copil, insa aceastd declaratie este in mod evident nesustinuta de vreun mijloc de
proba aflat la dosar.

Din declaratiile date de martorele MRE si mai ales MB rezultd ca inculpata putea
anunta plecarea sa din salon uneia dintre cele doud martore insa aceasta a ales, cu buna stiinta,
sd ignore obligatiile pe care le avea si cutuma ce se respecta la nivelul spitalului si a plecat
fard a anunta pe nimeni si fard a se asigura ca in salon va ramane cineva. De altfel, parasirea
salonului fara lasarea altei persoane in loc este recunoscuti de inculpati: ,.in acea zi, inainte



de a pleca la toaletd nu am cautat pe nimeni sd-mi tind locul”. Faptul ca inculpata considera ca
este anevoioasd comunicarea cu martora Mitu nu justifica lipsa sa de diligentd. Inculpata a
dat si din acest punct de vedere mai multe declaratii contradictorii, respectiv ca ,,...am rugat-o
pe colega de la cezariene sa ma inlocuiasca cateva minute pentru a merge la toaletd. Aceasta
colega se numeste MD si mi-a tinut locul aproximativ 5 minute pentru a merge la toaleta.”.
Aceste sustineri nu sunt confirmate de martora MD si sunt contrazise de inregistrarile
camerelor de supraveghere, in care se observa ca inculpata a revenit in salonul ,,Nou-nascufi”
(normoponderali), si nu ca o altd asistentd medicala ar fi intrat in salonul ,, Terapie Intensiva”.

Fatd de cele expuse, Curtea constatd cd inculpata a incercat sia giseasca diferite
variante ale actiunilor sale, variante care sa 1i inlature responsabilitatea pentru incidentul
produs, atitudine pe care o considera reprobabila.

De asemenea, inculpata a sustinut constant cd lipsa sa nu a condus la producerea
incendiului iar prezenta sa in salon nu ar fi putut inlitura acest incendiu. Insi, ceea ce este
relevant in acest caz si omis cu desavarsire de catre inculpata este faptul ca nerespectarea de
catre inculpata Cirstea Florentina Daniela a obligatiei de supraveghere permanentd a
impiedicat constatarea imediata a producerii incendiului si luarea masurilor de salvare, avand
ca urmare decesul a 6 nou-ndscuti si vatdmarea corporald a altor’5 nou-ndscuti. Cu alte
cuvinte, chiar daca nu ar fi putut Tmpiedica producerea incendiului sau nu ar fi putut
impiedica propagarea acestuia, dacd inculpata ar fi fost prezentd acolo unde i era locul
conform obligatiilor de serviciu aceasta ar fi putut salva vietile unora dintre copii aflati in acel
salon, ar fi putu anunta existenta incendiului mult maisfapid, ar fi putut permite o interventie
mult mai rapida si cu sanse considerabil mai mari dereusita asupra incendiului.

Desi prima instantd a analizat in extensQ, existenta raportului de cauzalitate dintre
actiunile inculpatei si rezultatul incendiului, analiza pe deplin corectd de altfel, Curtea
constatd cd nici nu se poate discuta de inexistenta unui raport de cauzalitate intre actiunile
inculpatei si rezultatul incendiului intrucat, daca s=ar fi aflat in salon ori ar fi fost lasat alt
cadru medical in locul sdu, evacuarea nou-ndscutilor ar fi inceput imediat dupd izbucnirea
incendiului, astfel cd victimele ar fi putut supravietui sau nu ar fi suferit aceleasi vatimari. In
mod corect prima instantd a aratat cdnu trebuie sa se probeze ca actiunea ar fi inlaturat cu
certitudine rezultatul deoarece Tn multe cazuri acest lucru este imposibil de probat..

De asemenea, inculpata,a mai aratat ca avea obligatia sa supravegheze permanent nou-
nascutii, si nu de a sta permanent‘in salon, dar tot inculpata a declarat: ,,Eu stiu ca, prin fisa
postului, am obligatia si-1 supraveghez permanent pe nou-nascutii aflati la terapie intensiva si
cd nu am voie sa ies din,salon decat in situatia in care ma Inlocuieste cineva.” Aceeasi
afirmatie a fost facutd'de inculpata si in cursul cercetarii judecatoresti: ,,Aveam obligatia de a
supraveghea In permanentd salonul de nou-nascufi...Cand plecam cateva minute, aprox.5
minute, trebuia sd chemam pe cineva.” (fila 474 vol.2 d.u.p.).

Sustinerea ca, potrivit figei postului, obligatia de supraveghere se refera la nou-nascuti
si nu la salon este, in mod evident, lipsitd de logica din moment ce copii se aflau in salon iar
nerespectarea obligatiei de supraveghere a salonului este imputata inculpatei tot in legatura cu
supravegherea pacientilor, si nu ca obligatie de supraveghere a incaperii si a dotarilor acesteia.

Revenind la firul evenimentelor care au condus la tragedia din data de 16.08.2010,
Curtea constatd cad la ora 18.31.28, liftiera de serviciu, martora PR a transportat cu liftul la
etajul 2 al Sectiei de Neonatologie o infirmierd si o pacientd, si ulterior, simtind, dupa
propriile afirmatii, o cadldurd puternica la maini si auzind un zgomot, s-a deplasat la usa
salonului ,,Terapie Intensiva”. Observand fum iesind de sub usa salonului ,, Terapie Intensiva”
si cd pe hol nu se afla nici o persoand, martora PRs-a deplasat din nou, in graba, spre sala de
nasteri pentru a anunta incendiul. Martora PRa relatat: ,,...cand am simtit in spatele meu o
caldura puternica, trosnituri asemanator unui foc de lemne, si intorcand capul spre stang, am
observat cum pe sub usa salonului de reanimare copii, iese fum.” (fila 43 vol.19 d.u.p.) si



»Am mers imediat la salonul urmator, unde era dna Bebe si Nuti, precum si infirmiera M. si
le-am spus ca iese fum de la copii. La acel moment, eu eram speriata, spuneam ca iese fum
pentru cd asa am vazut eu, nu am spus cd a luat foc, iar doamna Nuti mi-a spus «R.
controleaza-te ca sperii mamele!»”. Sustinerile martorei PRsunt confirmate de declaratiile
martorelor CG si LE. Potrivit raportului de perchezitie informatica , la momentul 17.59.51, in
realitate, ora 18.31.59, se observa o persoana de sex feminin, imbracata in halat de culoare
alba, care a aparut din locatia notatd ,,4” si a stationat in dreptul locatiei notate ,,1” pana la
momentul 17.52.31, in realitate, ora 18.32.31, dupa care s-a deplasat spre capatul holului si a
revenit la locatia ,,4”.

La ora 18:35:00, martora BM, medic rezident, planificatd de garda la data de
16.08.2010, a iesit din camera medicului de garda, situatd in partea stdnga a scarilor de acces
iar in dreptul scarilor, a observat fum iesind de deasupra si de sub usa salonului ,,Terapie
Intensiva”.

Martora s-a apropiat de usa salonului si, imediat, a apelat serviciul ,,112”, de pe
telefonul sau mobil cu nr...., pentru interventia pompierilor, convorbirea fiind inregistratd prin
S.N.A.U.U. 112, avand continutul care este redat in procesul-verbal din 19.08.2010 de
transcriere a inregistrarii convorbirilor telefonice prin S.N.A.U.U.112¢

In aceasti perioadd de timp inculpata Cirstea Florentina Daniela se afla in continuare
in salonul ,,Nou-nascuti” si stitea de vorba cu martora FC. Cand a auzit zgomotele de pe holul
Sectiei de Neonatologie, a iesit din salon, indreptanda=se, in fuga, la salonul ,,Terapie
Intensiva”, insa nu a putut intra din cauza fumului. Inculpata declarase ca atunci cand a auzit
strigatele era deja in drum spre salonul de terapi€ intensiva, dar martora FCa relatat ca
inculpata a iesit din salon doar dupa ce a auzit zgemotele de pe hol, declaratia acesteia fiind
dublata de inregistrarile video.

Din imaginile surprinse de camerele'de:luat vederi rezultd ca dupa ce incendiul a fost
sesizat pe holul etajului 2 al Sectiei de Neonatologie s-au adunat mai multe persoane,
pompierii din cadrul Inspectoratul pentru Situatii de Urgentd Bucuresti ajungand la fata
locului dupa 7 minute de la momentul apelului efectuat de martora BM.

Astfel cum rezulta din declaratiile date atat de inculpata Cristea cat si din declaratiile
date de martorii prezenti la acel moment, in acest interval, personalul medical al Spitalului
Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu” nu a avut o reactie organizata si
coordonata pentru stingerea sau limitarea proportiilor incendiului si scoaterea nou-nascutilor
din salonul ,,Terapie Intensiva”, asa cum ar fi trebui sa actioneze daca ar fi fost instruiti cu
privire la normele de prevenire si stingere a incendiilor. Nu a existat o persoana care sa
conduca activitatea desstingere a incendiului, ci doar incercari individuale, fie ca au fost ale
inculpatei Cirstea Florentina Daniela, ale agentilor de paza a Spitalului, ale martorului I1A si
chiar ale unor persoane aflate in vizitd. Au fost folosite diferite mijloace §i obiecte
improvizate, precum cearsafuri, prosoape sau chiar scutece umede in jurul fetei, pentru a se
incerca patrunderea in incinta salonului. Pentru stingerea acestui incendiu deosebit de puternic
determinat de atmosfera imbogatitd cu oxigen din incinta salonului s-au folosit initial doar
gileti de apa, obiectele folosite in mod normal pentru stingerea incendiilor, precum
extinctoarele fiind folosite doar dupa indemnul persoanelor aflate in vizita astfel cum rezulta
din declaratiile date de catre martori. De asemenea, un element foarte important in propagarea
incendiului a fost si intarzierea n a opri alimentarea cu electricitate si oxigen a salonului
,lerapie Intensiva”, astfel cum rezultd din declaratiile date de inculpatul Oprea sau de
inculpatul Dima.

Lipsa de coordonare a personalului, determinatd de inexistenta unei pregatiri care s-a
dovedit a fi fost extrem de importantd pentru copiii aflafi in acel salon, rezulta din
inregistrarile video in care se observa ca prima reactie a personalului medical a fost de a fugi
dinspre sala de nasteri spre scarile de acces. Inculpata Cirstea Florentina Daniela a incercat sa



risipeasca fumul prin miscarea energicad a unui prosop, iar apoi au intervenit agentii de paza ai
Spitalului. In continuare, se observa ca personalul medical si agentii de paza au incercat sa
impiedice rdspandirea incendiului prin inchiderea usilor, amplasate pe hol intre salonul ,,Nou-
nascuti” si salonul ,,Cezariene”, ca personalul medical se deplasa dinspre si inspre salonul
,,Lerapie Intensiva”, fara activitati concrete de combatere a incendiului.

De asemenea, haosul absolut ce a urmat momentului sesizarii incendiului rezulta si din
declaratiile date de martora SC, care a relatat ci: ,,In timp ce puneam api in gileati, asistenta
F. de la reanimare copii striga «Arde copii mei, ce facem, sa-i scoatd cineva». Am mai auzit-o
pe asistenta de la copii Flori strigdnd «extinctorul, extinctorul», cautand un alt extinctor decat
cel pe care-1 luasem noi...Eu impreuna cu colega Nicoleta, Flori si 2 vizitatori prin fum ne-am
apropiat de usa de la reanimare copii. Doamna Flori a deschis aceste usi cu ajutorul cartelei
personale. Eu am incercat sa tin in continuare usile pt. a intra ceilalti. Cineva a aruncat apa din
galeatd, In interior insd nu stiu cine. ...a aparut un alt domn care tinand de usi a spus sa
proptim ceva in ele. Pt. ca nu se gasea nimic s-au dat drumul usilor iar ele s-au inchis automat.
...Primul domn a intrebat de hidrant si a spart geamul cu piciorul. Domnul a luat hidrantul si a
intrat iar noi am dat drumul la apa. Acel domn a injurat si a spus ca nu ajunge furtunul.”
Martora BM, a relatat ca: ,,Am sesizat in aceste momente, ca se deschisese usa de la salonul
terapie intensiva, si cad mai multe persoane au Incercat sa intre in salon, insa ieseau foarte
repede spunand cd e mult fum si nu se poate respira. Eu mi-am pus.un scutec ud pe fata, si am
incercat sa intru la terapie intensiva, insa dupa ce am facut un pas in salon am iesit imediat
pentru ca era o atmosfera irespirabild. Unul dintre parinfi'a spart geamul de pe hol.”. Martora
FC, arelatat ca: ,,...de pe hol s-a auzit un tipat, iar Flori adesti catre ATI, apoi am iesit si eu si
am vazut ca de la ATI iesea un fum gros. Am vazut-o pe Flori avand in mand un stingator si
era Insotitd de un tatic si au spart geamurile de la ATI."Am auzit-o pe liftiera tipand si am
vazut mai multe mamici panicate pe hol. Dupa aceea am luat copii de la cezariene si i-am dus
la mine in salon, impreuna cu Nicoleta si Cristinasde la lauze.” Martorul IIA, a relatat ca:
,Datoritd fumului nu am reusit sd ma apropii de Salonul de Terapie Intensiva nou-nascuti. Mi-
am facut o masca cu un prosop ud si, ajutat de un vizitator, am scos furtunul de la hidrant si
am pornit hidrantul pentru a incerca'sd.dispersam fumul de pe hol. Am reusit sd ajungem pana
la usa Salonului de Terapie Intensiva nou-nascuti, dupa ce am prelungit furtunul de la hidrant.
Am patruns in salonul in carerizbucnise incendiul si am vazut ceva rosu, incandescent, motiv
pentru care am indreptat furtunul cu apa spre acel loc. Pompierii au spus ca trebuie sa oprim
curentul, iar eu m-am dus la parterul cladirii, unde i-am gasit pe Dima Vasile si pe mecanicul
de serviciu, carora le-am ‘spus sa opreasca curentul.” Martora MD, a relatat ca: ,,Colega mea
s-a dus la cealalta intrare in salon si a spart geamul incercand sa patrunda in salon 1nsa a fost
iarasi opritd de acei barbati. Am plecat de pe hol langa scara unde se afla hidrantul prevazut
cu furtun, cu ajutorul unui barbat care a spart geamul am scos furtunul iar alti barbati 1-au
intins spre salon si au dat drumul la apa.”. de asemenea, martorul PG a aritat ca ,In fata
salonului din care iesea fum am observat o persoana de la paza care incerca sa spargd usa. La
un moment dat a venit inc.Cirstea care a deschis usa cu cardul de acces...Am incercat sa
scoatem fumul din salon sens 1n care usa de la salon a fost blocata cu o piesa de mobilier ca sa
nu se inchida, iar eu am spart geamul de deasupra scarilor de acces ca sa se faca curent...La
un moment dat am incercat sd folosim un hidrant in apropiere, insa din cate cunosc, nu exista
apa pe instalatie. La un moment dat, l-am observat pe cel de la paza cand incerca sa stinga
incendiul cu un stingdtor, Insd mi-am dat seama cd nu are cum sd reuseascd. Arat ca in acele
momente nu era cineva din cadrul spitalului care sd ne indrume si sd ne spund cum sa
procedam. ...La un moment dat la fata locului au venit pompierii, curentul electric a fost
oprit, iar interventia a fost preluata de acestia.”

La ora 18.43, pompierii din cadrul Inspectoratului pentru Situatii de Urgenta-
Bucuresti (I.S.U. Bucuresti) au sosit la Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.



Dr.Panait Sirbu”. Procedand la efectuarea recunoasterii preliminare, organele de interventie
au constatat cad incendiul se manifesta cu degajari mari de fum si gaze toxice, in zona
salonului ,,Terapie Intensiva” din cadrul Sectiei de Neonatologie (la nivelul etajului 2), arzand
cu flacara deschisa si existand posibilitatea extinderii la nivelul acoperisului. Au fost formate
echipe de salvare, care au patruns in salonul ,,Terapie Intensiva” si i-au evacuat pe cei 11 nou-
nascuti, aflati in salon. Concomitent, pompierii au pus in functiune un dispozitiv de stingere,
de la hidrantul situat la etajul 2 al Sectiei de Neonatologie, prin prelungirea liniei de furtun cu
care s-a incercat stingerea incendiului de catre vizitatori si personalul spitalului. Totodata, a
fost protejat salonul ,,Nou-ndscuti” (normoponderali) in care se aflau 30 de nou-nascuti si 5
cadre medicale.

Cei 11 nou-nascuti evacuati din salonul ,,Terapie Intensiva” au fost preluati de echipe
medicale ale spitalului formate pe timpul salvarii, ocazie cu care s-a constatat decesul a 3
dintre acestia: B( numerotat cu cifra .), A. (numerotat cu cifra .), D. (numerotat cu cifra .), iar
ceilalti 8 nou-nascuti au fost transportati cu ambulante la alte spitale.

In urma incendiului din data de 16.08.2010, 3 nou-niscuti au decedat in timpul
incendiului, respectiv ....

Potrivit raportului nr. A3/1163/2010 moartea nou-ndscutului, de sex masculin B. a fost
violenta si a fost cauzatd de o insuficien{a cardio - respiratorie acuta, consecutiva unei asfixii
anoxice, in conditiile unui incendiu intraspitalicesc. Leziunile traumatice constatate (arsuri de
gradul /Il pe cea. 25-30% din suprafata corporald ) s=au putut produce prin contact cu
atmosfera supraincalziti si au legdtura directd de cauzalitate cu decesul. In afara leziunilor de
arsurd de la nivelul capului, corpului si membrelordnu s-au constatat alte leziuni traumatice.
Potrivit raportului nr. A3/1164/2010 moartea nou-ndscutului, de sex feminin P. a a fost
violenta si fost cauzata de o insuficientd cardio - respiratorie acuta consecutiva unei anoxii
anoxice, in conditiile unui incendiu intraspitalicesc. Leziunile traumatice constatate la
autopsie (arsuri de radele I/Il pe 25% din suprafata corporald) s-au putut produce prin
expunere la atmosfera supraincilzitd si au legaturd de cauzalitate, directd, imediatd, cu
decesul; in afara de leziunile de arsura nu. s-au mai constatat leziuni traumatice. Potrivit
raportului nr. A3/1164/2010 moartea nou-nascutului, de sex barbatesc, DM, a fost violenta si
a fost cauzata de o intoxicatie acutd cu fum asociatd cu asfixie anoxica, in conditiile unui
incendiu intraspitalicesc, la un.nou - ndscut cu arsuri termice de gradele II/III pe cea. 75% din
suprafata corporald, prin expunerea la atmosfera supraincalzita. In afara arsurilor termice nu
s-au constatat alte leziuni traumatice. Intre leziunile traumatice termice asociate sindromului
asfixie si deces exista o legatura de cauzalitate directa necondifionata.

Ulterior alfi 3wnou-nascuti au decedat, din cauza leziunilor suferite in incendiu,
respectiv ...

Potrivit raportului nr. A3/1172/2010 moartea nou-nascutului, de sex femeiesc F. a fost
violenta si a fost cauzatd de socul postcombustional, consecinta arsurilor termice de gradele
II/III pe cea. 60% din suprafata corporala si a arsurilor de cai superioare, in conditiile unui
incendiu intraspitalicesc cu atmosfera supraincalzitd si fum. Leziunile traumatice termice au
caracteristicile morfologice ale arsurilor produse prin expunere la atmosferd supraincilzita,
fiind exclus contactul cu flacdra. Intre leziunile traumatice si deces existd legiturd de
cauzalitate directd neconditionatd, leziunile traumatice. Pe corp nu prezintd alte leziuni
traumatice. Examenul intern al cadavrului a evidentiat malformatii ale sistemului nervos
central (malformatie proriferativd displazica glio - neuronala de tip hamartom, posibil in cazul
unei scleroze tuberoase) si malformatie cardiovasculara (cardiomegalie cu transpozitie de
vase mari si defect septral ventricular) fara legatura cauzala cu decesul;

Potrivit raportului nr. A3/1191/2010 moartea nou-nascutului, de sex masculin D. a fost
violenta si s-a produs prin soc postcombustional consecinta arsurilor termice grad II/II pe
circa 30% din suprafata corporala si a arsurilor de cai respiratorii superioare, in conditiile unui



incendiu intraspitalicesc cu atmosferd supraincalzitd si fum. Leziunile traumatice termice au
caracteristicile morfologice ale arsurilor produse prin expunere la atmosfera supraincalzita,
fiind exclus contactul cu flacira. Intre leziunile traumatice termice si deces existd legatura de
cauzalitate directa neconditionata;

Potrivit raportului nr. A3/1313/2010 moartea sugarului B., de sex masculin, a fost
violenta si a fost cauzatd de o bronhopneumonie, complicatie survenita in evolutia unor arsuri
de gradul II si IIT pe 70% din suprafata corporald, la un nou-nascut prematur. Leziunile de
arsurd s-au putut produce prin expunere prelungitd in mediul supraincalzit si au legatura
directd de cauzalitate cu decesul. La autopsie nu s-au constatat alte leziuni de violenta la
nivelul capului, trunchiului si membrelor in afara leziunilor de arsuri in curs de cicatrizare.

In plus, alti cinci copii au suferit vitimari corporale.

Potrivit raportului nr. Al1/10053/2010 minora CMD a prezentat, in data de 16.08.2010,
leziuni traumatice- arsuri prin flacard si expunerea la atmosfera supraincalzitd pe circa 60%
din suprafata corporala, produse in circumstantele unui incendiu. La data examinarii medico -
legale (23.09.2010), s-au constatat leziuni partial vindecate in curs de vindecare. In cazul unei
evolutii favorabile leziunile necesita 50-55 zile de ingrijiri medicale pentru vindecare. Viata
minorei a fost pusa in primejdie. Fata de concluziile de a fi suspusdreexaminarii dupd 1 an,
prin raportul de noud expertizd nr. A5/2884/2012 au fost menfinute concluziile privind
numarul de zile de Ingrijiri medicale si punerea vietii In pericol, iar prin completarea la
raportul de noua expertizd au fost evidentiate urmatoarele imprejurari noi: leziunile sunt
vindecate prin formarea unor cicatrici, care pot fi corectate prin mijloace terapeutice, in
functie de recomandarile medicului curant; minora prezintd amputatia postcombustionald a
falangei distale deget 2 picior stang, aspect ce ‘constituie infirmitate fizicd posttraumatica,
urmare a leziunilor de arsura din 16.08.2010; nu se poate obiectiva o afectare a starii de
sandtate a minorei survenitd ca urmare a ineeperii la varsta de 3 luni a tratamentului pentru
afectiunea congenitald ,,picior varus equin’; minera prezintd pareza faciala dreapta de tip
central si asimetrie craniand/plagiocefalie, dar nu existd legaturd de cauzalitate intre aceste
diagnostice si leziunile de arsura din 16.08.2010.

Potrivit raportului nr. A1/10051/2010 minora CA a prezentat la data de 16.08.2010
leziuni traumatice - arsuri prin flacara si expunere la atmosfera supraincalzita pe circa 70%
din suprafata corporald produse in circumstantele unui incendiu. La data examinarii medico -
legale s-au constatat leziuni partial vindecate, partial in curs de vindecare. In cazul unei
evolutii favorabile, leziunile necesitd 50-55 zile de ingrijiri medicale pentru vindecare si nu
determina slutire. Viata minorei a fost pusa in primejdie. Nu prezinti infirmitate. In cursul
judecatii, aceste concluzii au fost completate prin: raportul de noud expertiza
nr.A5/2883/2012 ce a concluzionat cad minora prezintda prejudiciu estetic si functional
corectabil prin mijloace terapeutice, si completarea la raportul de noua expertiza (filele 2118-
2121 vol.8 d.i.), care a stabilit ca: leziunile sunt vindecate prin formarea unor cicatrici, care
pot fi corectate prin mijloace terapeutice, In functie de recomandarile medicului curant;
stabilirea planului terapeutic reprezintd o decizie exclusiva a medicului curant (medicul de
chirurgie plasticd), consultul de specialitate recomandand: ,jinterventie chirurgicald de
corectare a devierii ulnare a F3 a degetului V al mainii stangi, in urmatoarele 6 luni — 1 an;
reevaluare periodica in timpul cresterii si stabilirea necesitatii unor interventii chirurgicale de
corectare a sechelelor postocombustionale prezente, in urmatorii ani.”

Potrivit raportului nr. A1/10051/2010 minorul CS a prezentat la data de 16.08.2010
leziuni traumatice - arsuri prin flacard si expunere la atmosfera supraincalzita pe circa 70%
din suprafata corporald produse in circumstantele unui incendiu. La data examinarii medico -
legale s-au constatat leziuni partial vindecate, partial in curs de vindecare. In cazul unei
evolutii favorabile leziunile necesitd 50-55 zile de ingrijiri medicale pentru vindecare si nu
determina slutire. Viata minorului a fost pusa in primejdie. Nu prezintd infirmitate. In cursul



judecatii, aceste concluzii au fost completate prin: raportul de noud expertiza
nr.A5/2885/2012 ce a mentinut concluziile privind numarul de zile de Ingrijiri medicale si
punerea vietii in pericol, si completarea la raportul de noud expertizd care a stabilit ca:
leziunile sunt vindecate prin formarea unor cicatrici, care pot fi corectate prin mijloace
terapeutice, in functie de recomandarile medicului curant; nu prezinta infirmitate sau slutire.

Potrivit raportului nr. Al/10049/2010 minorul SRM a prezentat in data de 16.08.2010
leziuni traumatice - arsuri prin flacara si expunere la atmosfera supraincalzita pe circa 70%
din suprafata corporalda produse in circumstantele unui incendiu. Leziunile traumatice au
necesitat circa 45 de zile de ingrijiri medicale pentru vindecare. Viata minorului a fost pusa in
primejdie. Nu prezintd infirmitate sau slutire. In cursul judecitii, aceste concluzii au fost
completate prin: raportul de noud expertiza nr.A5/2881/2012 ce a mentinut concluziile privind
numarul de zile de Ingrijiri medicale si punerea vietii in pericol, si completarea la raportul de
noud expertiza care a stabilit ca: leziunile sunt vindecate prin formarea unor cicatrici, care pot
fi corectate prin mijloace terapeutice, in functie de recomandarile medicului curant; la
examinarea medico-legalda din 28.05.2012 nu a fost constatatd o cicatrice pe obrazul drept,
aceasta leziune fiind insa obiectivata in cadrul reexaminarii din 21.01.2013 si nefiind de
naturd a modifica numarul de zile de ingrijiri medicale; stabilirea planului terapeutic
reprezintd o decizie exclusiva a medicului curant (medicul de chimurgie plastica), consultul de
specialitate recomandand: ,,reevaluarea periodica a aspectelor functionale (a eventualului grad
de handicap, fiind afectatd mana dreaptd) si estetice in timpul cresterii, si stabilirea necesitatii
unor interventii chirurgicale adresate posibilelor deficite funectionale (cauzate de crestere) si
estetice.”

Potrivit raportului nr. A1/10050/2010 minorul SSM a prezentat in data de 16.08.2010
leziuni traumatice - arsuri prin flacard si expunere la atmosfera supraincalzita pe circa 70%
din suprafata corporalda produse in circumstantele unui incendiu. Leziunile traumatice au
necesitat circa 30 de zile de ngrijiri medicale pentru’vindecare. Viata minorului a fost pusa in
primejdie. Nu prezintd infirmitate sau slutire. In cursul judecitii, aceste concluzii au fost
completate prin: raportul de noua expertiza nr.A5/2882/2012 ce a menginut concluziile privind
numarul de zile de ingrijiri medicale $i.punerea vietii in pericol, si completarea la raportul de
noua expertiza care a stabilit ca:leziunile sunt vindecate prin formarea unor cicatrici, care pot
fi corectate prin mijloace terapeutice, in functie de recomandarile medicului curant; stabilirea
planului terapeutic reprezintd o decizie exclusiva a medicului curant (medicul de chirurgie
plasticd), consultul de specialitate recomandand: ,reevaluarea periodicd a aspectelor
functionale (mersul) si estetice in timpul cresterii, si stabilirea necesitatii unor intervengii
chirurgicale adresate posibilelor deficite functionale (cauzate de crestere) si estetice.”

Din raportul de evaluare a interventiei si fisa de inventar intocmita de Spitalul Clinic de
Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr.Panait Sirbu” rezultd cd in incendiu au fost distruse
elemente de constructie si tdmplarie ale salonului ,, Terapie Intensiva” si holului, piese de
mobilier, echipamente medicale si accesorii, in valoare de 1.500.602 lei.

In cauza a fost intocmit raportul de expertiza tehnica de catre Institutul National de
Cercetare-Dezvoltrare pentru Securitate Miniera si Protectie Antiexploziva- LN.S.E.M.E.X.
Petrosani.

Din acest raport rezulta ca evenimentul din data de 16.08.2010 a fost determinat de un
incendiu in salonul ,,Terapie Intensiva”, si nu de producerea unei explozii asa cum se
sustinuse, printre altii, de catre inculpata persoana juridica

Producerea evenimentului prin incendiu rezulta din urmatoarele aspecte:

- existenta amprentei focarului unui incendiu, cu zone independente, cu urme de ardere
puternice (ceea ce indica propagarea incendiului de la nivelul focarului initial la obiecte
combustibile din vecinitatea acestuia);



- arderea totald a materialului plastic din componenta aparatului de aer conditionat
AC;

- prezenta deformarilor la anumite componente din materiale plastice ale aparaturii
medicale datoritd actiunii caldurii generate de incendiu;

- prezenta depunerilor de fum si funingine pe tavanul si peretii incaperii, pe aparatele
medicale din salon.

Producerea evenimentului prin explozie a fost exclusd deoarece:

- la fata locului, nu s-au constat efecte dinamice materializate prin distrugeri de tipul
exploziilor;

- 1n salon nu au existat gaze inflamabile, lichide in stare de vapori inflamabili sau
prafuri combustibile in suspensie in aer, astfel incat sd se formeze o atmosferd exploziva,
inainte de aparitia unei surse de aprindere.

In ceea ce priveste sursa de initiere a incendiului, s-a stabilit ci aceasta a fost
supraincalzirea elementelor de contact ale stecherului cablului de alimentare cu energie
electricd a aparatului de aer conditionat AC1.

Aceasta concluzie a fost determinatd de urmatoarele aspecte, rezultate din analizarea
ploturilor si a firelor din cupru care provin de la stecherul aparatuluisde aer conditionat ACI,
amplasat deasupra hotei cu flux laminar:

- ambele ploturi prezintd urme de afectare termica;

- ambele ploturi prezintd urme de coroziune;

- prezenta firelor de cupru afectate termic sub.ambele saibe de strangere; unul dintre
ploturi s-a sectionat (in dreptul gaurii cu filet), fie datoritd modificarii structurii initiale a
materialului care a devenit rigid in urma supunerii la o temperaturd ridicata, fie datorita
suprafetelor reduse in acea sectiune, materialul nemaiavand rezistenta suficienta pentru a se
opune cuplului aplicat pentru desfacerea surubului.

De asemenea, s-a aratat ca supraincalzirea elementelor de contact ale stecherului a fost
determinatd de:

- utilizarea aceleiasi prize pentru alimentarea aparatului de aer conditionat AC 1 si
a hotei cu flux laminar;

- utilizarea repetatd a prizei de catre consumatori electrici diferiti (introducere si
extragere repetata stecheruluirdin prizd) conduce in timp la detensionarea elementelor elastice
ale prizei, respectiv pierderca caracteristicii de strangere/apasare a lamelelor de contact
bipolar ale prizei pe ploturile corespondente ale stecherului;

- oxidarea superficiald a ploturilor de metal ale stecherului datorita prezentei oxigenului
in atmosfera incaperii;

- functionarea continua - de lunga duratd - a aparatului de aer conditionat ACI, la
sarcind maxima, pentru a mentine in incapere o temperaturd adecvata (temperatura maxima a
mediului ambiant pentru functionare a incubatoarelor este de 35°C). Aparatul ACI trebuia sa
compenseze atit cdldura generatd de functionarea tuturor echipamentelor medicale, cat si
caldura de afara (zi de varda), mentionandu-se ca aparatul de conditionare a aerului AC2 era
nefunctional.

In ceea ce priveste mecanismul desfasurarii evenimentului, s-a stabilit ¢ acesta a fost
urmatorul:

- momentul 0: atmosfera din salonul ,, Terapie Intensiva” era imbogatita in oxigen cu
cel putin 1% vol. (oxigen provenit de la 3 incubatoare), iar instalatia de conditionare a aerului
era in functiune pentru a mentine temperatura la nivelul necesar functionarii aparaturii
medicale (de ex.: pentru incubatorul Caleo Drager, temperatura mediului ambiant pentru
functionare este de 20-35 °C);



- momentul 1: temperatura de pe elementele stecherului a crescut pana la aprinderea
materialului plastic al carcasei aparatului de aer condifionat AC1 si a cablului, care a inceput
sa arda cu flacara, lucru facilitat si de atmosfera imbogatita in oxigen a incaperii;

- momentul 2: focul de la carcasa de plastic a stecherului si a izolatiei de PVC a
cablului s-a propagat la materialele combustibile de pe dulapul cu rafturi pozitionat sub priza
si catre aparatul de aer conditionat (AC1), pe care l-a incendiat in zona de intrare a cablului in
aparat;

- momentul 3: parti ale materialelor incendiate si picaturi de material plastic topit au
cazut pe un dulap cu 8 sertare, incendiind un perete lateral din plexiglas al hotei cu flux
laminar, partea laterala a dulapului cu rafturi si partea superioara a dulapului cu 8 sertare;

- momentul 4: peretele lateral din plexiglas al hotei cu flux laminar a ars o vreme pe
exterior dupa care flacarile patrund in interior si incendiaza materialele combustibile aflate pe
masa de lucru de sticld precum si ceilalti pereti de plexiglas;

- momentul 5: focul din interiorul hotei laminare a crescut in intensitate, a topit o parte
din plasa metalicd a filtrului hotei, din care cad stropi care se aplatizeazd la contactul cu
suprafata neteda a sticlei din masa de lucru. Peste acest material topit aplatizat au cazut si alte
elemente, cum ar fi bucati de plexiglas topit, in care de asemenea cadstropi de metal topit;

- momentul 6: focul s-a dezvoltat in interiorul si in vecindtatea hotei, astfel ca fluxul
termic rezultat a determinat aprinderea vaporilor substantelor user inflamabile existente in
diverse recipiente deschise asezate pe rafturile dulapului (ex. recipient cu alcool sanitar in
care statea pensa). Acest lucru a amplificat si acceleratdeézvoltarea incendiului, care s-a extins
si pe latura dinspre interior a dulapului;

- momentul 7: s-a produs rasturnarea si caderea hotei (mai putin partea inferioara cu
masa de lucru din sticld) de pe dulapul cu opt sertare inspre birou, loc unde continua sa arda
plexiglasul, afectand termic casetiera si tablia biroului precum si linoleumul,

- momentul 8: materialul plastic incendiat-al aparatului AC1 nu a mai putut sustine
greutatea elementelor componente si aparatul de aer conditionat s-a dezmembrat si a cazut,
separandu-se de structura metalica a racitorului/condensatorului. Elemente componente ale
aparatului de aer conditionat au cazut'pe masa de lucru a hotei cu flux laminar, pe dulapul cu
opt sertare, in spatele dulapului €uwept sertare, unde au continuat sa arda incendiind si partea
din spate a dulapului;

- momentul 9: aerul foarte fierbinte si radiatia termica directd au afectat termic
integritatea robinetilor. de oxigen si aer comprimat, confectionati din material plastic (situati
pe peretele din stanga usiinde acces cu carteld), care nu au mai fost etans si au eliberat oxigen
si aer comprimat, lawpresiunea din retea, In directia focului, conducand la accelerarea
procesului de ardere a elementelor incendiate §i cresterea 1n intensitate a focului;

- momentul 10: focul dezvoltat in spatele dulapului cu opt sertare a afectat peretele si
a determinat desprinderea tencuielii si a faiantei de pe acest perete, care a antrenat In cadere si
elementele externe ale prizei, odatd cu acestea fiind extrase si ploturile stecherului care au
cazut in moloz. Pe perete au ramas expuse efectelor termice si fumului: doza cu elementele
interne ale prizei (soclu ceramicd si lamele de contact) si tubul din material PVC prin care
treceau conductoarele electrice ale prizei;

- momentul 11: interventia salvatorilor, oprirea alimentarii cu oxigen, aer comprimat si
energie electrica.

In ceea ce priveste cadrul legislativ care are legaturd cu acest incident Curtea retine ci
in conformitate cu dispozitiile art. 30 lit. a si f raportat la art. 5 lit.g din Legea nr. 319/2006 a
Intensiva” al Sectiei de Neonatologie din cadrul Spitalului Clinic de Obstetrica si Ginecologie
,,Prof. Dr. Panait Sirbu”, constituie un accident de munca.



Art. 8 alin. 1 din Legea nr. 319/2006 reglementeaza expres obligatia angajatorului de a
desemna lucratori care sa se ocupe de activitatile de protectie si de activitatile de prevenire a
riscurilor profesionale in Intreprindere, iar art. 9 alin. 2 stabileste ca forme de organizare: fie
desemnarea unuia/mai multor lucratori, fie un serviciu/mai multe servicii din interiorul
unitatii, fie un serviciu/mai multe servicii din exteriorul unitatii.

In aplicarea acestor dispozitii, art. 19 alin. 1 din Normele metodologice de aplicare a
Legii nr. 319/2006 (adoptate prin H.G. nr.1425/2006), prevede ca: ,.In cazul intreprinderilor
si/sau unitatilor care au peste 150 de lucratori, angajatorul trebuie sd organizeze serviciul
intern de prevenire si protectie.”

Notiunea de ,,sanatate si securitate in munca” este definita in art. 5 lit. n din Legea nr.
319/2006 ca fiind: ,,ansamblul de activitati institutionalizate avand ca scop asigurarea celor
mai bune conditii in desfasurarea procesului de munca, apararea vietii, integritatii fizice si
psihice, sanatatii lucratorilor si a altor persoane participante la procesul de munca”, astfel ca
nu include si normele de prevenire si stingere a incendiilor, care sunt reglementate distinct, in
Legea nr. 307/2006.

Potrivit statului de personal Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr.
Panait Sirbu” avea un numar 333 lucratori, existand astfel obligatia’de a organiza serviciul
intern de prevenire si protectie.

Potrivit art.15 din Normele metodologice, serviciul intern. de prevenire si protectie
are, intre altele, urmatoarele obligatii:

- identificarea pericolelor si evaluarea riscurilor pentru fiecare componentd a
sistemului de munca, respectiv executant, sarcind d¢ munca, mijloace de muncd/echipamente
de munca si mediul de munca pe locuri de munca/posturi de lucru;

- elaborarea si actualizarea planului de prevenire siprotectie;

- elaborarea de instructiuni proprii péntru completarea si/sau aplicarea reglementarilor
de securitate §i sandtate in muncda, tindnd scama de particularitatile activitatilor si ale
unitatii/intreprinderii, precum si ale locurilor de muncéa/posturilor de lucru;

- elaborarea programului de instruire-testare la nivelul intreprinderii si/sau unitatii;

- asigurarea Intocmirii planuluinde actiune in caz de pericol grav si iminent, conform
prevederilor art. 101-107, si asigurarea ca toti lucratorii sa fie instruiti pentru aplicarea lui;

- evidenta zonelor cuwisc tidicat si specific prevazute la art. 101-107;
- informarea angajatorului, in scris, asupra deficientelor constatate in timpul
controalelor efectuate la locul de munca si propunerea de masuri de prevenire si protectie;

- urmarirea actualizarii planului de avertizare, a planului de protectie si prevenire si a
planului de evacuare.

De asemenea, in aplicarea dispozitiilor Legii nr. 319/2006, art. 57 alin.1 din Normele
metodologice instituie si obligativitatea constituirii comitetului de securitate si sanatate in
munca: ,,Comitetul de securitate si sanatate in munca se constituie in unitatile care au un
numar de cel putin 50 de lucratori, inclusiv cu capital strdin, care desfasoara activitati pe
teritoriul Romaniei.”

Avand in vedere ca Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait
Sirbu” avea un numar 333 lucratori, rezulta ca exista si in acest sens obligatia de a se constitui
si comitetul de securitate i sanatate Tn munca.

Potrivit art. 67 din Normele metodologice, comitetul de securitate si sanatate Tn munca
are, intre altele, urmatoarele obligatii:

- analizeaza si face propuneri privind politica de securitate si sanatate in munca si
planul de prevenire si protectie, conform regulamentului intern sau regulamentului de
organizare si functionare;




- analizeazd introducerea de noi tehnologii, alegerea echipamentelor, luand in
considerare consecintele asupra securitatii si sanatatii, lucratorilor, si face propuneri in situatia
constatarii anumitor deficiente;

- analizeaza alegerea, cumpararea, intrefinerea si utilizarea echipamentelor de munca, a
echipamentelor de protectie colectiva si individuala;

- propune masuri de amenajare a locurilor de munca, tindnd seama de prezenta
grupurilor sensibile la riscuri specifice.

In ceea ce priveste situatia masurilor luate la nivelul Spitalului privind apararea
impotriva incendiilor din procesul verbal intocmit de Inspectoratul pentru Situatii de Urgenta
,Dealul Spirii” rezulta ca anterior momentului in care s-a produs incendiul au fost descoperite
mai multe neregularitati. Astfel, s-a stabilit ca nu erau actualizate documentele care sa ateste
organizarea apararii impotriva incendiilor, nu erau finalizate planurile de interventie si
depozitare a materialelor clasificate conform legii ca fiind periculoase, in unele spatii tehnice,
cum ar fi tabloul electric general, sunt depozitate materiale ce nu au legatura cu functionarea
acestor spatii. De asemenea, s-a mai aratat ca la unele tablouri electrice sunt utilizate sigurante
electrice necalibrate, ca nu au fost prezentate documente care sa ateste verificarile ce trebuiau
efectuate 1n cazul instalatiilor utilitare si nu toate mijloacele de primd interventie, precum
stingatoarele, erau verificate la termenele stabilite de producator.” Desi termenul fixat de
Inspectoratul pentru Situatii de Urgenta ,Dealul Spirii” pentru remedierea acestor
neregularitati fusese fixat la data de 30.06.2010, nu existd nici un document care sa ateste ca
pana la data de 16.08.2010 aceste neregularitati fuseserd inlaturate.

In ceea ce priveste modul in care spitalul era administrat anterior momentului
incendiului, Curtea constatd cd din PROCESUL-<VERBAL DE CERCETARE NR.
65230/04.11.2010 intocmit de Inspectoratul Teritorial de Munca al municipiului Bucuresti
rezulta cd pentru instalatia electrica, spitalul‘a prezentat o schema monofilara intitulata proiect
,modernizare tablou de distribugie " pentru cladiréa in care este localizata si SALA DE
REANIMARE NOU-NASCUTI executat de SC SCAN ELECTRIC SRL. Pani la finalizarea
cercetarii nu au fost prezentate: proiectul instalatiei electrice sau procesul verbal de receptie a
lucrarii, elemente de identificare a ‘executantilor, un releveu a elementelor din instalatie
supuse modificarii inainte si dupd realizarea acesteia, proces verbal de receptie la preluarea
modificarilor. S-au prezentat¢procese verbale de verificare a continuitatii instalatiei electrice
de legare la pamant. Ultima verificare a fost executatd de catre SC MELTINA SRL in data
11.04.2008 cu ,,valabilitate timp de 6 luni, dacd nu intervin modificari in cadrul instalatiei de
legare la priza de impamantare"

Pentru crearea “eonditiilor normale de siguranti era oportuna dotarea SALII DE
REANIMARE NOU-NASCUTI, cel putin, cu urmatoarele echipamente: un analizor de gaze
(pentru supravegherea si avertizarea depasirii concentratiei limitd de oxigen 1n aer); un
detector de fum; un sistem de alarmare pentru facilitarea interventiei pentru salvare si prim
ajutor la aparitia situatiilor de pericol.

Lipsa de control asupra eventualelor riscuri, pentru lucratori(de naturd electrica, a
parametrilor de mediu, incendiu, conditii de imbogatii in oxigen a atmosferei, etc) a fost
posibila datorita: densitatii mari de aparatura si dispozitive medicale raportate la suprafata
volumului salonului; inexistentei echipamentelor/dispozitivelor de protectie i prevenire:
analizor de gaze (pentru supravegherea si avertizarea depasirii concentratiei limita de oxigen
din atmosfera Incaperii), detector de fum, sistem de alarmare pentru facilitarea interventiei
pentru salvare; ineficientei si ineficacitatii masurilor stabilite pentru interventie in situatii de
pericol si acordare de prim ajutor (lipsa simulari); utilizarii de fluide energetice (oxigen
sanitar si aer comprimat sanitar) in acest loc de munca, fiind create conditii de imbogatire in
oxigen a atmosferei din SALA DE REANIMARE NOU-NASCUTI, cu oxigenul eliberat din
incubatoare/alte echipamente ce utilizau gazul respectiv; lipsei, sistemelor alternative pentru



monitorizarea si eliminarea starilor/situatiilor induse de disfunctionalitdti ale echipamentelor
de munca sau erori umane; depasirii normei de munca, respectiv de supraveghere ce revenea
singurului lucrétor de tura.

Instalatia electrica realizata in SALA DE REANIMARE NOU-NASCUTI trebuia sa fie
proiectati si realizatd pentru a asigura exploatarea in conditii de siguranti a acesteia . In lipsa
documentatiei de executie a instalatiei electrice, pe care angajatorul nu a prezentat-o, probabil
realizatd odatd cu extinderea salonului n anul 2005, s-a constatat post eveniment ca prizele
instalatiei si o parte dintre fisele de cuplare erau in constructie "tip uz casnic si similar". Prin
aplicarea prevederilor standardului SR CEI 60364-7-710:2005 - Instalatii electrice in
constructii, partea 7: Prescriptii pentru instalatii sau amplasamente speciale, sectiunea 710 :
Amplasamente pentru utilizari medicale, se realizeaza o fiabilitate §i crescutd a instalatiei
electrice si imbunititirea securititii si permanentei alimentarilor. In situatia SALII DE
REANIMARE NOU-NASCUTI amplasamentul pentru utilizarea medicali a instalatiei
trebuie sa fie clasificat in grupa 1, schema IT medical.

Se desprinde concluzia cd, in lipsa unor reglementari similare celei citate, aplicabile la
data realizarii instalatiei, s-au creat condifii ca prin neutilizarea de componente fiabile in
constructie tip industrial pentru prize si fise (stechere), sa fie posibiladnitierea incendiului.

Cerintele de securitate si sandtate in munca, aplicabilesinstalatiilor electrice sunt
stabilite in art. 9, Anexa nr. 2 din HG nr. 1.146/2006 privind cerintele minime de securitate si
sanatate pentru utilizarea in munca de catre lucratori a echipamentelor de munca, respectiv
,jtrebuie sa fie proiectate si construite astfel incat sa“nu prezinte pericol de incendiu sau
explozie; lucratorii trebuie sa fie protejati in mod adecvat impotriva riscului de accidentare
prin atingere directa si/sau atingere indirecta. Instalatiile electrice si dispozitivele de protectie
trebuie sa corespunda tensiunii nominale, conditillor exterioare si competentei persoanelor
care au acces la parti ale instalatiei. "
nr. 319 / 2006,: " In vederea asigurarii conditiilor de securitate si sdnatate in munca si pentru
prevenirea accidentelor de munca si.a bolilor profesionale, angajatorii au urmatoarele
obligatii:

a) sa adopte, din faza¢ de. cercetare, proiectare si executie a constructiilor, a
echipamentelor de munca, precum si de elaborare a tehnologiilor de fabricatie, solutii
conforme prevederilor legale in vigoare privind securitatea si sandtatea in munca, prin a caror
aplicare sa fie eliminate sau diminuate riscurile de accidentare si de imbolnadvire profesionald
a lucratorilor;..."

Instalatia electriea astfel clasificata trebuia prevazuta cu o alarma sonora si vizuala intr-
un amplasament corespunzator, astfel incat sd fie supravegheatd in mod permanent de
personalul medical.

in SALA DE REANIMARE NOU-NASCUTI alimentarea serviciilor de
siguran{d, in cazul defectarii alimentarii normale, trebuia asiguratd prin sursa din clasa 15, cu
timp de comutare in mai putin de 15 secunde.

De asemenea, s-a mai aratat ca la data producerii evenimentului, in Spitalul Clinic de
Obstetrica - Ginecologie "Prof. Dr. Panait Sarbu", capacitatea de efectuare a actului
medical si a sarcinii de munca in conditii de calitate era afectata datorita resurselor umane si
materiale mult reduse in raport cu necesarul .

In perioada efectudrii cercetarii, nu s-au prezentat documente din care sa rezulte
planificarea activitatii pe compartimente, nu s-au sustinut recomandari, dispozifii sau alte
masuri concrete venite din partea celor doud structuri, alternative, ierarhic superioare
(MINISTERULUI SANATATII - DIRECTIA GENERALA PENTRU POLITICI DE
SANATATE SI RESURSE UMANE si CONSILIULUI GENERAL AL MUNICIPIULUI



BUCURESTI- ADMINISTRATIA SPITALELOR SI SERVICIILOR MEDICALE) pentru
reducerea, inghetarea sau dezvoltarea diferitelor departamente (vezi subcapitolul 1).c.).

Contractul de management al Spitalului Public nr. 243 din 14 dec. 2006 (anexa nr. 76)
cu acad. prof. dr. Bogdan Marinescu si prelungit prin Ordinul 2348/15.12.2009 al Ministrul
interimar al Sanatatii, de numire ca Manager interimar (anexa nr. 10), nu introduce restrictii
privind personalul si organizarea activitatii din unitatea spitaliceasca pentru asigurarea
serviciilor medicale in conditii de deplind securitate. Totodatd nu sunt prezentate solicitari
ulterioare din partea manageriald a spitalului pentru aprobarea, dupa caz, de modificari a
structurii activitatii.

Aceste constatari sunt oportune, deoarece, prin adrese repetate (anexa nr. 106) s-a
solicitat forurilor ierarhic superioare aprobarea si sustinerea materiald a unei scheme
functionale cu un numar sporit de cadre de specialitate.

Deoarece nu s-a dat curs solicitarilor efectuate, spitalul a functionat in continuare in
aceleasi conditii, fard a solicita aprobarea unei scheme de reorganizare (reducere) a activitatii
din unitate, in concordantd cu respectarea normelor de personal, suportului financiar si
material asigurat, astfel incat activitatea sa se desfasoare in conditii de siguranta si calitate.

Mentiondm cd nici forurile ierarhic superioare nu au impus, i conditiile aritate,
reducerea activitatii spitalului.

Prin aceasta nu s-a demonstrat realizarea obligatiei pe care, atat unitatea spitaliceasca in
calitate de angajator direct, cat si structurile ierarhice responsabile Ietaveau in conditiile date:
" (1) In cadrul responsabilitatilor sale, angajatorul are obligatia sa ia masurile necesare pentru:

a)asigurarea securitatii si protectia sanatatii lu¢ratorilor;

b)prevenirea riscurilor profesionale;
munca.

(2) Angajatorul are obligatia sa urmareascar-adaptarea masurilor prevazute la alin. (1),
tinand seama de modificarea conditiilor, si pentru imbunatatirea situatiilor existente.

(3) Angajatorul are obligatia sa implementeze masurile prevazute la alin. (1) si (2) pe
baza urmatoarelor principii generale de.prevenire:

a)evitarea riscurilor;

b)evaluarea riscurilor care nu pot fi evitate;

g) dezvoltarea unei, politici de prevenire coerente care sa cuprindd tehnologiile,
organizarea muncii, conditiile ‘de munca, relatiile sociale si influenta factorilor din mediul de
munca; ";

"(4) Fara a aduee atingere altor prevederi ale prezentei legi, tindnd seama de natura
activitatilor din intreprindere si/sau unitate, angajatorul are obligatia: ...

b) ca, ulterior evaludrii prevazute ta lit. a) si dacd este necesar,-masurile de prevenire,
precum si metodele de lucru si de productie aplicate de catre angajator sa asigure
imbunatatirea nivelului securitatii si al protectiei sanatatii lucratorilor si sa fie integrate in
ansamblul activitatilor intreprinderii si/sau unitatii respective si la toate nivelurile ierarhice
conform prevederilor art. 7, alin.l, lit.a), lit. b) si lit. d), alin.2 , alin. 3, lit. a), lit. b) si lit. g) si

Pentru desfisurarea activititii in SALA DE REANIMARE NOU-NASCUTI sunt
stabilite norme de personal si implicit norme de muncd pentru personal, prin Ordinul
Ministrului Sanatatii Publice nr. 1778 / 2006 (art. 5, alin.l, art. 6 si anexa nr. 1, litera A, nr.
crt. 7). Din acestea rezultd cd pentru supravegherea medicald a pacientilor din salonul
reanimare nou-nascuti (cu 7 incubatoare, doud patufuri i o masa radiantd - 10 paturi), era
necesar 1 medic la 3 paturi si 1 cadru medical cu studii medii / tura la 2 paturi. In concluzie, la
nivelul SALII DE REANIMARE NOU-NASCUTI a existat o acuti lipsa de personal



S-a mai aratat ca locul de munca in care s-a produs evenimentul, asa cum se detaliaza in
cap. i., nu a fost organizat, dotat, asigurat, intretinut, exploatat, etc, pe baza de proiecte,
proceduri si instructiuni de lucru prin care sa se realizeze conditiile de securitate si sanatate In
muncad a lucratorilor, cerinte prevazute in art. 13, lit. a) si lit. 1) din Legea securitaii si
sanatatii in munca nr. 319/2006.

In ceea ce priveste obligatia de asigura respectarea normelor de protectie a muncii se
concluzioneaza ca unitatea nu a asigurat organizarea activitatilor de prevenire si protectie,
a aduce atingere obligatiilor prevazute la art. 6 si 7, angajatorul desemneaza unul sau mai
multi lucratori pentru a se ocupa de activitafile de protectie si de activitatile de prevenire a
riscurilor profesionale din intreprindere si/sau unitate, denumiti in continuare lucratori
desemnati... coroborat cu art. 19 din HG 1425/2006 pentru aprobarea Normelor metodologice
intreprinderilor si/sau unitatilor care au peste 150 de lucrdtori, angajatorul trebuie sa
organizeze serviciul intern de prevenire si protectie ,,. In regulamentul intern, pentru care s-a
facut dovada ca a fost luat la cunostintd de catre lucratori, nu sunt stabilite atributii pentru
manager, comitet director si lucratori In domeniul securitatii si sdnatatii Tnmunca.

Angajatorul nu a asigurat realizarea evaluarii riscurilor pentru securitatea si sanatatea in
muncd a lucratorilor, contrar prevederilor art. 12, alin. 1, lit. @) din Legea securitatii si
si sa fie in posesia unei evaludri a riscurilor pentru securitatea si sanatatea in munca, inclusiv
pentru acele grupuri sensibile la riscuri specifices.." Angajatorul nu a intocmit planul de
munca nr. 319 / 2006: in vederea asigurarii conditiilor de securitate si sanatate in munca si
pentru prevenirea accidentelor de munca si‘a bolilor profesionale, angajatorii au urmatoarele
obligatii: ....b) sa intocmeasca un plan de prevenire si protectie compus din masuri tehnice,
sanitare, organizatorice si de alta natura, bazat pe evaluarea riscurilor, pe care sa il aplice

corespunzator conditiilor de munca specifice.unitatii. Nu au fost elaborate instructiuni proprii
pentru completarea si/sau aplicarea reglementarilor de securitate si sandtate Tn munca, tindnd
seama de particularitatile activitatilor si ale locurilor de munca, contrar prevederilor art. 13,

-----

uuuuuu

Electricienii din cadrul unitatii nu sunt autorizati in conformitate cu prevederile pct.
3.3.25, Anexa nr. 1 din HG 1146/2006 privind cerintele minime de securitate i sanatate
pentru utilizarea in munca de catre lucratori a echipamentelor de munca, care precizeaza : "
Instalatiile sau echipamentele de munca electrice trebuie sa fie exploatate, intretinute, reglate,
reparate si puse sub tensiune numai de catre personal calificat in meseria de electrician
autorizat din punctul de vedere al securitatii muncii. Autorizarea personalului pentru lucru la
instalatiile tehnice electrice in activitdtile de exploatare, intretinere si reparatii trebuie sa se
realizeze, conform regulamentului pentru autorizarea electricienilor din punctul de vedere al
securitatii muncii, pe baza de examen medical, psihologic si test de verificare a cunostintelor
profesionale, de securitate si sandtate In munca si de acordare a . primului ajutor. ». Aceasta
"In vederea asigurdrii conditiilor de securitate si sanatate in munca §i pentru prevenirea
accidentelor de munca si a bolilor profesionale, angajatorii au urmatoarele obligatii: ...1) sa ia
masuri pentru autorizarea exercitarii meseriilor si a profesiilor prevazute de legislatia
specifica;... "

Sub aspectul raspunderilor, cercetarea evenimentului a stabilit cd pentru incalcarea
reglementarilor legale privind securitatea si sdnatatea in muncd, prezentate in detaliu la



capitolele 1) si m) se face raspunzator angajatorul, respectiv Spitalul Clinic de Obstetrica -
Ginecologie "Prof. Dr. Panait Sarbu", prin persoana domnului acad. prof. dr. Bogdan
Marinescu, in calitate de manager.

Inculpatul Marinescu Bogdan avea calitatea de manager interimar al Spitalului Clinic
de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu”, fiind numit prin Ordinul Ministrului
Sanatatii nr.2348/15.12.2009.

In aceasta calitate, asa cum rezultd din fisa postului si organigrama unititii inculpatul
avea in competentd organizarea si conducerea intregii activitati a spitalului, in scopul
furnizarii de servicii medicale, pe baza principiilor privind echitatea, necesitatea, eficacitatea,
calitatea si eficienta. Inculpatul era reprezentantul legal al spitalului.

Asa cum am aratat anterior, Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr.
Panait Sirbu” avea un numar 333 lucratori, inculpatul, in calitate de reprezentant al unitatii
sanitare, avand obligatia de a constitui si comitetul de securitate si sandtate in muncad si
obligatia de a organiza serviciul intern de prevenire si protectie.

Inculpatul a ardtat ca ,,Stiam cd am obligatia de a infiinta serviciul de prevenire si
protectie, nu am avut structura necesara pentru a infiinta acest serviciu §i am infiintat
Comitetul de Securitate si Sanatate in Munca, urmand sd angajam si un tehnician si In acest
scop, m-am gandit sd angajez o persoana autorizatd. Am facut demersuri pentru aprobarea
unui post de tehnician, post care a fost aprobat Insa nu a fost ocupat, iar la Min. Sanatatii am
facut demersuri verbale in privind Infiintarii serviciului de‘protectie si-prevenire.”.

Trebuie observat ca inculpatul a efectuat in cursul mandatului sau mai multe cereri
scrise adresate ordonatorilor de credite care aveau competenta de a acorda sume de bani catre
spital, dar 1n aceasta situatie inculpatul nu a mai solicitat, in scris, acordarea de fonduri pentru
infiintarea serviciului intern de protectie si prevenire, desi, conform pct.4 din fisa postului,
inculpatul avea atributii directe in elaboraréa bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului,
ocazie cu care putea solicita alocarea de sume pentru infiintarea serviciului intern de protectie
si prevenire.

De asemenea, infiintarea postului de tehnician, dar neocuparea acestuia desi a fost scos
la concurs de 2 ori conform adresei nt.3171/10.12.2010 sau suspendarea ocuparii posturilor
prin intrarea in vigoare a O.U.G: nr, 34/2009, nu pot exonera inculpatul de raspundere avand
in vedere dispozitiile art. 9 alin. 2. din Legea nr. 319/2006, care permit organizarea activitatii
de protectie si prevenire,«prin. incheierea unor contracte de prestari servicii cu o persoana
autorizatd sau cu o societate comerciald cu activitate in domeniul securitatii in munca. Faptul
ca inculpatul cunostea aceasta posibilitate rezultd chiar din declaratia sa: ,,...daca gaseam o
astfel de persoana aveam posibilitatea sa Incheiem un contract ca §i persoana autorizata, alta
solutie neexistand”. De altfel, ulterior incendiului, Spitalul a recurs la aceastd modalitate
incheind contractul de prestari servicii nr. 148/01.09.2010, cu S.C. Adelma Servicii S.R.L..

Imprejurarea ci, potrivit adresei nr.2751/02.09.2011 Spitalul a solicitat in repetate
randuri deblocarea si scoaterea la concurs a postului de inginer neocupat, insa nu s-a primit
raspuns, este lipsitd de relevantd deoarece demersurile mentionate in cuprinsul adresei
nr.2751/02.09.2011 sunt ulterioare faptelor din prezenta cauza.

Conform deciziei nr.92/23.08.2008 emisa de managerul Spitalului, incepand cu aceasta
data, a fost constituit la nivelul unitatii ,,Comitetul de Securitate si Sanatate in Munca”, cu
scopul de a implica salariatii la elaborarea si aplicarea deciziilor in domeniul protectiei
muncii.

Insd, din declaratia martorei PA membru in comitet, rezultd ci in cadrul acestuia nu a
fost desfasurata, in fapt, nicio activitate: ,,Nu cunosc ce functie aveam in acel comitet. Nu am
exercitat atributii legate de comitetul de securitate si sandtate in munca, nu cunosc cu ce se
ocupd acest comitet. Numirea mea in acel comitet a fost formald. Din cate Tmi amintesc,



atunci mi se inmanase o decizie in care, din acel comitet, in afard de mine se mai afla prof.
Marinescu.

De altfel, lipsa masurilor privind securitatea si sanatatea Tn muncad rezultd si din
procesele-verbale de redare a convorbirilor telefonice, purtate de martora AEG cu numitul D
C sau de NI dupa data faptelor.

Inculpatul a sustinut ca neindeplinirea obligatiei de a organiza serviciul intern de
prevenire §i protectie este acoperitd prin constituirea comitetului de securitate si sdnatate in
munca ori prin delegarea atributiilor privind protectia muncii catre inculpatul Dima Vasile.
Asa cum a retinut iTn mod corect prima instantd conform art. 23 alin. 2 si art. 50 din Normele
metodologice ale Legii nr. 319/2006, lucratorul care se ocupa de activitatile de protectie si
prevenire a riscurilor profesionale este o persoana specializata, cu studii superioare si cursuri
in domeniul protectiei muncii $i nici membri comitetului de securitate si sanatate Tn munca si
nici inculpatul Dima Vasile nu aveau o asemenea specializare. Pe de altd parte, atributiile
serviciului intern de prevenire si protectie nu sunt aceleasi cu cele ale comitetului de
securitate si sdndtate Tn munca si nici cu cele ale inculpatului Dima Vasile.

Curtea constata ca din declaratiile date de catre inculpatul Oprea rezulta ca din punct de
vedere administrativ inculpatul Dima avea intreaga sustinere a dnculpatului Marinescu,
inculpatul Dima fiind cel care lua majoritatea deciziilor privindachizitiile efectuate pentru
reparatii i alte chestiuni ce priveau administrarea spitalului, in afara celor cu caracter strict
medical. Insi, inculpatul Marinescu nu poate fi exonerat de orice culpa pentru simplul motiv
ca delegase aceste atributii citre o altd persoand, avand.in vedere cd aceastd persoand s-a
dovedit a fi total nepotrivitad pentru efectuarea acestor operatiuni iar activitatea acestuia putea
si trebuia s fie atent coordonata si verificata de citre managerul spitalului.

Neindeplinirea de catre inculpat a atributiilor in legatura cu securitatea si sanatatea in
munca a facut ca starea precard a echipamentelor de munca, ce au avut legatura cu producerea
incendiului, sd nu fie cunoscutd si evaluatd din<punct de vedere al riscurilor de catre
structurile ce ar fi avut atributii Tn acest domeniu.

Astfel, cu privire la instalatia electrica, se retine ca in cadrul unitafii nu exista proiectul
instalatiei si nici o evidenta a verificdrilot/reviziilor, iar starea acesteia era necorespunzatoare
si prezenta riscuri. Din adresa amr:l746/23.08.2010 rezulta ca, in arhiva unitatii, nu exista
proiectul instalatiei electricesdin Sectia de Neonatologie, iar data ultimelor modificari nu
poate fi indicata cu certitudine. Aceeasi imprejurare a fost constatata si prin procesul-verbal
de cercetare nr.57625/30.09.2010 intocmit de I.T.M. Bucuresti care mentioneaza, in plus, ca
data a ultimelor modificari. anul 2005, odatd cu extinderea salonului. Din procesul-verbal de
redare a inregistrarii ‘eonvorbirii telefonice din 29.08.2010, ora 17:49:25, rezultd ca nici
inculpatul Dima Vasile, ce avea functia de sef serviciu tehnic-administrativ-transport-paza, nu
cunostea societatea care a montat instalatia electrica, perioada in care a fost executatd si
persoanele care au indeplinit-o.

Din inscrisul de la fila 333 vol.31 d.u.p. si procesul-verbal de redare a Inregistrarii
convorbirii telefonice din 27.08.2010, ora 16:51:23, purtata de inculpatul Oprea Gigel rezulta
ca ultima verificare a Tmpamantarii prizelor (P.R.A.M.) este din data de 11.09.2007, cu
valabilitate pentru 1 an. Din declaratiile inculpatului Oprea Gigel si martorului IG rezulta ca
verificarea instalatiei se nu facea in baza unei planificari, ci atunci cand personalul medical
sesiza existenta unor probleme, si nu se Intocmea un raport scris, ci modul in care se
intervenea era comunicat verbal sefului serviciului tehnic.

In legatura cu starea precara a instalatiei electrice din intreg spitalul, iar nu doar in
salonul de terapie intensiva, se retine urmatoarea convorbire telefonica, purtata la 23.08.2010,
ora 18:59:04, intre martora NMsi o persoand neindentificata- ,,Lucica”, ambele angajate ale
Spitalului Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu™:



,LUCICA: Mi-aduc aminte, fii atentd, ala, stecherul care e bagat in priza ala e rupt
acolo sus,la celalalt aer conditionat.

NM: Da, da, da, I-am vazut.

LUCICA: 11 tii minte?

NM: Da, da, da, da.

LUCICA: La noi, acolo, deasupra oficiului.

NM: Da, da, da, da.

LUCICA: Alalalt, care nu functioneaza, ala are firul rupt si priza aia se misca, m-am si
gandit asa, o fi fost si dincolo, si zic mare lucru sd nu izbucneasca si in parter,, daca nu
verifica si acolo instalatia, vai de mama lor, i-am spus eu...

NM: O sa verifice, o sa verifice.

LUCICA: Spune-i lui Gabi sa verifice si instalatia ca, zic, si aerul ala conditionat abia
se tine ala.

NM:Da, da.

LUCICA: M-am urcat eu cu scaunul intr-o zi, zic, ma, ce dracu' are, ca se aprinde si
nu porneste.

NM: Da, da, da.

LUCICA: $i priza aia joaca in toate partile, e vai de mama ei1.”.

In ceea ce priveste aparatele de aer conditionat, se retine ¢a, desi din punct de vedere
scriptic, intretinerea era asiguratd de S.C Expert Serv. Company S.R.L., in realitate,
verificdrile erau efectuate de o altd societate, respectiv.S.C: Simar Trading S.R.L.

Astfel, desi comenzile scrise, facturile fiscale gi tabelele privind verificarile sunt
intocmite cu denumirea S.C. Expert Serv Company S:R.L., din declaratiile martorilor SAD,
ESV, CV, rezulta ca verificarile aparatelor de aer condifionat au fost efectuate de S.C. Simar
Trading S.R.L., care preluase lucrarile de asistentd tehnica, prin contractul nr.01/01.04.2010.

Or, S.C. Simar Trading S.R.L. nu prezentasgarantii cu privire la calitatea lucrarilor,
avand 1n vedere ca persoanele care le efectuau ESV si CV nu aveau calificare profesionald
pentru reparatia si intretinerea aparatelor de aer conditionat, iar cel de-al doilea nici nu avea
calitatea de angajat al societatii, imprejurari ce rezultd din declaratiile martorilor ESV si CV:
,...am invatat sa fac verificari si‘réparatii la acre conditionate de la firme cu care colaboram si
erau specializate in domeniugPractic, in acest domeniu am fost autodidact” si, respectiv, ,,in
luna august 2010 eram ineprobe la' Simar Trading, acesta fiind motivul pentru care, in luna
iulie I-am insotit pe ES la Maternitatea Giulesti, pentru a-l asista la verificarile care le facea”.

Conversatia telefonica mentionatd anterior sau faptul cd intrefinerea unor aparate ce
erau absolut necesaréwpentru pacienti, spre exemplu In salonul de terapie intensiva, era
efectuata de personal ,autodidact”, nu fac altceva decat sa confirme suplimentar modul
absolut incompetent 1n care acest spital era administrat la data la care a avut loc incendiul atat
de catre managerul spitalului cat si de omul sau de incredere, respectiv inculpatul Dima.

Asadar, cu toate cd, in anul 2010, intretinerea aparatelor de aer conditionat a fost
asigurata lunar cum de altfel s-a sustinut de catre inculpati, exista nu doar dubii cu privire la
calitatea verificarilor efectuate cum a retinut prima instanta ci o certitudine a unor verificari
efectuate de personal nepregatit, avand in vedere si declaratiile unora dintre martorele
internate la acel moment care au aratat in ce consta ,verificarea”, personalul ,,autodidact”
rezumandu-se de multe ori doar la intreba persoana care era intr-un salon ,,daca va merg
aerele”. Or, in raportul de expertiza tehnica intocmit de I.N.S.E.M.E.X. Petrosani, s-a aratat ca
durata de viata si corecta functionare a aparatului de aer condifionat depind de modul in care
este Intretinut acesta, tot timpul anului, de personal calificat.

In ceea ce priveste instalatia de oxigen sanitar si cea de aer comprimat, din procesul-
verbal de cercetare nr.57625/30.09.2010 intocmit de .T.M. Bucuresti se retine ca prizele de
oxigen, marca ,,Drager”, au fost montate in anul 1999 si aveau o durata medie de utilizare de



8 ani, precum si cd documentatia referitoare la functionarea acestora prevede obligativitatea
verificarilor periodice la fiecare 6 luni si schimbarea garniturilor de etansare la 6 ani. Asadar,
cu mult Tnainte de data producerii incendiului, durata recomandata de utilizare a prizelor de
oxigen si intervalul de schimbare a garniturilor de etansare fusesera depasite de aproximativ 3
ani. Potrivit raportului de expertiza tehnica intocmit de .N.S.E.M.E.X. Petrosani alimentarea
incendiului cu oxigen nu a avut loc la momentul izbucnirii acestuia prin scurgeri la instalatii,
ci ulterior, la momentul cresterii temperaturii de ardere, care a afectat termic integritatea
robinetilor de oxigen si a determinat pierderea etanseitdfii acestora, eliberand oxigen si aer
comprimat momentul 9.

Legatura de cauzalitate dintre neindeplinirea de catre inculpatul Marinescu Bogdan a
obligatiilor privind securitatea §i sdnatatea In muncd §i producerea incendiului exista
deoarece, prin raportul de expertiza tehnica s-a stabilit ca sursa de initiere a incendiului a fost
determinatd de: detensionarea in timp a elementelor elastice ale prizei, oxidarea ploturilor
stecherului, utilizarea aceleiasi prize pentru alimentarea a 2 consumatori, functionarea de
lungd duratd a aparatului de aer conditionat; or, tocmai constatarea acestor imprejurdri,
precum i luarea de masuri/formularea de propuneri pentru inlaturarea lor intrau in sfera de
atributii a serviciului intern de prevenire si protectie si, respectiv, a»comitetului pentru
securitate si sanatate Tn munca.

Conform atributiilor prevdzute de art.15 pct.1 din Normele de aplicare a Legii nr.
319/2006, serviciul intern de prevenire si protectie ar fi putut sa identifice si sa evalueze
existenta riscurilor rezultate din lipsa proiectului si evidentelor scrise cu privire la instalatia
electrica, din neefectuarea, la intervale regulate, a verificarilor/ reviziilor la aceasta, precum si
din starea precara a unor componente. Or, efectuarea unor verificari regulate la instalatia
electrica, tinand seama ca salonul era dotat cu numeroase aparate electrice si prizele erau
intens folosite, ar fi permis constatarea da timp a detensiondrii elementelor elastice ale
prizelor. De asemenea, serviciul intern de prevenire si protectie ar fi putut sa constate
existenta riscurilor rezultate din functionarea indelungata si la sarcind maxima a aparatelor de
aer conditionat (necesitatea asigurarii unei ventilatii corespunzatoare), din efectuarea
activitdtilor de intretinere de catre ‘persoane fard calificare, care nu cunosc implicatiile
functionarii aparatelor Intr-un’ ‘mediu Tmbogatit in oxigen (oxidarea mai rapida a
elementelor metalice), precum $i neconcordanta dintre societatea comerciald inscrisda 1n
documente si cea care faeea efectiv verificarile. Conform atributiilor prevazute de art.15
pct.15 din Normele de aplicarea Legii nr. 319/2006, serviciul intern de prevenire si protectie
ar fi putut sa semnaleze conducerii unitatii existenta riscurilor identificate si evaluate (aratate
mai sus), iar unitatea era obligata sa ia masuri ca echipamentele de munca sa poata fi utilizate
de lucratori, fard a pune in pericol sinitatea si securitatea lor. In al treilea rand, conform art.
15 pct. 15 din Normele de aplicare a Legii nr. 319/2006, serviciul intern de prevenire si
protectie ar fi avut atributia de a propune unitatii sanitare montarea de sisteme si dispozitive
de protectie, a aparaturii de masura si control sau a instalatiilor de ventilare. Or, in conditiile
utilizarii de fluide energetice (oxigen sanitar $i aer comprimat sanitar ce imbogatesc
continutul de oxigen din atmosferd) si a unei densitdti mari de aparaturd si dispozitive
medicale, ar fi fost oportuna dotarea salonului de ,,Terapie Intensiva” cu cel pufin urmatoarele
echipamente: - analizor de gaze (pentru supraveghea si avertizarea depasirii concentratiei
limite de oxigen 1n aer); - detector de fum; - sistem de alarmare pentru facilitarea interventiei
pentru salvare si prim-ajutor la aparitia situatiilor de pericol. Conform art.15 pct.9 din
Normele de aplicare a Legii nr. 319/2006, serviciul intern de protectie si prevenire ar fi avut
atributia de a intocmi planul de actiune in caz de pericol grav si iminent conform prevederilor
art. 101-107 si de a lua masuri pentru ca toti lucratorii sa fie instruiti In acest sens. Or, in
conditiile utilizarii de fluide energetice (oxigen sanitar i aer comprimat sanitar ce imbogatesc
continutul de oxigen din atmosferd), prin redactarea si punerea in practica a planului de



prevenire si protectie, putea fi desemnatd, in permanentd, o persoand responsabild cu oprirea
instalatiilor de oxigen, in caz de incendiu.

De asemenea, prin organizarea necorespunzatoare a comitetului de securitate si sanatate
in munca nu au fost luate masuri de intretinere si utilizare a echipamentelor de munca care au
avut o influentd in producerea incendiului.

Inculpatul a aratat ca fapta sa reprezinta doar o ,,condifie favorizantd” ce nu atrage
raspunderea penald, insa instanta de fond a retinut in mod absolut corect ca faptele celorlalti
inculpati nu exclud existenta raportului de cauzalitate si intre fapta inculpatului Marinescu
Bogdan si incendiu.

Sustinerea inculpatilor Marinescu si Oprea ca rezultatul s-a produs prin utilizarea
inadecvata a aceleiasi prize pentru alimentarea a doud aparate medicale, nu tine seama ca, prin
raportul de expertiza tehnica, au fost stabilite si alte fapte ce au determinat sursa de initiere,
precum functionarea indelungatd a aparatului de aer conditionat, oxidarea ploturilor,
detensionarea prizelor, iar acestea {in de starea echipamentelor de munca si au, astfel, legatura
cu atributiile inculpatului Marinescu instituite de art. 8 din Legea nr. 319/2006 dar trebuia a fi
luate 1n calcul la momentul verificarilor efectuate si de inculpatul Oprea. Pe de alta parte, ceea
ce a sustinut inculpatul Oprea, in sensul ca priza de la plecat acest ingeéndiu era folosita pentru
altfel de aparate de catre cadrele medicale sau pacienti nu este doveditd prin nici un mijloc de
proba. Mai mult, fiind intrebat de unde cunoaste aceste aspecte, inculpatul a aratat ca a putut
observa el cum se folosea priza prin geamurile salonului, mai apoiramintindu-si ca de fapt
geamurile erau opace si nu putea vedea prin acestea.

In ceea ce il priveste pe inculpatul Marinescugin mod corect prima instanti a retinut ca
sustinerea ca neglijenta in serviciu este o infractiune deprejudiciu si presupune existenta unei
constituiri de parte civild si probe certe cu privire la prejudiciu, iar aceste conditii nu sunt
indeplinite in cauza , este neintemeiatd deoarece faptul cd actiunea civila nu a fost exercitata
in procesul penal nu echivaleaza cu inexistenta prejudiciului.

Inculpatul Dima Vasile, avea calitatea de sef serviciu administrativ-tehnic-transport-
paza in cadrul Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr.Panait Sirbu”, iar potrivit
fisei postului ii reveneau, intre altele, urmatoarele obligatii:

- organizeaza si raspunde de trealizarea graficelor de intretinere si revizie tehnica a
reparatiilor, montajelor si auturor lucrarilor care asigurd buna functionare a instalatiilor,
aparaturii etc.;

- urmdreste si raspunde de calitatea lucrarilor de reparatii curente;

- ia masuri de indeplinire si respectare a normelor de igiend, a normelor de protectia
muncii, de prevenirea incendiilor etc.”

De asemenea, prin decizia nr. 120/18.10.2007 emisa de managerul Spitalului inculpatul
a fost numit coordonator pentru reparatiile curente si reparatiile capitale in unitate. Totodata,
in legatura cu obligatiile privitoare la prevenirea incendiilor, prin dispozitia emisa de
managerul Spitalului inculpatul a fost desemnat in functia de sef formatie civila de pompieri,
calitate 1n care trebuia sa indrume, coordoneze si controleze toata activitatea de instruire a
grupelor PSI din Spital privind masurile de prevenire a incendiilor, manuirea stingatoarelor cu
praf, spuma si a furtunilor de la hidranti.

Inculpatul nu a Intocmit un grafic (scris) de verificare/revizie §i nu a tinut evidenta
scrisd a interventiilor efectuate (data, lucrarea, starea instalatiei), astfel incat problemele
instalatiei electrice sa fie constatate si inliturate, la timp. Inscrisul de la filele 68-69 vol.5
d.u.p. cuprinde o singura mentiune cu datd anterioara faptelor din prezenta cauza, dar aceasta
nu priveste instalatia electrica (ci compresorul cu aer comprimat), iar celelalte mentiuni sunt
din perioada 23.08.2010 — 16.09.2010 (ulterioara faptelor). De asemenea, inscrisurile depuse
in cursul cercetarii judecatoresti, la filele 12-18 vol.5 d.i. (,,P.R.A.M.”) privesc controale din
data de 08.09.2010 (ulterioara faptelor). La dosar nu exista inscrisuri care sa ateste existenta



unei evidente a Intretinerii instalatiei electrice, iar, prin declaratia din cursul cercetarii
judecatoresti, inculpatul a recunoscut aceastd imprejurare: ,,Nu se facea un grafic privind
aceasta verificare, deoarece acestia, zilnic, faceau acelasi lucru, conform fisei postului. Stiam
unde se repara ceva, intrucat la registrul de magazie se specifica materialul, locatia si numele
celui care scotea materialul din magazie”.

Neindeplinirea obligatiilor referitoare la instalatia electricd rezultd si din procesul-
verbal din 16.11.2010 de redare a inregistrarilor convorbirilor telefonice, in care inculpatul
Dima Vasile solicitd unei persoane necunoscute- ,,Iliutd”, sa obtind documente (,,PRAM”)
antedatate:

»DIMA VASILE: Am si eu o rugdminte mare!

ILIUTA: la zi!

DIMA VASILE: E d-aia cat casa.

ILIUTA: ihi.

DIMA VASILE: Poti sa-i rogi pa baietii aia sa-mi dea PRAMU cu 01 sau cu 30 iulie?
Sau cu...

ILIUTA: 1hi, hai ca vorbesc cu...

DIMA VASILE: A? Vorbeste ci-i astept, ca dstia vor, vor in dota zile sa deschida.

ILIUTA: ihi. Ei cand au venit sa-ti faca verificarea?

DIMA VASILE: Pai acu'vreo sdptimana si ceva, doud saptamani, nu mai stiu. Zece
zile, nu mai stiu.

ILIUTA: ihi.

DIMA VASILE: Ca n-a adus-o nici acu', mi-a zis ¢a mi-o aduce, da' roaga-i daca poa'
sd puna... 01, 30 iulie.

ILIUTA: Cand a fost treaba aia cu... ?

DIMA VASILE: Pa 13.

ILIUTA: Pa 13 august?

DIMA VASILE: Da.

ILIUTA: A, iulie! Iulie sau...?

DIMA VASILE: A?

ILIUTA: Tulie?

DIMA VASILE: August.

ILIUTA: Aha.

DIMA VASILE: 13 august.

ILIUTA: A, si sa ti~e.dea cu 01 septembrie, nu?

DIMA VASILE:Nu! Nu, dac-o diadea cu 01...

ILIUTA: A, iulie, gata, am inteles.

DIMA VASILE: Daca... cu in 30 iulie.

ILIUTA: Bine, hai ca vorbesc cu ei, sa vedem.”

Convorbirea a fost purtata in data de 13.09.2010, astfel ca mentiunea ca verificarile au
fost efectuate cu aproximativ 2 sdptamani in urma, determina concluzia ca acestea au avut loc
in jurul datei de 01.09.2010 (ulterioara faptelor).

De asemenea, din declaratiile inculpatului Oprea Gigel si martorului IG rezulta ca
verificarea instalatiei nu se facea in baza unei planificari, ci atunci cand personalul medical
sesiza existenta unor probleme si nu se intocmea un raport scris, c¢i doar se comunica, verbal,
sefului serviciului tehnic, modul in care s-a intervenit. In acelasi mod s-a procedat si la data
de 13.08.2010, cand verificarea din salonul ,,Terapie Intensiva” a fost efectuatd din initiativa
medicului sef al Sectiei de Neonatologie- inculpatul Toma Adrian si cand nu a fost intocmit
vreun raport scris despre interventia efectuata.

Mai mult, din declaratiile date de inculpatul Oprea rezultd ca la momentul la care se
punea problema achizitiondrii unor prize inculpatul Dima este cel care trimitea pe cineva sa



cumpere prizele refuzand sa 1l trimitd pe cel ce avea calitatea de electrician pentru ca acesta
,»ar fi cumparat prize din alea scumpe”, in conditiile in care deficientele de ordin calitativ au
stat si ele la baza producerii acestui incendiu.

In ceea ce priveste obligatiile referitoare la activitatea de prevenire a incendiilor,
instanta retine, mai intai, ca, in calitate de sef al formatiei civile de pompieri si conform
planului ,,Masuri de autoaparare Tmpotriva incendiilor pe anul 2009 (fila 51 vol.5 d.u.p.),
inculpatul Dima Vasile trebuia sa instruiasca, coordoneze si controleze ,,intreg personalul”, si
nu doar pe angajatii din serviciul pe care il conducea. Mai mult, conform dispozitiei emise de
managerul Spitalului (filele 46-52 vol.5 d.u.p.), grupele civile de pompieri nu erau constituite
doar din angajati ai serviciului tehnic-administrativ, ci si din medici, medici de garda, asistenti
medicali, infirmiere. De aceea, apararea formulatd de inculpat, in sensul ca nu avea atributii In
domeniul ,P.S.I.” decat fatd de personalul din subordinea sa, nu este Intemeiata, iar
inscrisurile depuse in cursul cercetarii judecatoresti (filele 32-48 vol.5 d.u.p.), pentru a dovedi
indeplinirea acestei obligatii, nu sunt suficiente pentru a-1 exonera de obligatia de instruire a
»intregului personal” cu privire la normele de prevenire si stingere a incendiilor.

Martora AEG, asistent sef al Sectiei de Neonatologie, a aratat ca: ,,...de cand sunt in
spital nu mi s-a facut niciodatad un instructaj in legaturd cu protectia si securitatea in caz de
incendiu.” (fila 59 vol.19 d.u.p.);

Martora NM, asistent medical, a aritat ca: ,.In spital nu am fost instruitd de catre nimeni
in legdtura cu prevenirea sau stingerea incendiilor. Nu‘am semnat niciodata vreo fisa de
instruire 1n legatura cu prevenirea sau stingerea incendiilot.” (fila 77 verso vol.19 d.u.p.);

Martora MRE, medic specialitatea neonatologie, a aratat ca: ,Nu am urmat un curs
privind prevenirea si stingerea incendiilor. Cred‘cd am semnat o fisd privind prevenirea si
stingerea incendiilor atunci cand m-am angajat, nu pot spune cu exactitate” (fila791 vol.3
d.i.);

De asemenea, neindeplinirea obligatiei de instruire a intreg personalului rezulta si din
procesul-verbal din 04.10.2010 de redare a inregistrarilor convorbirilor telefonice:

»DIMA VASILE: Ce nu am facut eu?. Ca nu i-am strans o data, la nu stiu cat timp, sa
tin o lectie de PSI cu ei. Dar in rest, toti sefii de compartimente, ca eu nu pot sa stiu ce are
reanimarea, probleme de PSI, eu nu.pot sa stiu... copiii, probleme de PSI, eu nu pot sa stiu ce
au. Eu stiu partea asta a Imtretinerii, pe care o coordonez, 30-40 de oameni, astia care
intretinem,care intretinem-spitalul.”

Legatura de cauzalitate: dintre neindeplinirea de catre inculpatul Dima Vasile a
obligatiilor de serviciu si*producerea incendiului existd deoarece, prin raportul de expertiza
tehnica (intocmit de I'N.S.E.M.E.X. Petrosani) s-a stabilit ca sursa de initiere a incendiului a
fost determinata de: detensionarea in timp a elementelor elastice ale prizei, oxidarea ploturilor
stecherului, utilizarea aceleiasi prize pentru alimentarea a 2 consumatori, functionarea de
lunga durata a aparatului de aer condifionat; or, tocmai existenfa uzurilor trebuia prevenita
prin obligatia inculpatului de a organiza verificarea instalatiei electrice si tocmai remedierea
calitativd a acestora trebuia asigurata prin obligatia sa de a urmari lucrarile de reparatii
curente. Astfel, daca inculpatul si-ar fi indeplinit atributiile in legdturd cu organizarea
verificarii instalatiei electrice, acest fapt ar fi echivalat cu sesizarea, la timp, a starii precare a
unor componente (priza, stecherul oxidat) si putea reprezenta sansa prevenirii incendiului.
Daca inculpatul ar fi urmarit efectuarea calitativd de catre electricieni a lucrarilor din
13.08.2010 (prin prezenta in salon si supravegherea activitatii acestora), inculpatul ar fi
prevenit verificarea superficiala a prizei de la care era alimentat aparatul de aer conditionat
ACI1. De asemenea, dacd inculpatul si-ar fi indeplinit obligatia de instruire a Iintreg
personalului din unitate, cadrele medicale ar fi stiut cum sa intervind dupa izbucnirea
incendiului.



Chiar dacd pe parcursul procesului penal inculpatul Dima Vasile a decedat, motiv
pentru care Curtea va dispune iIncetarea procesului penal fatd de acesta, este necesara
analizarea rolului pe care acest inculpat 1-a avut in producerea acestui incendiu pentru a putea
intelege cat mai corect cauzele accidentului si pentru a inlatura posibilitatea ca o asemenea
tragedie sa se repete.

In ceea ce il priveste pe inculpatul Oprea Gigel, instanta retine ci sursa de initiere a
incendiului produs in salonul , Terapie Intensivd” al Sectiei de Neonatologie a fost
supraincalzirea elementelor de contact ale stecherului de alimentare cu energie electrica a
aparatului de aer conditionat AC1.

Potrivit fisei postului electricianul avea obligatia de intretinere in stare de functionare a
instalatiilor electrice, a tuturor utilajelor, aparatelor si sculelor electrice.

In evidentele Spitalului Clinic de Obstetricd si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu” nu
exista un grafic de verificare/revizie a instalatiei electrice si nici documente in care sa fie
consemnate datele verificarilor, starea instalatiei si interventiile efectuate, din declaratiile
inculpatului Oprea Gigel si martorului IGrezultdnd ca aceastd activitate se facea atunci cand
personalul medical sesiza probleme si fara a se intocmi un raport scris.

La data de 12.08.2010, medicul sef al Sectiei de Neonatologie,inculpatul Toma Adrian
a solicitat verificarea instalatiei electrice din salonul ,,Terapie Intensiva”. Din declaratiile
celor doi electricieni, martorul IG si inculpatul Oprea Gigel, rezulta ca activitatea a durat 2-3
ore si a constat in: verificarea prizelor, a celor doua tablouri electrice; a intrerupatoarelor si a
lampilor de la neoane. Activitatea a fost Tmpartita intre cei doi electricieni, martorul 1G
verificand prizele de pe peretele din dreapta intrdrii in salon, iar inculpatul Oprea Gigel
controland, intre altele, prizele aflate pe peretele unde erau amplasate aparatele de aer
conditionat.

Cu privire la verificarile efectuate, in‘cursul urmaririi penale, inculpatul Oprea Gigel a
declarat: ,La toate prizele pe care le-am verificat am procedat la scoaterea capacelor
exterioare, am verificat contactii si daca firele sunt in reguld. Apoi s-a trecut la strangerea
suruburilor care fixeaza priza in doza. Mentionez ca nu am constat nicio defectiune la niciuna
din prizele pe care le-am verificat.”»La terminarea verificarilor, martorul IGsi inculpatul
Oprea Gigel au comunicat inculpatului Dima Vasile cad nu au constatat nereguli, fara a fi
intocmit un document scris.

Avand 1n vedere apararile formulate de catre inculpat prin suplimentul la raportul de
expertiza tehnica s-a concluzionat:

,1. Timpul in care'se poate produce detensionarea elementelor elastice ale unei prize
depinde de mai multi factori:

- calitatea materialelor utilizate la fabricatie;

- gradul de solicitare (incarcare) a prizei;

- folosirea mai multor tipuri de stechere, respectiv diametre diferite ale ploturilor.

In consecinti nu se poate stabili un timp anume, fenomenele fiind aleatoare.

2. Se poate produce incalzirea stecherului doar prin detensionarea elementelor elastice,
deoarece aceasta conduce la aparitia unui contact imperfect intre stecher si priza.

3. ...Daca nu ar fi existat o atmosfera imbogatita in oxigen, era posibil ca rezultatul sa
fi fost distrugerea prizei fara a se produce incendiul (topire, intrerupere etc.).

4. Supraincalzirea elementelor de contact ale stecherului s-a datorat suprapunerii in
timp a cauzelor mentionate in raportul de expertiza ...

5. Detensionarea elementelor elastice nu se putea produce instantaneu, deci nu se poate
preciza un timp in care degradarea acestora sa aiba ca efect supraincalzirea elementelor de
contact ale stecherului.



6. In lipsa utilizarii aceleiasi prize pentru alimentarea ACI si a hotei, a oxidarii
ploturilor de metal ale stecherului, a functionarii continue a ACI la sarcind maxima se
apreciaza cd nu se putea produce supraincdlzirea stecherului si aparitia incendiului.”

Din lamuririle de la punctele 1, 3 si 4, rezultd ca nu se poate stabili exact, matematic,
timpul in care apare detensionarea elementelor elastice ale prizei, insa aceasta nu se produce
instantaneu, fiind necesara o perioada de timp pentru ca degradarea elementelor elastice sa
determine supraincilzirea elementelor de contact ale stecherului, astfel incat instanta retine ca
detensionarea nu se putea produce intr-un interval de doar 3 zile, existand si la verificarea din
data de 13.08.2010.

Aceasta concluzie este sprijinitd si de faptul material ca ploturile stecherului de la
aparatul de aer conditionat AC1 gasite cu ocazia cercetdrii la fata locului, prezintd urme de
coroziune, proces chimic ce nu apare in incendiu, ci exista anterior izbucnirii acestuia,
coroziunea necesitand existenta unui mediu umed, incendiul creeaza un mediu uscat. Chiar
daca ar fi sa acceptam varianta expusa de catre inculpat n sensul ca aceste urme de coroziune
puteau apdrea ca urmare expunerii la apd cu ocazia stingerii incendiului, aceasta nu ar
conduce la inlaturarea celorlalte probleme ce au fost descoperite cu ocazia analizei efectuate
prin raportul de expertiza.

Pe de alta parte trebuie observate declaratiile date chiar  de. catre inculpat in fata
instantei de apel prin care acesta aratd ca verificarea prizelor se facea doar pe baza verificarii
superficiale a acestora pentru ca nu dispuneau de aparatura necesara efectudrii unei verificari
mai riguroase. Insi, Curtea nu poate si observe ci.ficulpatul nici nu ar fi putut solicita
cumpararea unor astfel de echipamente din moment«e, dupa propriile sale sustineri, nu a aflat
ca existd aparate care dau unui electrician posibilitatea tehnica de a masura tensiunea intr-o
priza decat dupid efectuarea expertizei in aceasti cauza.'In aceste conditii, chiar daca acest
inculpat ocupa functia de electrician de o périoada indelungata de timp, se constatd ca acesta
nu este o persoana performanta in domeniul sau de-activitate.

Pe de alta parte, inculpatul aratd ca stia foarte bine ca prizele ce erau montate in spital,
si mai precis in acest salon, desi indeplineau teoretic conditiile de functionare, nu erau
potrivite uzului in acele conditii. Inculpatul a aratat, fiind de altfel confirmate sustinerile sale
de catre expertul audiat in cauza; ca.acele prize erau de o proasta calitate, pentru ca inculpatul
Dima incerca sa faca economie $i la acest capitol si nu era normal sa fi fost montate intr-un
loc unde erau supuse unui. asemenea mod de utilizare. De asemenea, inculpatul stia, sau
trebuia sd stie, cd unele ‘dintre prizele pe care le verifica, cum ar fi cele de oxigen, isi
depasisera de mult duratamormala de functionare.

Chiar dacad inculpatul nu putea probabil sd observe detensionarea elementelor acelei
prize prin simpla verificare a exteriorului acesteia, cum de altfel se Intelege si din declaratia
datd in fata instantei de apel de catre expertul audiat, toate elementele enumerate anterior in
considerentele prezentei decizii conduc la concluzia ca inculpatul si-a indeplinit in mod
defectuos obligatiile ce 1i incumbau conform profesiei pe care o exercita. Astfel, desi acesta
cunostea faptul ca acele prize nu aveau o calitate corespunzatoare, ca o parte dintre acestea isi
depasisera cu mult durata de viatd, ca folosirea acestora era una intensiva sau ca acestea
deserveau aparate cu un consum foarte mare de energie, inculpatul se rezuma la efectuarea
unei verifica superficiale a acestor prize fard a incerca macar s identifice solutii pentru a
verifica in profunzime starea acelor instalafii sau fara a se preocupa de identifica aparatura
necesard pentru masurarea valorilor tensiunii care trebuia sustinutd de acele prize.

Legatura de cauzalitate dintre indeplinirea defectuoasa de catre inculpat a obligatiei de
a intretine instalatia electricd si producerea incendiului rezultd din raportul de expertiza
tehnica intocmit de I.N.S.E.M.E.X. Petrosani, prin care s-a stabilit cd sursa de initiere a
incendiului a fost determinatd de: detensionarea, in timp, a elementelor elastice ale prizei;
oxidarea ploturilor stecherului; utilizarea aceleiasi prize pentru alimentarea a 2 consumatori;



functionarea de lunga duratd a aparatului de aer conditionat. Or, tocmai aceste proprietati ale
componentelor instalatiei electrice trebuiau verificate de inculpat si tocmai aceste imprejurari
trebuiau avute in vedere pentru efectuarea, cu atentie, a verificarii.

De asemenea, chiar daca conditiile in care s-a produs acest incendiu sunt unele ce au
favorizat declansarea acestuia, cum rezultd din lamuririle de la punctele 3 si 6 din suplimentul
la raportul de expertiza, inculpatul cunostea aceste imprejurari, respectiv atmosfera imbogatita
in oxigen sau functionarea de lungd duratd a aparatului de aer conditionat §i cu atat mai mult
era dator sd le aiba in vedere la verificarea instalatiei electrice si sa procedeze cu mult mai
multa diligenta la verificarea acestora.

Sustinerea inculpatului, in sensul ca nu exista probe ca detensionarea prizei a existat la
data de 13.08.2010, aceasta producandu-se in timp, neputdnd fi determinatd, iar dubiul
trebuind interpretat in favoarea inculpatului, nu este una corectd avand in vedere cd din
lamuririle la raportul de expertizd tehnicd rezultd ca ,detensionarea nu se produce
instantaneu”; cd incendiul s-a produs la 3 zile dupa verificarea prizei; precum si ca ploturile
stecherului prezintd urme de coroziune, proces chimic ce nu apare in incendiu, astfel incat,
fata de durata foarte scurta de timp intre verificarea prizei si producerea incendiului, nu exista
dubiu cd detensionarea elementelor elastice ale prizei nu a existat la 13.08.2010.

Sustinerea ca, potrivit punctului 3 din suplimentul la raportul de expertiza tehnica, daca
instalatia de oxigen functiona corespunzator, s-ar fi ars numait priza, fard a se produce
incendiul, nu poate fi primitd deoarece, in cauza, nu s-a‘stabilit ca instalatia de oxigen din
salonul ,,Terapie Intensivd” nu ar fi functionat corespunzator. Prin raportul de expertiza
tehnica intocmit de I.N.S.E.M.E.X., s-a constatat existenta scurgerilor de oxigen doar dupa
dezvoltarea incendiului (in momentul 9), cand robinetii’de oxigen au cedat din cauza caldurii
acumulate. La momentul initial (momentul 0), atmosfera salonului ,,Terapie Intensiva” era
imbogatitd cu oxigen de la functionarea normald a incubatoarelor, si nu de la scurgeri din
instalatia de oxigen.

In ceea ce priveste situatia Spitalului, Curtea retine, in deplin acord cu instanta de fond,
ca nerespectarea obligatiei de a supraveghea in permanentd nou-ndscutii din salonul ,,Terapie
Intensiva”; neluarea masurilor de organizare a activitifii de sanatate §i securitate in
muncad; neluarea masurilor pentruvorganizarea activitafii de verificare/ revizie a instalatiei
electrice §i pentru instruireaspersonalului cu privire la normele de prevenire si stingere a
incendiilor; verificarea superficiald a prizei de la care s-a declansat incendiul, au fost savarsite
in realizarea obiectului de activitate al Spitalului Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.
Dr.Panait Sirbu”, prestarea.de servicii medicale si atrag raspunderea penala a unitatii sanitare,
ca persoand juridica.wDesi faptele angajeazd raspunderea penald a inculpatilor Cirstea
Florentina Daniela, Marinescu Bogdan, Dima Vasile, sau Oprea raspunderea penald a
persoanelor fizice nu exclude raspunderea penald si a persoanei juridice.

In ceea ce priveste apararea formulati de acest inculpat, in sensul ci activitatea de terapie
intensiva nou-nascuti, pe care o desfasoara, nu poate face obiectul domeniului privat si, astfel,
este incidentd o cauza de nepedepsire, ce impune solutia de incetare a procesului penal,
Curtea retine ca dispozitiile legale excepteaza de raspundere penald 3 categorii de persoane
juridice: statul, autoritatile publice si institutiile publice in acele cazuri in care infractiunea a
fost savarsita In exercitarea unei activitati ce nu poate face obiectul domeniului privat.

Astfel, fata de vechiul cod penal, in sistemul noului Cod penal, raman exceptii de la
raspunderea penald a persoanei juridice doar statul si autoritatile publice, potrivit art. 135 alin.
(1), in timp ce raspunderea penald a institutiilor publice este limitata la acele cazuri in care
infractiunea a fost savarsita In exercitarea unei activitati ce nu poate face obiectul domeniului
privat. Astfel, potrivit art. 135 alin. (2) din Legea nr. 286/2009 privind Codul penal,
institutiile publice nu raspund penal pentru infractiunile savarsite in exercitarea unei activitati
ce nu poate face obiectul domeniului privat



Insd, cele douda formuldri au in realitate un inteles similar, avand in vedere ca in
conformitate cu dispozitiile art. 165 alin. (1) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in
domeniul sanatatii, spitalul este unitatea sanitard cu paturi, de utilitate publica, cu
personalitate juridica, ce furnizeaza servicii medicale. Prin urmare, o prima condifie pentru
angajarea raspunderii penale, constand in existenta personalitatii juridice, este indeplinita de
spitalele din Romania, indiferent de tipul acestora

In speta ce face obiectul prezentei cauze problema care se pune este daca activitatea de
terapie intensiva poate face obiectul domeniului privat. Curtea considera ca atunci cand
trebuie verificat daca o institutie publica raspunde sau nu din punct de vedere penal, instanta
trebuie sa cerceteze natura ansamblului activitatilor acesteia iar nu numai pe aceea care a
ocazionat savarsirea infractiunii.

Asa cum in mod corect a retinut prima instanta, in lipsa unor referinte in expunerea de
motive a Legii nr.278/2006, ratiunea avutd in vedere de legiuitor este de a fi excluse
activitatile ce implica exercitarea unor atribute de autoritate/putere publica.

Astfel, se constatd cd sfera atributiilor inculpatului este de prestare a serviciilor
medicale, iar activitatea ce a ocazionat comiterea infractiunilor, este cea de terapie intensiva
nou-nascuti, niciuna din acestea neimplicand exercitarea autoritatii/puterii publice.

De asemenea, activitatea de prestare a serviciilor medicale nu este limitata prin lege la
institutiile publice, asa cum rezulta cu claritate din art. 2 alin. 7 din Legea nr. 95/2006 (privind
reforma in domeniul sanatatii): ,,Asistenta de sanatate publicd este coordonatd de catre
Ministerul Sanatatii Publice si se realizeaza prin toate‘tipurile de unitafi sanitare de stat sau
private, constituite si organizate conform legii.” Potrivit art. 31'din Legea nr. 95/2006 atat in
domeniul public, cat si privat: ,Asistenta meédicald de urgentd se asigurd de unitati
specializate de urgenta si transport sanitar publice sau private, precum si prin structurile de
primire a urgentelor, organizate in acest scop.” In acelasi sens trebuie observat ci la dosarul
cauzei au fost depuse adrese din partea unor institutii medicale private in care se arata foarte
clar ci si aceste unitati medicale pot asigura activitatea de terapie intensiva. imprejurarea ci
nu existd o unitate sanitard privata care sa desfasoare activitate de terapie intensiva pentru
nou-ndscuti nu Inseamna ca aceasta activitate ar fi exclusa domeniului privat din moment ce
activitatea in sine de terapie intensiva este practicata si de institutii medicale private.

Prin urmare, sustinerile. inculpatului persoand juridicaA nu pot fi retinute ca fiind
valabile, fiind intrunite absolut toate cerintele legii pentru tragerea la raspundere penala a
acestuia.

In ceea ce privestessituatia inculpatului Toma Adrian Ioan, Curtea arati ci avand in
vedere cd, la pronuntarea unei condamnari, instanta trebuie si-si intemeieze convingerea
vinovatiei inculpatului pe baza de probe sigure, certe si intrucat in cauza probele in acuzare nu
au un caracter cert, nu sunt decisive sau sunt incomplete, ldsand loc unei nesigurante in
privinta vinovatiei inculpatului, se impune a se da eficientd regulii potrivit careia ,,orice
indoiala este 1n favoarea inculpatului” (in dubio pro reo).

Regula in dubio pro reo constituie un complement al prezumtiei de nevinovatie, un
principiu institutional care reflectd modul in care principiul aflarii adevarului, consacrat in art.
4 C. proc. pen., se regaseste in materia probatiunii. Ea se explica prin aceea ca, in masura in
care dovezile administrate pentru sustinerea vinovatiei celui acuzat confin o informatie
indoielnicd tocmai cu privire la vinovagia faptuitorului in legatura cu fapta imputata,
autoritatile judecatoresti penale nu-si pot forma o convingere care s se constituie Intr-o
certitudine si, de aceea, ele trebuie sa concluzioneze in sensul nevinovatiei acuzatului si sa-1
achite. Inainte de a fi o problema de drept, regula in dubio pro reo este o problema de fapt.
Infaptuirea justitiei penale cere ca judecitorii si nu se intemeieze, in hotirarile pe care le
pronuntd, pe probabilitate, ci pe certitudinea dobandita pe bazd de probe decisive, complete,
sigure, in masura sa reflecte realitatea obiectiva (fapta supusa judecatii).



Numai asa se formeaza convingerea, izvoratd din dovezile administrate in cauza, ca
realitatea obiectiva (fapta supusa judecatii) este, fara echivoc, cea pe care o infatiseaza
realitatea reconstituitd ideologic cu ajutorul probelor. Chiar dacd in fapt s-au administrat
probe in sprijinul invinuirii, iar alte probe nu se intrevad ori pur si simplu nu exista, si totusi
indoiala persista 1n ce priveste vinovatia, atunci indoiala este ,,echivalenta cu o proba pozitiva
de nevinovatie” si deci inculpatul trebuie achitat

Inculpatul Toma Adrian loan avea calitatea de medic sef al Sectiei de Neonatologie
din cadrul Spitalului Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu”, asa cum
rezultd din contractul de administrare din 09.04.2008.

In calitate de medic sef de sectie, inculpatul Toma Adrian loan avea atributiile
prevazute de art.184 alin.3 din Legea nr.95/2006, respectiv: ,indrumarea si realizarea
activitatii de acordare a ingrijirilor medicale in cadrul sectiei” si ,atributiile asumate prin
contractul de administrare”.

Totodata, potrivit contractului de administrare din 09.04.2008 inculpatul avea, intre
altele, urmatoarele atributii:

,»2. organizeaza si coordoneaza activitatea medicald din cadrul sectiei/laboratorului sau
serviciului medical, fiind responsabil de realizarea indicatorilor specifici.de performanta ...
prevazuti in anexa la prezentul contract;

12. elaboreaza fisa postului pentru personalul aflat in subordine, pe care o supune
aprobarii managerului spitalului;

13. raspunde de respectarea la nivelul sectiei/laboratorului sau serviciului medical a
regulamentului de organizare si functionare, a regulamentului intern al spitalului;

15. face propuneri comitetului director privind necesarul de personal, pe categorii si
locuri de munca, in functie de volumul de activitati, .conform reglementarilor legale in
vigoare;”

Potrivit regulamentului de organizare i functionare a Spitalului salonul , Terapie
Intensiva” al Sectiei de Neonatologie avea un numar de 7 paturi, iar la data de 16.08.2010),
erau internati 11 nou-nascuti. Avand in vedere, insa, ca nou-nascutii D. si D. au fost nascuti la
16.08.2010 iar, la aceasta datd, inculpatul Toma Adrian Ioan se afla in concediu de odihna
rezulta ca, la data predarii conducerii sectiei de catre inculpat, in salonul ,,Terapie Intensiva”
se aflau 9 nou-ndscuti, dintre _care 2 urmau sid fie transferati la alte unitdti sanitare din
mun.Bucuresti si Cluj-Napoca.

Potrivit schemei de personal, la data de 16.08.2010, Sectia de Neonatologie avea un
numar de 33 de posturi dewasistent medical, din care, 4 posturi erau vacante.

Prin Ordinul Ministrului Sanatatii nr.1778/2006, au fost stabilite normativele de
personal minimale obligatorii, iar conform anexei nr.1 pct.A.7, in sectiile si compartimentele
de anestezie terapie intensiva, personalul sanitar mediu ce trebuie asigurat este de 2 pe tura.

Inculpatului Toma Adrian Ioan i se imputd neindeplinirea urmatoarelor indatoriri de
serviciu: - neelaborarea unui regulament intern/dispozifii scrise care sa prevada inclusiv
procedura de urmat in situatiile in care o asistentd medicald putea parasi justificat salonul
»lerapie Intensiva”; - neasigurarea pe turd a numdrului de asistente medicale prevazut de
normativul de personal; - nesolicitarea catre conducerea spitalului sd repartizeze asistente
medicale de la alte sectii la Sectia de Neonatologie; - nesolicitarea reducerii activitatii in
cadrul Sectiei de Neonatologie;

De asemenea, in cursul judecatii cauzei in fata instantei de apel s-a invocat si faptul ca
inculpatul ar fi putut dispune ca un numar de asistente din cadrul altor sectii sa is1 desfasoare
activitatea si pe sectia de terapie intensiva.

Astfel cum rezulta din regulamentele de organizare ale spitalului si declaratiile date de
asistentele sau medicii audiati, nu exista nici un fel de obligatie a inculpatului de a emite
ordine sau norme scrise in cursul desfasurarii activitatii sale de organizare a activitafii sectiei



pe care o conducea. Asa cum 1n mod corect a observat prima instanta, atunci cand a dorit sa
impuna medicului sef de sectie obligatia de a intocmi anumite inscrisuri, contractul de
administrare a prevazut expres aceastd obligatie, ca, de exemplu, in art.A.2.12: ,elaboreaza
fisa postului”, actiune ce presupune cu necesitate Intocmirea unui inscris.

De asemenea, inculpatul a elaborat norme scrise privind organizarea si desfasurarea
activitatii medicale in sectie, precum componenta kitului de reanimare si responsabilitatea
verificdrii acestuia la intrarea in turd, precum §i 5 protocoale medicale referitoare la ingrijirea
nou-nascutului 1n sala de nasteri si in salon, pregatirea postului de terapie intensiva si dotarile
acestuia, externarea  nou-ndscutului, 1Ingrijirea  nou-nascutului in  sectia de
normoponderali/cezariene sau inregistrarea in foaia de observatie a datelor legate de pacient.

Lasand de o parte aceste actiuni ale inculpatului, Curtea constatd si faptul ca
activitatea medicala a sectiei si activitatea fiecaruia dintre cei ce faceau parte din respectiva
sectie a fost organizata prin fisele postului intocmite pentru personalul din subordine, in care
erau prevazute indatoririle de serviciu ale acestuia.

In ceea ce priveste modul in care inculpata Cristea si-a indeplinit atributia sa de
supraveghere, Curtea a aratat anterior ca, si in lipsa unei dispozitii scrise in acest sens care sa
provind de la seful de sectie, inculpata stia foarte clar care 1i sunt obligatiile, iar aceste
obligatii erau respectate de personalul medical, existand cutume bine stabilite si respectate de
celelalte persoane ce lucrau in cadrul sectiei. Consecintele parasirii salonului ,,Terapie
Intensiva” de catre inculpata Cirstea Florentina Daniela‘nu s-au produs din necunoasterea
procedurii de urmat, sau din lipsa de diligenta in a Inte€mi ordine scrise a inculpatului, ci din
omisiunea inculpatei de a anunta un alt cadru medical, care sa o inlocuiasca.

Din acest punct de vedere trebuie observat ca fiu existd absolut nici o culpd care sa
poata fi imputata inculpatului, de altfel aflat si in concediu la acel moment, cu privire la
modul in care o asistenta intelegea sa respecte sau nu obligatiile fixate 1n sarcina sa. A se cere
unui medic sa supravegheze in permanenta fiecaresmiscare a celor ce lucreaza pe o sectie a
spitalului este cel putin utopic, o astfel de supraveghere fiind obiectiv imposibila.

In ceea ce priveste neasigurarea pe turd a numarului de asistente medicale prevazut de
normativul de personal, instanta de fond a constatat ca aceastd imposibilitate a fost cauzata de
lipsa personalului suficient pe Sectia de Neonatologie si la nivelul intregului spital.

In primul rand trebuie observat ci inculpatul nu avea alti posibilitate legald de a
incerca suplimentarea personalului de pe sectie decat aceea de a formula propuneri
comitetului director privind neeesarul de personal.

Managerului spitalului avea obligatiile prevazute de art.182 lit. a din Legea
nr.95/2006, printre care,aceea de a stabili si aproba numarul de personal, pe categorii si locuri
de munca, in functie de normativul de personal in vigoare. De asemenea, potrivit art.3 pct.1
lit. a din Ordinul Ministrului Sanatatii nr.921/2006, comitetul director al spitalului public are
ca atributie propunerea catre manager a numarului de personal, n functie de reglementarile in
vigoare.

Mergand pe firul modului in care inculpatul s-a ocupat de suplimentarea numarului de
persoane ce lucrau in sectia pe care o conducea, se constatd cd inculpatul Toma Adrian loan
trebuia sa organizeze personalul existent si sa solicite conducerii spitalului ocuparea posturilor
vacante.

Astfel, in legatura cu situatia posturilor vacante, din adresa nr. 2962/14.06.2012
rezultd ca situatia posturilor de asistent medical, in cadrul Sectiei de Neonatologie, in perioada
2007 — 2010, a fost urmatoarea:

- anul 2007: total 36 posturi din care: 34 posturi ocupate, 2 posturi vacante;
- anul 2008: total 34 posturi din care: 34 posturi ocupate, 0 posturi vacante;
- anul 2009: total 33 posturi din care: 32 posturi ocupate, 1 post vacant;

- anul 2010: total 33 posturi din care: 31 posturi ocupate, 2 posturi vacante;



Desi 1n adresd numarul posturilor vacante, in anul 2010, este indicat ca fiind 2, din
adresa nr.18078/08.09.2010 si declaratia inculpatului rezultd ca numarul corect de posturi
asistent medical vacante era de 4.

Din compararea cu celelalte sectii ale spitalului, se observa ca Sectia de Neonatologie
avea cel mai mare numar de posturi, respectiv 33, alte sectii avand 26, 23, 14 posturi. De
aceea, situatia posturilor vacante trebuie apreciatd, nu doar ca cifre absolute, ci proportional
din numarul total al posturilor. Tot sub aspectul posturilor vacante la Sectia de Neonatologie,
se mai constatd ca 2 din cele 4 posturi s-au eliberat la data de 02.08.2010, cu doar 14 zile
inainte de faptele din prezenta cauza, prin pensionarea numitelor PDA si PL iar la data de
03.08.2010, Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu” a efectuat
demersuri la Ministerul Sanatatii pentru ocuparea acestora.

Prin adresa nr.1758/26.08.2010 (fila 14 vol.1 d.u.p.), Spitalul Clinic de Obstetrica si
Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu” a comunicat ca, 1n perioada 2007 — 26.08.2010,
inculpatul Toma Adrian Ioan a adresat o singura cerere de suplimentare a posturilor pe Sectia
de Neonatologie.

Prin adresa nr.1783/30.03.2012 (fila 977 vol.4 d.i.), Spitalul Clinic de Obstetrica si
Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu” a inaintat §i procesele-verbale privind concursurile de
ocupare a posturilor de asistent medical, organizate intre 2007-2009, inscrisuri din care
rezultd cd inculpatul Toma Adrian loan a efectuat si alte demersuri.pentru ocuparea posturilor
vacante.

Astfel, cronologic, demersurile pentru ocuparea‘posturilor de asistent medical vacante
pe Sectia de Neonatologie sunt urmatoarele:

- la data de 01.07.2008, a fost scos. la concurs, intre altele, 1 post vacant la
Sectia de Neonatologie, insa cele 3 concurente admise au fost repartizate la alte sectii, cum
rezulta din procesul-verbal din 01.07.2008

- la data de 21.10.2008, inculpatul=Toma Adrian Ioan a solicitat conducerii
spitalului scoaterea la concurs a 2 posturi permanente de asistent medical generalist si 3
posturi temporare de asistent medical generalist pentru sectia Nou-Nascuti

- in urma acestei cereri,*la data de 28.10.2008, au fost scoase la concurs, intre
altele, 3 posturi vacante la Sectia Neonatologie, insa niciuna din cele 4 concurente admise nu
a fost repartizatd la aceasta seetie, cum rezultd din procesul-verbal din 28.10.2008

- la data de 09.12.2008, au fost scoase la concurs 3 posturi vacante la Sectia de
Neonatologie, din comisia de concurs facand parte si inculpatul Toma Adrian loan, ocazie cu
care cele 3 concurente admise au fost repartizate pe Sectia de Neonatologie, cum rezulta cin
procesul-verbal din 09:12.2008.

Inculpatul Marinescu Bogdan a declarat: ,,Am avut discutii cu dr.Toma Adrian privind
necesitatea angajarii unor asistente in cadrul sectiei de neonatologie, chiar cu cata zile nainte
sd plec in concediu si i-am spus sa gaseasca 2 asistente, pe cele 2 posturi temporar vacante, eu
urmand sa le angajez a2a zi. ...l-am rugat pe Toma Adrian sa gaseasca 2 asistente, mai ales ca
dinsul se ocupa de selectarea acestora, iar pentru a lua in salonul de TI era nevoie de personal
cu o 1naltd calificare profesionald. Nu am dat o decizie in sensul scoaterii la concurs a
posturilor vacante, eu plecand in concediu.”

Martorul PSL a relatat: ,,Problema lipsei de personal la sectia de neonatologie era
cunoscuta si la nivelul conducerii spitalului, aceeasi problema existand si in celelalte sectii si
la sectia de obs-ginecologie.”.

In ceea ce priveste faptul ca inculpatul nu ar fi efectuat demersuri in scopul de a
asigura transferul de personal de pe alte sectii catre sectia de terapia intensiva, Curtea observa
ca un asemenea demers nu era obiectiv posibil din moment ce asa cum s-a ardtat situatia
celorlalte sectii din spital nu era nici pe departe mai buna ca cea existd pe sectia de terapie
intensiva. De asemenea, inculpatul nu avea nici atributii si nici posibilitatea reala de a aduce



prin vointa sa alte asistente care 1si desfasurau activitatea in cadrul altor sectii ale spitalului.
Pe langa cererile de marire a statului de functii si de ocupare a posturilor vacante, inculpatul
nu era obligat la a formula In mod separat si cereri prin care sd solicite transferul unor
asistente medicale, de vreme ce toate aceste cereri aveau aceeasi finalitate, respectiv
acoperirea lipsei de personal din sectie, situatie expusa de inculpat conducerii spitalului prin
cererile formulate. Din situatia posturilor existente si posturilor ocupate la data de 16.08.2010,
rezultd cd si in cadrul Sectiei de Terapie Intensivad Adulti exista aceeasi proportie de locuri
vacante ca in Sectia de Neonatologie astfel ca nu ar fi putut fi transferate asistente medicale
de la aceasta sectie, desi avea o specializare asemanatoare

De asemenea, nici modul in care au fost acordate concediile de odihnad personalului
din cadrul sectiei nu poate fi imputat inculpatului, din declaratiile date de asistenta sefd a
sectiei si din situatia concediilor mengionata in adresa emisa de spital rezultand ca 2 din cele 4
posturi vacante in anul 2010, s-au eliberat cu doar doud saptdmani inainte de faptele din
prezenta cauza, fapt ce nu putea sub nici o forma anticipat de catre inculpat la momentul la
care acesta a semnat cererile de concediu de odihna.

Totodata, din actele dosarului rezultd ca la 09.12.2008, inculpatul a reusit ocuparea
tuturor posturilor de asistent medical vacante in sectie.

La data de 31.12.2008, a intrat in vigoare O.U.G. nr.223/2008 (privind unele masuri de
reducere a unor cheltuieli bugetare), prin care a fost suspendata ocuparea posturilor vacante
din cadrul autoritatilor si institutiilor publice. Cu toate ‘acestea, daca unele din posturi se
eliberau ulterior, ocuparea lor se putea face numai in conditiile O.U.G. nr.223/2008 si O.U.G.
nr.34/2009.

Pentru perioada anterioara datei de 31.12.2008, inculpatul si-a indeplinit atributia prin
faptul ca a obtinut ocuparea tuturor posturilor vacante dinsectie, insa, pentru posturile ce s-au
eliberat dupa aceasta datd, demersurile inculpatului pentru ocuparea lor intrau sub incidenta
prevederilor O.U.G. nr.223/2008.

In acelasi sens, din inscrisurile depuse la dosar, declaratiile inculpatilor Toma si
Marinescu rezulta ca, la datele de 14.07.2010 s1 03.08.2010, Spitalul Clinic de Obstetrica si
Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu™ a solicitat Ministerului Sanatatii si, respectiv,
Administratiei Spitalelor si Serviciilor Medicale, aprobarea ocuparii unor posturi vacante, insa
aceste solicitari nu au fost solutionate favorabil.

In plus, inculpatul Marineseu Bogdan a aritat ca ,,Seful sectiei de neonatologie nu m-a
sesizat cu privire la aparifia“unor disfunctionalititi din punct de vedere tehnic, singura
problema majora fiind deordin de lipsa de personal.”, inculpatul aratand si ca transferul unor
asistente medicale de“la alte sectii nu era o solutie viabila: ,,dr.Toma Adrian putea sa faca
propuneri privind luarea unor asistente care lucrau in cadrul altor sectii din spital, insa acest
lucru trebuia sa fie aprobat de director, aceasta nu a fost o solutie viabild, datoritd faptului ca
ar fi creat probleme in cadrul acelei sectii, iar acele persoane ar fi avut pregatirea din cadrul
sectiei de TI”.

De altfel, posibilitatea de a transfera de pe alte sectii personal medical care sa lucreze
pe sectia de terapie intensiva copii era limitatd si de faptul ca personalul de pe aceasta sectie
necesita o pregatire speciald, asa cum rezultd din declaratia martorului PSL, ce indeplineste
functia de medic sef al Sectiei de Obstetrica-Ginecologie: ,,In ceea ce priveste acoperirea
lipsei de personal prin aducerea de asistente de la alta sectie, arat ca, dupa parerea mea, acest
lucru este foarte greu. Este greu sa aduci o asistentd generalistd si sd o pui sa lucreze intr-o
sectie de terapie intensiva, fari o pregitire de 2-3 luni prealabild. In legiturd cu trecerea
asistentelor de la o sectie la alta arat ca in trecut, acum 10-15 ani, s-a incercat aceasta
modalitate insd nu a dat rezultate, intrucat asistentele sunt specializate intr-un anumit domeniu
si este greu sa lucreze 1n alt domeniu.”



De asemenea, fiind stabilit In mod clar faptul ca inculpatul a adus la cunostinta
organelor de conducere a spitalului lipsa de personal existentd in sectia pe care o conducea,
managerul si comitetul director aveau competenta de a identifica si decide solutiile ce se
puteau lua pentru a garanta desfasurarea in condifii de sigurantd a activitatii, inclusiv
reducerea activitatii sectiei, fard a fi necesara o cerere, scrisa special In acest scop, de catre
medicul sef de sectie.

Curtea constata de asemenea ca prima instanta a aratat in mod cat se poate de corect ca
imprejurarea reald de altfel ca lipsa acutd de personal a dus la situatia ca un singur asistent sa
aiba in supraveghere 11 nou-ndscuti este lipsitd de relevantd intrucat, pentru ca si in aceasta
situatie, daca inculpata Cirstea Florentina Daniela si-ar fi indeplinit obligatia de supraveghere
permanentd a salonului si ar fi lasat un alt cadru medical in locul sdu, incendiul ar fi fost
observat din momentul izbucnirii.

In ceea ce priveste continutul convorbirilor telefonice care denotd existenta unor
neintelegeri Intre persoanele care discuta si inculpatul Toma Adrian Ioan, sau nemulfumiri ale
acestora fatd de modul cum inculpatul conducea sectia, acestea nu sunt relevante cu privire la
modul de indeplinire de catre acesta a indatoririlor de medic sef de sectie, acuzatiile aduse
acestuia nefiind legate de multumirile sau nemulfumirile personaluluipe care 1l conducea.

In ceea ce priveste motivul de apel invocat de inculpatulsToma privind achitarea sa
pentru inexistenta faptelor ce i se imputa, Curtea constatd cd unele dintre inactiunile ce i se
imputd prin actul de sesizare al instantei au existat 1nsd, pentru motivele aratate anterior,
acestea nu 1i pot fi imputate inculpatului, nefiind indeplinite Tn ceea ce priveste latura
obiectiva elementele constitutive ale infractiunii ¢pentru care inculpatul a fost trimis in
judecata.

Curtea arata faptul cd fiecare dintre inculpatii>din prezenta cauza a invocat ca
activitatea spitalului de la acel moment se désfasura in pofida unui nivel precar de finantare si
lipsei resurselor necesare ceea ce este, in opinia~Curtii, un aspect de notorictate, aceste
deficiente fiind prezente in intreg sistemul medical din Romania. Aspectele privind lipsa
fondurilor necesare, proasta salarizare a personalului medical, conditiile grele in care un
numar prea mic de doctori si personal medical isi desfasoara zilnic activitatea ce constd in
ingrijirea unui numar extrem de mare de pacienti, precum si importanta deosebitd a muncii
acestora, sunt de necontestat.dinsa, trebuie observat ci acesti factori, chiar daca acceptam fara
dubiu faptul cd au un impact negativ asupra calitatii actului medical, nu ar fi determinat in
cauza de fata producerea tragediei de la Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr.
Panait Sirbu” daca fiecare.dintre inculpati, cu exceptia inculpatului Toma, si-ar fi indeplinit
corespunzator atributiile de serviciu. Curtea nu poate accepta argumentele expuse, in principal
de de inculpatul Marinescu, in sensul ca nu a efectuat demersurile ce i se imputa doar pentru
ca nu dispunea de fondurile necesare avand in vedere ca oricat de precard ar fi fost situatia
financiara, organizarea unor comisii la nivelul spitalului sau simpla instalare a unor detectoare
de fum, spre exemplu, nu ar fi fost imposibile ci erau la indemana managerului In masura in
care acesta si-ar fi dat interesul necesar cu privire la aceste aspecte.

In privinta motivelor de apel prin care inculpatii au contestat validitatea concluziilor
primei instante asupra situatiei de fapt si asupra modului de interpretare al probatoriului,
Curtea s-a pronuntat anterior odatd cu propria sa analiza asupra situatiei de fapt ce a stat la
baza trimiterii in judecata a inculpatilor si a mijloacelor de proba ce au fost administrate atat
in faza de urmadrire penala cat si in faza de judecata.

De asemenea, asupra motivelor de apel ce tin de modul in care instanta de fond a
individualizat pedepsele aplicate inculpatilor, Curtea va analiza aceste aspecte odatd cu
propria sa opinie asupra modului in care ar fi trebuit a fi individualizate pedepsele aplicate
inculpatilor sau modul de executare al acestora.



In ceea ce priveste motivarea primei instante Curtea considerd necesar a mentiona si
jurisprudenta constantd a Curtii EDO In care s-a ardtat ca hotararile judecatoresti trebuie
motivate astfel incat sa indice de o maniera suficientd motivele pe care se fondeaza. intinderea
acestei obligatii poate varia in functie de natura deciziei in cauza si trebuie analizata in lumina
ansamblului circumstantelor cauzei. Astfel, respingand o cale de atac, instanta sesizatd poate,
in principiu, sa isi Tnsuseasca motivele retinute in decizia atacatd. Iar in conditiile in care
instanta de apel a acceptat starea de fapt retinutd de catre prima instantd, dupa care a si-a
insusit motivele acestei instante, addugand argumentele ce i se par pertinente, Curtea EDO a
considerat ca instanta de apel si-a motivat hotararea, art. 6 din Conventie nefiind incélcat.
(CEDO, Marea Camera, hotararea Garcia Ruiz c. Spania). De asemenea, Curtea a aratat ca
rigorile procesului echitabil sunt respectate In conditiile in care instanfa care s-a pronuntat
asupra recursului a dat un raspuns motivelor acestui recurs, fiind adevarat ca obligatia de a-si
motiva hotararile, pe care art. 6 alin. 1 din Conventie le-o impune instantelor, nu poate fi
inteleasa in sensul de a da un raspuns detaliat la fiecare argument [Jahnke si Lenoble
impotriva Frantei (dec.) nr. 40.490/98, CEDO 2000-IX]. Analizand sentinta atacatd prin
prisma acestor criterii Curtea constatd cd instanta de fond a analizat probatoriul depus in
cauza, si-a bazat concluziile pe motive de fapt si de drept pe care le-a ‘expus in extenso in
cuprinsul considerentelor hotararii judecatoresti. Din analiza sentintei apelate Curtea nu poate
considera 1n nici un caz ca aceasta ar fi insuficient motivata, ba chiar dimpotriva, neexistand
nici un temei pentru a se considera ca dreptul la un proces echitabil din acest punct de vedere
al inculpatilor ar fi fost incélcat.

In ceea ce priveste motivele de apel care au ptivit faptul €3 instanta de fond si organele
de cercetare penalda nu au administrat mai multé,probe solicitate de catre inculpati, Curtea
constata ca inculpatii au fost audiati de catre instanta care a solutionat cauza in prima instanta,
de fiecare datd beneficiind de asistenta unuia sau mai multor aparatori alesi ce au asigurat o
aparare efectiva a acestora. De asemenea, organele judiciare au procedat la audierea
nemijlocitd a martorilor si au efectuat demersurile necesare pentru stabilirea in mod clar a
situatiei de fapt. Or, 1n aceste conditii, Curtea considera ca principiul egalitatii armelor la fel
ca si cel al garantarii dreptului la apdrare al inculpatilor au fost respectate din toate punctele
de vedere de catre instanta de judecata, procesul penal avand un caracter echitabil.

In ceea ce priveste motivul de apel formulat de catre inculpatul Oprea, in sensul ci
urmarirea penala fatd de acesta a'durat 11 zile, raportul de expertiza stand la baza Inceperii
urmdririi penale fatd de acesta, deci o probd anterioara dobandirii calitatii de inculpat, Curtea
constata ca potrivit principiului liberei aprecieri a probelor, nici o proba nu are o valoare
dinainte stabilitd iar instanta are vocatia de a analiza fiecare mijloc de proba in raport de
intregul material probatoriu, putand inlatura sau mentine motivat valoarea probatorie al acelei
probe. In acest sens, atat instanta de fond cat si Curtea au analizat materialul probatoriu depus
la dosarul cauzei stabilind ca acest mijloc de proba se coroboreaza cu celelalte probe aflate la
dosar si este util pentru aflarea adevarului in cauza. De asemenea, aceste mijloace de proba au
fost administrate cu respectarea normelor legale la momentul dispunerii lor, neexistand nici
un motiv pentru care acestea sa fie inlaturate din cadrul procesului penal. Inculpatul Oprea a
mentionat ca aceste mijloace de proba au fost intocmite inainte de Inceperea urmaririi penale
fatd de el, astfel ca, instanta nu le poate lua in considerare in procesul penal intrucat nu au
fost obtinute in mod legal, contrar exigentelor art. 64 alin. 2 V.C.p.p. In acest sens Curtea
constatd cd urmarirea penald fusese inceputa in cauza fata de alti invinuiti fiind absolut legala
efectuarea unui raport de expertiza, iar, pe de alta parte, sanctiunea ce ar fi putut interveni nu
ar fi fost nulitatea absoluta, ci doar o nulitate relativa, conditionatd de o vatdmare procesuala
adusa intereselor inculpatului. Curtea aratd ca nofiunea de ,,vatdmare procesuald adusa
intereselor inculpatului” nu trebuie nteleasa in sensul in care proba ca atare ar aduce elemente
ce conving instanta de vinovatia inculpatului, ci doar in sensul nerespectarii unor dispozitii



procesuale cu ocazia administrarii mijlocului de proba. Vatamarea procesuald invocata nu este
dovedita in conditiile in care in timpul procesului penal inculpatul a beneficiat de un aparator
ales in toatd faza de urmarire penala care a avut posibilitatea sa formuleze diferite cereri si
sd propuna probe si ulterior in cursul cercetarii judecatoresti s-au lamurit aspectele tehnice
mentionate in cadrul raportului de expertizd. Mai mult decat atat, vechea reglementare
procesual penald nu prevedea nici o interdictie de valorificare ca mijloc de proba a unei
expertize efectuate in cursul urmaririi penale incepute fata de coparticipantii procesuali,
anterior extinderii urmarii penale pentru alte persoane, motiv pentru care nu se poate susfine
cad o astfel de proba ar fi fost efectuatd cu nerespectarea dispozitiilor legale la data
administrarii ei, cerintd care este solicitatd in mod expres pentru inlaturarea probei conform
dispozitiilor legii de punere in aplicare a noului Cod de Procedura Penala.

In ceea ce priveste cererile de schimbare a incadririi juridice, a faptelor retinute in
sarcina tuturor inculpatilor persoane fizice, din infractiunile pentru care au fost trimisi in
judecata in infractiunile prevazute de art.178 alin.2 si 5 C.pen. si cinci infractiuni, fiecare
prevazuta de art.184 alin.2 si 4 C.pen., cu aplicarea art.33 C.pen. Curtea constatd ca aceasta
nu este intemeiata.

Diferenta de tratament juridic intre inculpata Cirstea Florentina, Daniela si ceilalti
inculpati are la baza premisa ca persoana care avea obligatia sa nu-paraseasca salonul era cea
care ar fi putut constata incendiul inca din primele faze ale declansarii si ar fi putut cel putin
limita consecintele incendiului, este inculpata Cirstea.

Fapta inculpatei Cirstea este caracterizatd prin vinovatia sub forma culpei fara
prevedere, neglijentei, inculpata neprevazand rezultatul periculos al faptei sale, desi trebuia si
putea sa 1l prevada. Astfel, inculpata nu a prevdzutcd prin nesupravegherea efectiva si
permanenta a copiilor, se putea produce moartea sau vatamarea corporald a nou-nascutilor.
Inculpata trebuia si putea sa prevadd urmarile faptelor sale, concluzie desprinsa din faptul ca
folosind criteriul obiectiv, o asistentd medicala, mermala si prudentd, cu aceeasi experienta
profesionald a inculpatei, cunoscand obligatiile pe care le avea, putea anticipa faptul ca prin
parasirea nejustificatd a salonului, in lipsa sa_s¢ putea produce un incident pe care nu l-ar mai
fi putut impiedica sau orice alt eveniment pe care daca ar fi stat in salon l-ar fi putut impiedica
sau macar ar fi putut limita efectele.acestuia. In egald masura aceste concluzii sunt valabile si
in ceea ce priveste cererea de.achitare formulatd de inculpatd care a sustinut cd in acest caz
este vorba despre existenta unui‘caz fortuit. Aceasta sustinere este neintemeiatd avand in
vedere cd inculpata are o culpd directd si clar stabilitd in neexercitarea corespunzitoare a
atributiilor sale de_servieiu dar si o culpa fard prevedere in ceea ce priveste rezultatul
vatdmator al incendiului pe care l-ar fi putut opri sau macar limita.

In ceea ce ii priveste pe ceilalti inculpati in sarcina cirora s-a retinut existenta sau
inexistenta unei culpe in modul in care si-au indeplinit atributiile ce le reveneau in virtutea
profesiei lor, concluziile mentionate anterior nu sunt valabile. Astfel, inculpatii au un grad de
culpd In modul in care si-au indeplinit atributiile de serviciu dar nu existd o culpd care sa
poata fi stabilita in sarcina acestora in ceea ce priveste rezultatul incendiului. Astfel, acesti
inculpati nu puteau prevedea nerespectarea culpabild a indatoririlor de serviciu de catre
inculpata Cirstea, nerespectare ce a condus practic la imposibilitatea de oprire a incendiului
sau de salvare a nou nascutilor.

In ceea ce priveste schimbarea de incadrare juridicid a faptelor retinute in sarcina
inculpatului Marinescu, Curtea retine cd incadrarea juridica datd faptelor de cétre prima
instantd este corectd, avand in vedere ca potrivit art. 249 C.pen. din 1969 sau 298 C.penal
actual, constituie infractiunea de neglijentd in serviciu: ,,Incilcarea, din culpd, de citre un
functionar public, a unei iIndatoriri de serviciu, prin neindeplinirea acesteia sau prin
indeplinirea ei defectuoasa, dacd s-a cauzat o tulburare insemnatd bunului mers...al unei alte
unitati prevazute de art.145 sau o paguba in patrimoniul acesteia ori o vatamare importanta



intereselor legale ale unei persoane...”. Infractiunea are ca obiect juridic relatiile sociale
referitoare la asigurarea bunei desfasurari a activitatii persoanelor juridice sau la protectia
intereselor legitime ale persoanelor si poate fi sdvarsitd de un subiect activ calificat.
Elementul material se poate realiza fie prin neindeplinirea unei indatoriri de serviciu
(inactiune), fie indeplinirea necorespunzdtoare a unei Indatoriri de serviciu (actiune).
Infractiunea este de rezultat, care poate consta fie in tulburarea bunului mers al activitatii, fie
intr-o pagubd, fie in vatdmarea importanta a intereselor legale ale unei persoane.

Potrivit art. 37 din Legea nr. 319/2006, respectiv actualul art. 349 C.penal, constituie
infractiune: ,,Neluarea vreuneia dintre masurile legale de securitate si sandtate in munca de
catre persoana care acea indatorirea de a lua aceste masuri, daca se creeaza un pericol iminent
de producere a unui accident de munca sau de imbolnavire profesionald”.

Din textul de incriminare si din ansamblul Legii nr. 319/2006, rezultd ca obiectul
juridic al aceste infractiuni il constituie relatiile sociale referitoare la asigurarea securitatii si
sanatatii in munca, prin urmare relatii sociale specifice ce fac parte din cadrul general al
relatiilor sociale ce sunt menite a asigura buna desfasurare a activitatii persoanelor juridice.
Destfasurarea raporturilor de munca in siguranta, fara pericole grave si iminente §i fara
producerea unor accidente, este un aspect particular al bunei desfasurdri aactivitatii persoanei
juridice, ocrotitd si prin infractiunea prevazuta de art.249 C.pensdin. 1969 sau 298 C.penal
actual. Infractiunea poate fi comisd de ,persoana care avea indatorirea de a lua aceste
masuri”, care, potrivit art. 6 din Legea nr. 319/2006, este: angajatorul, serviciul extern,
lucratorii in domeniul securitatii si sanatatii. Asadar aceasta infractiune are i ea un subiect
activ calificat, insa acesta este nu orice functionar €1 doar cel care avea indatorirea de a lua
aceste masuri.

De asemenea, aceastd infractiune este o infractiune de rezultat, iar nu una de pericol,
pentru consumarea acesteia fiind necesar a_se fi.produs un pericol iminent de producere a unui
accident de munca sau de imbolnavire profesionala

Pe laturd subiectiva, infractiunea prevazuta de art. 37 alin.1, 2 si 3 din Legea nr.
319/2006, respectiv actualul art. 349 C.penal poate fi comisa cu intentie sau din culpa, pe
cand neglijenta In serviciu nu poate fi eomisa cu alta forma de vinovatie 1n afara culpei.

In aceastd situatie, existd ‘un concurs de calificiri a aceleiasi fapte, dintre care o
calificare este generald (infractiunea de neglijentd 1n serviciu), iar cealaltd este speciald
(infractiunea prevazuta de«art. 37 alin.1, 2 si 3 din Legea nr. 319/2006, respectiv actualul art.
349 C.penal), concurs, ce isi gdseste solutionarea pe baza principiului specialitafii, norma
speciald primind prioritate:de aplicare fatd de norma generala.

In ceea ce priveste incadrarea juridica a faptelor inculpatilor din prezenta cauzd,
Curtea constata ca de la data pronuntarii sentintei apelate si pand in prezent normele de
drept penal material au fost modificate prin intrarea in vigoare a Noului Cod Penal la data
de 01.02.2014.

In ceea ce priveste legea penald mai favorabila, Curtea apreciaza ci in cauza nu pot fi
combinate dispozitiile din legile succesive considerate mai favorabile cu privire la fiecare
institutie aplicabila, fiind posibild doar aplicarea globala a fiecdreia dintre legile in vigoare si
stabilirea in urma acestei operatiuni a acelei dintre cele doud legi care permite o solutie mai
favorabila situatiei fiecarui inculpat, n raport de institutiile concret aplicabile in cauza. O
combinare a dispozitiilor din mai multe legi succesive contravine atat principiului separatiei
puterilor in stat (subrogand judecatorul puterii legiuitoare care a inteles sa adopte o lege in
ansamblul sau, subordonand modalitatea de reglementare unor obiective finale de politica
penald), dar si principiului egalitatii in fata legii (prin stabilirea unei situatii mai bune
inculpatilor care sunt judecati in aceasta perioada si in raport de cei care au savarsit faptele
anterior intrdrii In vigoare a legii noi si au fost deja condamnati definitiv anterior acestui
moment si fatd de cei care au savarsit faptele integral dupd intrarea in vigoare a legii noi).



Aceasta interpretare corespunde jurisprudentei Curtii Constitutionale cu privire la
crearea unei “lex tertia”, jurisprudentd care se regdseste in considerentele mai multor decizii
in care Curtea a analizat constitutionalitatea unor dispozitii legale noi, de naturd a crea o
situatie mai favorabild. Astfel, in considerentele deciziei 1740/08.11.2011, Curtea
Constitutionald a precizat ” Cat priveste determinarea concretd a legii penale mai favorabile,
este de observat ca aceasta vizeaza aplicarea legii, si nu a dispozitiilor mai blande, neputandu-
se combina prevederi din vechea si din noua lege, deoarece s-ar ajunge la o lex tertia, care, In
pofida dispozitiilor art. 61 din Constitufie, ar permite judecatorului sa legifereze”.
”Determinarea caracterului "mai favorabil" are in vedere o serie de elemente, cum ar fi:
cuantumul sau continutul pedepselor, conditiile de incriminare, cauzele care exclud sau
inlaturd responsabilitatea, influenta circumstantelor atenuante sau agravante, normele
privitoare la participare, tentativa, recidiva etc. Asa fiind, criteriile de determinare a legii
penale mai favorabile au in vedere atat conditiile de incriminare si de tragere la raspundere
penala, cat si conditiile referitoare la pedeapsda. Cu privire la aceasta din urma pot exista
deosebiri de natura (o lege prevede ca pedeapsa principald amenda, iar alta inchisoarea), dar si
deosebiri de grad sau cuantum privitoare la limitele de pedeapsa si, evident, la modalitatea
stabilirii acestora in mod concret.”

De altfel, in decizia nr. 265/06.05.2014, Curtea Constitutionald a constatat ca
dispozitiileart. 5 din Codul penal sunt constitutionale In masura in care nu permit combinarea
prevederilor din legi succesive in stabilirea si aplicarea legii penale mai favorabile, retinand in
considerente ca interpretarea potrivit careia legea penald mai favorabila presupune aplicarea
institutiilor autonome mai favorabile, este de natura sa infranga exigentele constitutionale,
deoarece, in caz contrar s-ar rupe legatura organicd dintre institutiile de drept penal apartinand
fiecarei legi succesive, cu consecinta directd a schimbarii continutului si sensului actelor
normative adoptate de catre legiuitor.

Este evident insda ca aceastd jurisprudenta-a instantei de contencios constitutional
permit aplicarea principiilor mentionate pentru fiecare dintre inculpatii trimisi in judecata in
parte, situatia concretd a fiecaruia dintre acestia putand conduce la identificarea, in mod
global evident, a legii penale mai favorabile.

In situatia in care legea noud.aduce mai multe modificari in afara limitelor de pedeapsi
(elementul initial in raport de'care se stabileste care dintre cele doud legi este mai favorabild),
Curtea urmeaza sa stabileasca legea penala mai favorabilad in raport de modificarile aplicabile
relevante n cauza care conduc'la o situatie juridica concreta favorabild inculpatului, cu luarea
in considerare a tuturor acestor elemente, incluzand aici evident si dispozitiile legale privind
modalitatea executarii‘pedepsei, prescriptia raspunderii penale, s.a.m.d.

Curtea constata ca limitele de pedeapsa prevazute de cele doua legi nu s-au modificat
substantial dar ca aplicarea dispozitiilor legale privind concursul de infractiuni astfel cum sunt
prevazute acestea de art. 38 Nou Cod Penal, ar crea automat o situatie mai grea inculpatului
prin aplicarea obligatorie a sporului de pedeapsd, iar modalitatile de individualizare al
modului de executare al pedepselor sunt mai favorabile inculpatilor n masura in care acestora
le sunt aplicate normele dreptului penal material prevazut de vechea reglementare penala.

Analizand si incidenta dispozitiilor legii penale mai favorabile in privinta fiecaruia
dintre inculpati, Curtea conchide ca in drept, fapta inculpatului Marinescu Bogdan constand in
aceea ca, in calitate de manager al Spitalului Clinic de Obstetricd si Ginecologie ,,Prof.
intrucat nu a organizat serviciul intern de prevenire si protectie (conform art. 8 din Legea nr.
319/2006 raportat art. 19 alin. 1 din Normele metodologice) si nu a asigurat functionarea
comitetului de securitate si sdnatate in munca, avand ca urmare producerea unui incendiu in
salonul ,, Terapie Intensiva” al Sectiei de Neonatologie, ce constituie un accident de munca cu
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consecinte deosebite, intruneste elementele constitutive ale infractiunii prevazute de art.37
alin.1, 2 si 3 din Legea nr. 319/2006 cu aplicarea art. 5 C.pen..

Faptele inculpatei Cirstea Florentina Daniela constand in aceea cd, la data de
16.08.2010, in calitate de asistent medical in cadrul Sectiei de Neonatologie a Spitalului
Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr.Panait Sirbu” si fiind de serviciu, in intervalul
orar 18:24 — 18:36, nu si-a respectat obligatia de a supraveghea in permanentd nou-nascutii
din salonul ,, Terapie Intensiva”, parasind nejustificat salonul si nelasand un alt cadru medical
in locul sau, fapt ce a Tmpiedicat constatarea imediatd a producerii incendiului si luarea
masurilor de salvare, avand ca urmare decesul a 6 nou-nascuti: B., A., D. (la 16.08.2010), F.,
D. (17.08.2010), B. (12.09.2010) si vatamarea corporala, cu punerea vietii in primejdie a altor
5 nou-nascuti: CMD, CA, CS, SRM, SSM intruneste elementele constitutive ale infractiunii
de ucidere din culpa, prevazute de art.178 alin.2 si 5 C.pen. din 1969 si a 5 infractiuni de
vatamare corporald grava din culpa, fiecare prevazuta de art.184 alin.2 si 4 C.pen. din 1969,
cu aplicarea art.33 lit.a C.pen din 1969 cu aplicarea art. 5 C.pen

Fapta inculpatului Dima Vasile constand 1n aceea ca, in calitate de sef al serviciului
tehnic-administrativ-transport-paza in cadrul Spitalului Clinic de Obstetrica si Ginecologie
,Prof. Dr.Panait Sirbu” si sef al formatiei civile de pompieri din‘cadrul unitatii, nu si-a
indeplinit obligatiile de a organiza verificarea/ revizia instalatiei electrice si de a instrui intreg
personalul unitatii cu privire la normele de prevenire si stingere a incendiilor, avand ca urmare
producerea unui incendiu si arderea sau degradarea bunurilor din salonul ,,Terapie Intensiva”
a Sectiei de Neonatologie, in valoare de 1.500.602 leis"intruneste elementele constitutive ale
infractiunii de neglijentd in serviciu, cu consecinte’ deosebit de grave, prevazute de art.249
alin.2 C.pen. din 1969 si a art. 5 C.pen

Fapta inculpatului Oprea Gigel constand 1n aceea ¢4, la data de 13.08.2010, in calitate
de electrician in cadrul Spitalului Clinic de/Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr.Panait Sirbu”,
si-a Indeplinit In mod necorespunzator obligatia=’de intretinere in stare de functiune a
instalatiei electrice, neconstatind detensionarea elementelor elastice ale prizei de la care era
alimentat cu energie electrica aparatul de aer conditionat AC1 si de la care a izbucnit
incendiul, avand ca urmare arderea saw.degradarea bunurilor din salonul ,,Terapie Intensiva” a
Sectiei de Neonatologie, in valoare de 1.500.602 lei, intruneste elementele constitutive ale
infractiunii de neglijentd in serviciu, cu consecinte deosebit de grave, prevazute de art.249
alin.2 C.pen. din 1969 si aart. S C:pen

Faptele inculpatului Spitalul Clinic de Obstetricd si Ginecologie ,,Prof. Dr.Panait
Sirbu” constand in _aceeacd nu a respectat obligatia de a supraveghea In permanenta nou-
nascutii din salonul ,;Terapie Intensiva” al Sectiei de Neonatologie, nu a luat masurile de
organizare a activitatii de sandtate si securitate in muncd, nu a luat masurile pentru
organizarea activitatii de verificare/revizie a instalatiei electrice si pentru instruirea
personalului unitatii cu privire la normele de prevenire si stingere a incendiilor, nu a asigurat
verificarea corespunzitoare a instalatiei electrice, lipsa din salon a asistentului medical de
serviciu impiedicand constatarea imediata a incendiului si luarea masurilor de salvare, avand
ca urmare decesul a 6 nou-ndscuti: B., A., D. (la 16.08.2010), F., D.(17.08.2010), Bostan
(12.09.2010) si vatamarea corporald, cu punerea vietii in primejdie, a altor 5 nou-nascufi:
CMD, CA, CS, SRM, SSM intrunesc elementele constitutive ale infractiunii de ucidere din
culpa, prevazute de art.178 alin.2 si 5 C.pen. din 1969 si a 5 infractiuni de vatamare corporala
grava din culpa, fiecare prevazutd de art.184 alin.2 si 4 C.pen. din 1969, cu aplicarea art.33
lit.a C.pen din 1969 si cu aplicarea art. 5 C.pen.

Curtea constatd ca activitatea de individualizare judiciard a pedepselor aplicate in
cazul savarsirii unor astfel de infractiunilor reprezintd, in contextul social actual, o
responsabilitate deosebitd, prin prisma problemelor ce apar in cadrul unor asemenea sisteme
publice iIn Romania, a asteptarilor societatii fatd de finalitatea actului de justitie, dar si a



schimbarii unor mentalitati si deprinderi. De asemenea, Curtea considerd ca in cazul unor
astfel de infractiuni anumite criterii, care de reguld sunt general acceptate ca si factori
importanti in procesul de individualizare a unor pedepse, cu precadere lipsa antecedentelor
penale ale infractorului, faptul ca anterior comiterii faptei se bucura de o buna reputatie, are
un grad de instruire sau pregatire profesionald peste medie etc, au o pondere importanta in
determinarea pedepsei ce trebuie aplicata.

Pentru individualizarea pedepselor in acest caz Curtea va lua in calcul gradul de
pericol social pe care il prezintd cazul concret si persoana infractorilor, astfel incat sa se
asigure scopul ei si sa se realizeze finalitatea raspunderii penale. Curtea are in vedere ca
scopul pedepsei nu poate fi atins decat In masura in care aceasta corespunde gravitatii
infractiunii, pericolului socual concret al acesteia, situatiei personale a infractorului,
periculozitatii lui etc. Ca atare, vor fi avute in vedere dispozitiile legale referitoare la limitele
prevazute de lege pentru pedepsele aplicabile in raport de infractiunile comise, gradul de
pericol social al faptei si al autorului ei, imprejurarile care atenueaza sau agraveaza
raspunderea penala.

In ceea ce priveste criteriile pe care le enumera art. 74 C.pen., Curtea constatd ci
inculpatii au fost judecati pentru comiterea unor infractiuni din culpd iar modul in care
inculpatii au actionat trebuie sa determine aplicarea unor pedepse care sa fie proportionale cu
gravitatea actiunilor inculpatilor.

De asemenea, Curtea, in acord cu prima instanta, considera c& modul in care urmeaza
a fi individualizate pedepsele pentru fiecare dintre acesti inculpati este direct legat de rolul pe
care acestia l-au avut in activitatea care s-a finalizat prin tragedia din data de 16.09.2010.

In ceea ce o priveste pe inculpata Cirstea,la stabilirea si aplicarea pedepsei principale
pentru savarsirea infractiunilor de vatamare corporald din culpa si ucidere din culpa Curtea va
retine faptul ca aceasta nu este cunoscutd .cu antecedente penale, s-a prezentat la fiecare
solicitare a organelor de urmarire penala, dar 'si“a instantei de judecatd, colaborand cu
organele judiciare. Totodata, desi inculpata este singura care a recunoscut in parte savarsirea
faptelor retinute in sarcina sa, aceasta recunoastere a imbracat unele nuante, inculpata
incercand sa giseascd mai multe explicatii pentru actiunile sale. Instanta va avea in vedere si
faptul ca aceasta are o vastd experientd in domeniu, fiind descrisd de catre colege asistente
medicale drept o buni-profesionista. Insa, Curtea va trebui si ia in considerare pe de o parte,
faptul ca daca si-ar fi indeplinit obligatiile de supraveghere adecvata a celor 11 nou-nascuti,
rezultatul socialmente periculos nu s-ar fi produs. Pe de alta parte, Curtea constatd ca urmarile
faptelor inculpatei nu pot.fi catalogate a fi altceva decat una dintre cele mai importante
tragedii care au zguduit sistemul medical din Romania precum si opinia publica. Actiunile
inculpatei au condus ladecesul a 6 nou-nascuti si punerea in pericol a vietilor altor 5 si desi
acest rezultat nu este imputabil Tn baza intentiei, inculpata a cunoscut si a acceptat, de la
inceput, riscul punerii in pericol a unui numar mare de pacienti intrucat stia ca in salonul
,, Lerapie Intensiva” se aflau 11 nou-nascuti. Totodata, sunt avute in vedere, durata pentru care
a fost incalcata obligatia, perioada de 12 minute fiind foarte mare fata de specificul activitagii
de terapie intensiva (chiar daca s-ar putea accepta lipsa din salon pentru durate foarte scurte,
pentru activitati urgente) si motivul incalcarii acesteia, inculpata deplasand-se in celalalt salon
pentru a sta de vorba martorele M. si F. (durata in care s-a aflat la toaleta fiind de aproximativ
1 min.)

Din punctul de vedere al acestei Curti, aplicarea unor pedepse orientate spre minimul
prevazut de legea penala, astfel cum acestea au fost aplicate de prima instantd, satisface
scopurile pedepsei, principiului proportionalitatii pedepsei cu gravitatea infractiunii savarsite
si echitabilitatea procesului penal in ansamblu. In ceea ce priveste modalitatea de executare a
pedepselor ce se vor aplica Curtea considera ca executarea acestor pedepse in regim privativ
de libertate este singura modalitate de reeducare a inculpatei si constituie singura modalitate



in care societatea poate avea o reactie adecvatd in scopul reducerii riscurilor de a se produce
astfel de tragedii. De asemenea, executarea in regim de detentie este singura masura ce poate
da membrilor societdtii confirmarea ca organele ce au ca rol protejarea societatii reactioneaza
ferm pentru reprimarea comportamentelor antisociale.

In ceea ce priveste pedeapsa accesorie, instanta retine ci avand in vedere gravitatea
infractiunii comise, pericolul concret ridicat al acesteia, urmarile produse dar si cele care s-ar
fi putut produce, cat si jurisprudenta Curtii Europene a Drepturilor Omului, cauza Hirst
Contra Marii Britanii, infractiunea savarsita de inculpatd creeaza fatd de aceasta o
nedemnitate in exercitarea dreptului de a fi ales in autoritatii sau functii elective publice dar si
dreptul de a ocupa o functie implicand exercitiul autoritafii de stat, prevazute de art. 64 lit. a
teza a doud, si lit.b C. pen., motiv pentru care exercifiul acestora va fi interzis pe perioada
executarii pedepsei in conditiile si pe durata stabilite de art.71 cod penal. Instanta nu va
interzice inculpatei dreptul electoral de a alege, deoarece fapta savarsitd de acesta nu are o
conotatie electorala si nici este sunt de o gravitate sporitd. De asemenea, In ceea ce priveste
drepturile prev. de art. 64 lit.c instanfa nu considera ca existd in cauza motive speciale de
interzicere a acestora, numai circumstantele speciale faptice si personale putind duce la
aceastd interdictie, ea neintervenind automat, dupd cum retine §1 Curtea Europeand a
Drepturilor Omului in cauza Sabou si Parcalab impotriva Romaniei.

In ceea ce i priveste pe inculpatii Oprea si Marinescu Curtea considerd ci modul de
sanctionare a acestor inculpati, sub aspectul modalitatii dé executare al pedepselor ce se vor
aplica, trebuie sa fie diferit de cel ce se va aplica inculpatei care a avut un rol indispensabil in
producerea rezultatului, precum si ca prezenta acestor inculpati in randul societatii este mai
utilda decat inlaturarea temporard a acestora prin intermediul unor pedepse privative de
libertate. Motivele mentionate anterior dar si gravitatea faptelor savarsite, coroborat cu
celelalte circumstante reale si personale care deriva din actele depuse la dosar determina
Curtea sa fie de acord cu stabilirea pentru acesti inculpati a unor pedepse In cuantumuri mai
reduse ca 1n cazul inculpatei Cirstea si a caror executare sa fie suspendata conditionat.

Cu privire la inculpatul persoana juridica la stabilirea si aplicarea pedepsei principale
pentru savarsirea infractiunilor de vatamare corporald grava din culpa sau ucidere din culpa
Curtea va retine 1n principal speeificul acestui inculpat, respectiv faptul cd este o unitate
spitaliceasca, o persoand juridica care desfisoara un serviciu de interes public — servicii
medicale. Curtea va mai avea in vedere natura serviciilor prestate, faptul ca pentru ingrijirea
pacientilor trebuie acordata o“atentie deosebitd in Indeplinirea oricaror obligatii stabilite in
sarcina sa. Fatd de celewsus-mentionate, Curtea porneste de la prezumtia, de mult ori
neconfirmatd de realitatile din tara noastra, cd natura serviciilor medicale prestate, impune
existenta la nivelul conducerii Spitalului a unor persoane bine pregatite profesional, pentru
care respectarea obligatiilor legale care le revin in desfasurarea activitatilor si grija pentru
siguranta pacientilor sunt primordiale asigurarii unor servicii medicale corespunzatoare.
Totodata, Curtea, avand 1n vedere si urmarile faptelor acestuia, apreciaza cd modul in care
prima instantd a individualizat sanctiunile aplicate inculpatului persoana juridica este de
naturd a reglementa asigura rolul educativ-preventiv si punitiv al pedepsei si a atrage atentia
pe viitor cd furnizarea unor servicii medicale pacientilor ar trebui realizatd cu respectarea
primordiala a principiului securitatii si integritatii corporale a pacientului.

In ceea ce priveste latura civili, s-au constituit parti civile in procesul penal
urmatoarele parti vatamate, pentru urmatoarele sume:
- BCMsi BI, fiecare pentru sumele de: 1.000.000 euro, reprezentand daune
morale, si 2.500 euro, reprezentand despagubiri materiale (filele 315, 316 vol.2 d.i.);
- PGS si AMN, fiecare pentru sumele de: 2.999.500 euro, reprezentand daune
morale, si 2.000 lei, reprezentand despagubiri materiale (filele 352, 353 vol.2 d.i.);



- YARsi YM, ambii pentru suma de 195.000 euro, reprezentand daune morale,
si 5.000 euro, reprezentand despagubiri materiale (filele 220 vol.1 si 361 vol.2 d.1.);

- FVVsi FV, ambii cu sumele de 500.000 euro, reprezentand daune morale, si
100.000 euro, reprezentand despagubiri materiale (filele 272 vol.1 d.1.);

- DApentru sumele de 1.500.000 euro, reprezentand daune morale, si 3.000
euro, reprezentand daune materiale (fila 231 vol.1 d.i.) si DF pentru sumele de 1.500.000
euro, reprezentdnd daune morale, si 5.000 euro, reprezentand daune materiale (fila 248 vol.1
d.i.);

- BGM si BD, fiecare pentru suma de 750.000 euro, reprezentind daune morale
(fila317 vol.2 d.i.);

- CAC si CF (in nume propriu), fiecare pentru suma de 200.000 euro,
reprezentand daune morale, si ambii cu suma de 40.000 euro, reprezentand daune materiale
(fila 361 vol.2 d.i.), precum si minora CDM pentru sumele de 400.000 euro si 40.000 lei,
reprezentand daune materiale (fila 361 vol.2 d.1.);

- CLS si CA, fiecare pentru sumele de: 55.000 euro, reprezentand daune morale;
5.000 euro, reprezentand prejudiciu material (ocazionat de ingrijirea celor doi nou-nascuti
dupa externare); 35.000 euro, reprezentand cheltuieli viitoare, preeum i minorii CS, CA,
fiecare pentru suma de 75.000 euro, reprezentand daune morale (fila 347 vol.2 d.i);

- SM si SAC, fiecare pentru suma de 50.000 euro, reprezentand daune morale,
precum si minorii SRM, SSM, fiecare pentru suma de"50.000 euro, reprezentand daune
morale (fila 271 vol.2 d.i.)

In ceea ce priveste calitatea procesuald pasivaa inculpatilor Marinescu, Dima si
Oprea, Curtea considerd ca acestia pot fi obligati‘la despagubiri pentru decesul si vatimarile
corporale ale celor 11 nou-nascuti urmand a raspunde in solidar cu inculpatii condamnati
pentru infractiunile de ucidere din culpa si vatamare corporald din culpa.

Inculpatii Marinescu, Dima si Oprea pot firobligati nu doar la prejudiciul rezultat din
infractiunea comisa de fiecare din ei, atat infractiunea prevazutd de art.37 alin.2 din Legea nr.
319/2006, cat si cea de neglijenta in serviciu, c1 dimpotriva acestia pot fi obligati la plata in
mod direct catre partile civile. Astfel, indiferent de incadrarea juridicd data faptelor
inculpatilor, principiile raspunderiincivile delictuale impun ca fiecare dintre persoanele ce au
avut o culpa in producerea rezultatului vatdmator sa poata fi trase la raspundere fata de cei ce
au suferit un prejudiciu. Asa cum's-a aratat anterior inculpatii Marinescu, Dima si Oprea nu
si-au exercitat nici ei corespunzdtor atributiile de serviciu, omisiuni ce au concurat la
producerea efectelor incendiului din data de 16.08.2010. Simplul fapt ca determinant pentru
modul in care s-au produs evenimentele au fost actiunile inculpatei Cirstea nu nlatura
existenta unei culpe din partea celorlalti inculpati care prin actiunile sau inactiunile lor au
creat premiza sau posibilitatea producerii acestui incendiu.

De asemenea, instanta de fond a retinut ca, potrivit art.168 alin.2 si art.644 alin.2 din
Legea nr.95/2006: ,,Unitatile sanitare publice sau private, in calitate de furnizori de servicii
medicale, raspund in conditiile legii civile pentru prejudiciile produse de personalul medical
angajat, In solidar cu acesta.” Analizand aceastd dispozitie legald instanta de fond a
concluzionat ca spitalul are fata de angajatii sai calitatea de parte responsabila civilmente.

In legitura cu posibilitatea de cumulare a calitatilor de inculpat si parte responsabila
civilmente in cadrul procesului penal, Curtea retine ca raspunderea penala a persoanei juridice
in dreptul roman este o raspundere directa, pentru fapta proprie. Prin urmare, atunci cand are
calitatea de inculpat in procesul penal, persoanei juridice i se imputa o fapta proprie. Pentru
aceeasi fapta pot fi urmarite si condamnate si persoanele fizice care au contribuit la savarsirea
aceleiasi infractiuni. Legea procesual penala admite ca partea responsabila civilmente intr-un
proces penal raspunde nu pentru fapta proprie, ci pentru fapta altuia.



Astfel, desi in principiu, in cadrul aceluiasi proces penal poate fi cumulata calitatea de
inculpat a unei persoane juridice cu cea de parte responsabila civilmente, tinand seama de
faptul ca pana la pronuntarea unei hotarari judecatoresti definitive, nu este inca antrenata nicio
forma de raspundere a persoanelor judecate, totusi nu se poate sustine ca in raport de aceeasi
infractiune o persoana juridica poate fi condamnata civil atat avand in vedere calitatea sa de
inculpat, care presupune, dupa cum am aratat, o raspundere pentru fapta proprie, cat si aceea
de parte responsabila civilmente, care implica o raspundere pentru fapta altei persoane, mai
exact a comitentului pentru fapta prepusului.

In calitatea sa de inculpat condamnat, Spitalul raspunde oricum pentru intreaga suma
cu care s-a constituit parte civila persoana vatamata prin infractiunea comisa, indiferent ca
aceasta suma este ceruta si de la persoanele fizice din cauza.

Prin urmare, Curtea va inlatura dispozitia primei instante prin care Spitalul a fost
obligat la plata despagubirilor civile ca parte responsabild civilmente pentru inculpata Cirstea,
obligarea Spitalului la plata acestor despagubiri urmand a fi efectuatd in calitatea sa de
inculpat.

De asemenea, instanta de fond a retinut ca Ministerul Sanatatii, Municipiul Bucuresti
sau Administratia Spitalelor si Serviciilor Medicale Bucuresti nu au, in cauza, calitate de
comitenti si nu raspund ca parti responsabile civilmente, avand»in.vedere ca raspunderea
unitatii sanitare - spital este prevazuta expres de art.168 alin.2 din Legea nr.95/2006: ,,Spitalul
raspunde, in conditiile legii, pentru calitatea actului medical, pentru respectarea conditiilor de
cazare...precum si pentru acoperirea prejudiciilor cauzate pacientilor.”

Curtea retine ca solutionarea actiunilor civile formulate impotriva acestor parti
presupune stabilirea existentei/inexistentei unui. raport de prepusenie intre acestea si
inculpatul Spital In persoana caruia s-a constatat ca sunt indeplinite conditiile raspunderii
civile delictuale pentru fapta proprie.

Raportul de prepusenie implica existenta=tnui raport de subordonare intre doua
persoane, prin acordul lor, in baza cédruia una dintre ele (comitentul) incredinteaza celeilalte
(prepus) o anumitd insarcinare, din ‘care decurge pentru comitent prerogativa de a da
instructiuni, a indruma si controla activitatea prepusului, iar pentru prepus obligatia de a urma
indrumarile si directivele primite.

In privinta inculpatului, Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait
Sirbu”, se retine ca potrivit. art.165 alin.1 din Legea nr.95/2006, spitalul este unitate sanitara
cu personalitate juridica, .iar,~potrivit art.168 alin.2 din acelasi act normativ: ,,Spitalul
raspunde, in conditiile legii, pentru calitatea actului medical, pentru respectarea conditiilor de
cazare...precum §i pentrit acoperirea prejudiciilor cauzate pacientilor.”

De asemenea, prin O.U.G. nr.162/2008 a fost reglementat transferul atributiilor si
competentelor Ministerului Sanatatii Publice catre autoritdfile administratiei publice locale,
iar, prin Hotararea nr.425/22.12.2008 a Consiliului General al Municipiului Bucuresti s-a
dispus preluarea in administrare a unui numar de 18 spitale, intre care si Spitalul Clinic de
Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu”.

Totodatd, managerul spitalului a fost numit prin Ordinul Ministrului Sanatatii
nr.2348/15.12.2009 din corespondenta purtatd intre aceastd institufie si autoritatea
administratiei publice locale rezultand ca numirea a fost facutd de minister intrucat ,,nu exista
inca cadrul legal pentru preluarea contractelor de management de catre administragia publica
locala.”

Potrivit art.16 din Legea nr.95/2006 rezultd ca Ministerul Sanatatii Publice este
autoritatea centrald in domeniul asistentei de sanatate publicd si are atributii referitoare la
strategia nationald de sanatate publica, la reglementarile iIn domeniul sanitar, precum si
atributii generale de control si de gestionare a proiectelor si activitatilor in sanatate.



Din cuprinsul art.2 alin.l din O.U.G. nr.162/2008 rezultd ca atributiile ce au fost
preluate de autoritatea administratiei publice locale - Municipiul Bucuresti se referda la
asistenta medicala comunitard, in unitatile de invatdmant si in unitatile sanitare cu paturi, la
finantarea cheltuielilor de personal medical si cu materialele sanitare, precum si la emiterea de
autorizatii/avize.

In privinta spitalelor, atributiile autoritatii administratiei publice locale sunt dezvoltate
in art.18 din O.U.G. nr.162/2008 si privesc asigurarea managementului asistentei medicale
(respectiv: evaluarea indicatorilor privind activitatea desfasurata, controlul de fond al
unitatilor sanitare, solutionarea legald a petitiilor), precum si aprobarea propunerilor
organizatorice (reorganizare, restructurare, schimbarea sediului si a denumirii).

Principiul finantarii spitalelor este autofinantarea si autonomia financiara (art.188 din
Legea nr.95/2006), prin incheierea de contracte cu directiile de sanatate publica judetene si a
municipiului Bucuresti pentru activititile medicale desfagurate

Potrivit art.190°din Legea nr.95/2006, autoritatea administratiei publice locale
contribuie la finantarea spitalelor, respectiv cheltuielile de administrare si functionare.

Potrivit aceleiasi legi spitalele publice primesc, in completare, sume de la bugetul de
stat sau de la bugetele locale, care vor fi utilizate numai pentru destinatiile pentru care au fost
alocate, printre altele pentru cheltuieli curente sau de capital. Bugetele locale participa la
finantarea unor cheltuieli de administrare si functionare, respectiv. bunuri si servicii, reparatii
capitale, consolidare, extindere si modernizare, dotari cu‘echipamente medicale, a unitagilor
sanitare publice de interes judetean sau local

Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 162/2008 privind transferul ansamblului de
atributii si competente exercitate de Ministerul, Sandtatii catre autoritatile administratiei
publice locale, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 808 din 3 decembrie
2008, cu modificarile si completarile ultefioare prevede cd in vederea exercitdrii de catre
autoritatile administratiei publice locale a atributiilor si competentelor prevazute la art. 2, lit.
a) si ¢) se vor asigura transferuri de la bugetul de stat catre bugetele locale, prin bugetul
Ministerului Sanatatii.Sumele care se asigura prin transfer pentru exercitarea atributiilor si
competentelor prevazute la art. 2 lit. @),si c) se aproba anual, prin legea bugetului de stat, ca
anexa la bugetul Ministerului Sanatatii.

Astfel, dupa analiza ¢dispozitiilor legale din aceastd materie se poate observa ca
teoretic, responsabilitateasprincipala a Ministerului Sanatatii este de a dezvolta politici
nationale de sanatate, de a reglementa sectorul de sanitate, de a stabili standarde de
organizare si functionare $i.de a Tmbunatati sanatatea publica. Practic Tnsa Ministerul Sanatatii
a ramas responsabil de.functionarea spitalelor publice si puternic implicat in finantarea unor
activitati medicale prin intermediul programelor nationale de sanatate. Pe parcursul anului
2010, Ministerul a relansat procesul de reforma prin descentralizarea responsabilitatii pentru
managementul spitalelor publice catre autoritatile locale, ceea ce a determinat cresterea
implicarii autoritatilor locale in asigurarea asistentei medicale.

Din inscrisurile aflate la dosarul cauzei si din declaratiile date in cauza de fata rezulta
ca la data producerii incendiului, responsabilitatea administrarii spitalului apartinea teoretic
Municipiul Bucuresti si managerului Spitalului, care insa era desemnat de Ministrul Sanatatii
pentru ca incd nu fusese reglementat cadrul practic de predare a spitalului In administrarea
autoritatii locale. Pe de altad parte, asa cum rezultd din actele depuse la dosar, Municipiul
Bucuresti prin Primarul General putea lua decizii asupra mandatului managerului spitalului
cum ar fi incetarea mandatului acestuia, lucru care de altfel s-a realizat imediat dupa
producerea incendiului. Astfel, prin decizia nr. 971 din data de 18.08.2010 a Primarului
General al Municipiului Bucuresti s-a dispus suspendarea din functia de manager al spitalului
a inculpatului Marinescu. De asemenea, sala de reanimare nou-nascuti din cadrul Sectiei
Neonatologie a Spitalului Clinic de Obstetrica - Ginecologie "Prof. Dr. Panait SARBU", situat



in Calea Giulesti, nr. 5, sector 6, Bucuresti, la etajul 2 al imobilului, pavilion A, este
proprietate a PRIMARIEI MUNICIPIULUI BUCURESTI IN ADMINISTRAREA
CONSILIULUI LOCAL SECTOR 6 conform INCHEERII Nr. 326645/16.09.2009.

In plus, din actele dosarului si adresele depuse la dosar in urma solicitirilor de
suplimentare a personalului efectuate de catre managerul spitalului atat catre Ministerul
Sanatatii cat si catre Administratia Spitalelor si Serviciilor Medicale rezulta ca la acel moment
Ministerul Sanatatii, in calitatea sa de ordonator principal de credite de la bugetul de stat, era
competent Tn a suplimenta fondurile necesare functionarii corecte a spitalului, cererile
adresate in acest sens de catre Spital, ca ordonator tertiar de credit sau de catre Administratia
Spitalelor si Serviciilor Medicale, ca ordonator secundar de credit, ajungand in final la
Ministerul Sanatatii spre aprobare. In ceea ce priveste faptul ci spitalul era dator a se
autofinanfa asa cum a sustinut prima instantd, Curtea constatd ca, din moment ce acesta
formula astfel de cereri repetate catre Minister, institutia spitaliceasca nu avea la dispozitie
suficiente fonduri din propriile venituri, fiindu-i necesare alte fonduri care sa i permita
desfasurarea corecta a activitatii.

La data de 31.12.2008, a intrat in vigoare O.U.G. nr.223/2008 (privind unele masuri de
reducere a unor cheltuieli bugetare), prin care a fost suspendatd ocuparea posturilor vacante
din cadrul autoritatilor si institutiilor publice. Cu toate acestea,rdacd unele din posturi se
eliberau ulterior, ocuparea lor se putea face numai in conditiile O.U.G. nr.223/2008 si O.U.G.
nr.34/2009.

Sub aspectul raspunderilor, cercetarea evenimentului de catre ITM nu a putut lua in
considerare contribufia institutiilor ierarhic superioare din punct de vedere al securitatii si
sanatatii in munca, dar a reliefat in repetate randuri‘modul in care asigurarea suportului
financiar necesar pentru sustinerea spitalului trebuie avut in vedere la producerea incendiului
si faptul ca institutiile ierarhic superioare Spitalului au un grad evident de culpa in modul in
care institutia era finantata si manageriata.

In deplin acord cu partile din prezenta cauzi, Curtea constati ci blocarea
nediferentiata a posturilor in sistemul bugetar, fara o analiza responsabila si competenta a
situatiei din fiecare sector, a accentuat situatia deja grea in care isi desfasurau activitatea
medicii si asistentele din spitalelespublice, creand astfel o criza fara precedent. Realitatile
sociale din Romania aratd fard posibilitate de tdgada ca incadrarea suboptimala cu personal
medical in unitatile medicale de stat a fost de natura sa puna in pericol viata pacientilor si a
afectat in mod clar calitatea actului medical.

La acest moment, Curtea Intelege sa arate cd sandtatea reprezintd o valoare
fundamentala atat pentru individ cat si pentru societate, fiind premisa principala a indeplinirii
rolurilor sociale de catre fiecare dintre noi. Datorird unor reforme ce dureazd de foarte mult
timp si care nu s-au concretizat intr-o Imbundtdtire semnificativd a situatiei sistemului
medical, cele mai multe institutii sanitare se confrunta cu probleme serioase din cauza
resurselor financiare ce le sunt alocate si, cum este cazul si in cauza de fata, cu o atitudine
managerial-administrativa de slaba calitate, ce duce implicit la un standard real mult sub
nivelul asteptarilor legitime ale oricérui pacient.

In fapt, cadrul legislativ valabil la data producerii acestui incident era unul cel putin
confuz si neadaptat realitatii social — economice, motiv pentru care este evident ca si stabilirea
unui temei de drept pentru antamarea raspunderii unei anumite institutii publice este foarte
greu de realizat. Insi este de neconceput ca inexistenta unui cadrul legislativ coerent,
la raspundere factorii principali de decizie in domeniul sanatatii publice sau institutiile care n
realitate controlau in mod direct modul in care era finantat si administrat un spital.

Din punctul de vedere al acestei Curti existenta raspunderii civile delictuale pentru
fapta altuia trebuie analizatd doar prin prisma situatiei de fapt ce face obiectul laturii civile a



cauzei penale de fata. Ori, asa cum am aratat anterior, in fapt, atat Ministerul Sanatatii cat si
Municipiul Bucuresti prin primarul general, ambele si prin autoritatea managerului spitalului,
in desemnarea sau mentinerea caruia in functie erau direct implicate, erau Tn mod direct si
nemijlocit responsabile de functionarea spitalului si vointa acestor entitdti publice era
determinantd in finantarea activitatilor medicale sau administrative ce aveau loc in spital.

Contrar opiniei primei instante de judecatd, Curtea considera ca, in fapt, atat
Ministerul Sénatatii cat si Municipiul Bucuresti prin primarul general aveau atributii
nemijlocite privind activitatea medicala a inculpatului persoana juridica precum si prerogativa
de indrumare si directie a activitatii acestui spital. De asemenea, pentru motivele expuse
anterior, Curtea considera ca aceste institufii au o culpa evidentd in supravegherea si
directionarea activitatii spitalului si a managerului acestuia, manifestata atat printr-o culpa in
eligendo in ceea ce priveste persoana managerului spitalului cat si in ceea ce priveste lipsa
unei sustineri financiare adecvate nevoilor de functionare ale spitalului.

In ceea ce priveste situatia Administratiei Spitalelor si Serviciilor Medicale Bucuresti
aceasta a fost infiintatd prin Hotdrarea nr.378/09.12.2008 a Consiliului General al
Municipiului Bucuresti, ca institutie publica de interes local al Municipiului Bucuresti, cu
personalitate juridica, finantata din bugetul local al Municipiului Bucuresti (art.1). Din actul
normativ prin care a fost infiintata, rezultd ca Administratia Spitalelor si Serviciilor Medicale
este doar un serviciu de specialitate in cadrul autoritatii administratiei publice locale,
Municipiul Bucuresti, si nu o institutie distincta de acesta, astfel incat nu ar putea raspunde in
locul Municipiului Bucuresti.

Pe de alta parte, ca ordonator secundar de credit, aceasta institutie nu avea posibilitatea
reald de a acorda sumele de bani necesare satisfacerii eerintelor spitalului in lipsa unui acord
din partea ordonatorului principal de credite.

Pentru aceste motive, Curtea considéra ea solutia adoptata de prima instantd cu privire
la exercitarea actiunilor civile si fatda de Administratia Spitalelor si Serviciilor Medicale
Bucuresti este una corecta.

In ceea ce priveste elementele raspunderii civile delictuale: exista fapta ilicita pentru
fiecare dintre inculpati astfel cum aceste aspecte au fost analizate anterior; exista prejudiciile,
ce constau in suferintele psihicevale partilor civile, ca urmare a deceselor si, respectiv,
vatamarilor sanatatii copiilor ‘nou-ndscuti, precum si in cheltuielile ocazionate de
inmormantarile §i, respectiv, restabilirea sanatatii nou-nascutilor; totodata, pentru partile
vatdmate minore CMD, CS, CA, SRM, SSMprejudiciul constd in suferintele ocazionate de
expunerea la incendiu; existd raportul de cauzalitate. De asemenea Curtea mai retine ca in
ceea ce priveste daunele materiale instanta este obligatd sd lamureascd cauza sub toate
aspectele, inclusiv in ceea ce priveste latura ei civild, pe baza de probe. Spre deosebire de
daunele morale, al caror cuantum se stabileste de catre instantd pe baza de apreciere, existenta
daunelor materiale si a intinderii acestora trebuie dovedite prin administrarea de probe.
Instanta tine cont la acordarea daunelor materiale numai de acele prejudicii care au legatura
de cauzalitate directd cu infractiunea pentru care este trimis in judecata inculpatul.

In ceea ce priveste problema dovedirii cuantumului daunelor materiale, Curtea
apreciaza ca in contextul unui accident precum cel din spetd, ale carui consecinte sunt de
naturd sd afecteze grav pe cei implicafi, este excesiv a se cere acestora sd pastreze acte
doveditoare si sa contabilizeze fiecare cheltuiald efectuatd pentru inhumarea si cinstirea
memoriei persoanelor decedate, mai ales cad, la momentul platii efective a acestor sume,
partile civile nu au avut in vedere procesul penal ce se va desfasura si nici exigentele de
probatiune specifice acestei materii. Drept urmare, ar fi contrar unor minime reguli de echitate
ca in conditiile in care certitudinea prejudiciului este clar stabilitd si singurele probleme sunt
legate de cuantumul efectiv al acestuia, actiunea civild privind daunele materiale sa fie



respinsa n totalitate sau sd fie admisa exclusive in limita sumelor ce rezulta din inscrisurile ce
pot fi prezentate.

In privinta despagubirilor materiale pentru cheltuiclile de inmorméantare a nou-
nascutilor decedati, instanta de fond a retinut in mod corect ca prin declaratiile martorilor (...)
si prin Inscrisurile depuse, partile civile au dovedit, fiecare, ca au efectuat cheltuieli materiale
cu inmormantarea fiilor nou-nascuti cheltuieli ce au fost acordate de catre prima instanta in
cuantumul rezultat din probele administrate.

De asemenea, instanta de fond a retinut Tn mod corect si faptul ca suma de 8.000 euro,
solicitata de partile civile D., sau suma de 100.000 euro, solicitata de partile civile F. nu poate
fi considerata ca fiind rezonabila, fiind stabilit un cuantum corect al valorii reale al acestora.

Din declaratiile martorilor CV si CCG rezultd ca, dupa externare, minora CMD a
urmat sedinte de fizioterapie si masaj, ca in luna noiembrie 2010, a fost operata la tendonul
piciorului drept, precum si cd, in prezent, urmeazd tratamente cu laser pentru indepértarea
cicatricelor. Insa partile civile nu au depus nici un minim de inscrisuri, iar declaratiile
martorilor constau in esentd in imprejurari cunoscute de acestia chiar de la partile civile.

In ceea ce priveste sumele de bani ce au fost solicitate pentru partile civile minore in
mod direct, instanta de fond a retinut in mod corect ca nu s-a facut’dovada ca minorii ar fi
avut patrimonii distincte fatd de parintii acestora, neputand fi acerdate aceste despagubiri in
mod direct.

In ceea ce priveste sumele de bani solicitate pentru‘tratamentul medical viitor ce se va
impune acestea reprezintd un prejudiciu viitor ce nu poate fi considerat determinat sau macar
determinabil, solutia primei instante in raport de solicitarea de acordare a acestor sume fiind
una corectd Prin respingerea actiunii partilor civile eu privire la plata daunelor materiale
solicitate, nu inseamna ca pe viitor acestia nu se potiadreésa instantelor civile cu o actiune in
pretentii, solutia impunandu-se in eventualitatea in care partea civila ar trebui s plateasca
tratamente medicale sau interventii chirurgicale pentru ameliorarea sau inlaturarea vatamarilor
suferite.

Curtea constata ca prima instanfda a omis sa dispuna o solutie cu privire la sumele de
bani solicitate cu titlu de daune materiale de catre partile civile B., motiv pentru care va
acorda acestora cate 500 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune materiale pentru fiecare.din partile civile BGM si BD.

Cu privire la daunele morale solicitate de catre partile civile Curtea considera ca
acestea reprezintd satisfactii echitabile destinate a compensa material suferintele fizice sau
psihice ale partii civile, urmare a faptei ilicite a inculpatului, si ca orice suferintd fizica
presupune si o suferintd psihica, ce se constituie intr-un prejudiciu nepatrimonial. Cu privire
la cuantumul daunelor morale solicitate, acestea nu sunt supuse unor criterii legale
prestabilite, ci determinarea lor in concret este 1dsatd la libera apreciere a instantei . Practic,
este o prezumgie absolutd cd decesul unui copil este un eveniment de naturd a provoca o
durere deosebiti rudelor apropiate. In speta de fati nu existd elemente de naturd a contrazice
aceastd prezumtie. Opinia Inaltei Curti de Casatie si Justitie cu privire la modul si aprecierea
daunelor morale, prevede cd ,la stabilirea cuantumului despagubirilor echivalente unui
prejudiciu moral se are in vedere o serie de criterii: consecintele negative suferite de cei in
cauza pe plan fizic si psihic, importanta valorilor morale lezate, masura in care au fost lezate
aceste valori si intensitatea cu care au fost percepute consecintele vatamarii, masura in care i-a
fost afectatd situatia familiald, profesionald si sociald, avand in vedere cd, prin aceste
despagubiri cu rol compensatoriu, se urmareste o reparatie justa si echitabilda a prejudiciului
moral suferit i, nu imbogatirea fara just temei”

Instanta considera ca legaturile puternice de afectiune intre parinti si copii si suferinta
constantd si de lungd duratd determinatd de pierderea in mod violent si intempestiv a unui
copil sunt suficiente pentru a justifica un cuantum ridicat al daunelor morale. In mod similar,



vatamarea sanatafii si punerea in pericol a vietii unui membru de familie apropiat, nou-nascut,
a produs partilor civile (parinti) suferinte psihice prin starea de incertitudine cu privire la
supravietuirea fiilor lor §i prin necesitatea unor eforturi pentru restabilirea sanatatii acestora.
Pentru partile civile CAC si CF, suferintele psihice sunt determinate si de caracterul
permanent al vatamarilor minorei CDM (amputarea poscombustionald a falangei distale deget
2 picior stang), ce a necesitat §i va necesita, in continuare, eforturi pentru compensarea
infirmitatii fizice si integrarea sociald deplind a fiicei lor. De asemenea, pentru partile
vatamate minore CDM, CS, CA, SRM, SSSM, expunerea la incendiul din 16.08.2010, in care
au suferit arsuri pe suprafete mari ale corpului (60-70%) si le-a fost pusa in pericol viata, a
produs suferinte psihice in ciuda varstei fragede, urmand sa constientizeze evenimentul pe
masurd cu cresterea varstei. Totodatd, suferintele psihice rezulta si din supunerea minorilor la
tratamente medicale pentru inlaturarea vatamarilor, atat pana in prezent, cat si pe viitor, prin
rapoartele de expertizd medico-legala stabilindu-se ca inlaturarea cicatricilor presupune
stabilirea unui plan terapeutic cu medicul de specialitatea chirurgie plastica De altfel, in
acelasi sens s-a pronuntat si instanfa suprema intr-o serie de decizii de spetd. Spre deosebire
de despagubirile pentru daune materiale, care se stabilesc pe baza de probe, despagubirile
pentru daune morale se stabilesc pe baza evaluirii instantei de judecatd. In.cazul infractiunilor
contra persoanei, evaluarea despagubirilor pentru daune morale - in scopul de a nu fi una pur
subiectiva sau de a nu tinde catre o Tmbogatire fara just temei - trebuie sa {ind seama de
suferintele fizice si morale susceptibil in mod rezonabil a fi fost cauzate prin fapta savarsita de
inculpat, precum si de toate consecintele acestei. Dingolo. de prejudiciul moral incontestabil
suferit de partile civile din cauza de fatd, cuantumul despédgubirilor solicitate de unii dintre
acestia este totusi exagerat avand in vedere cd scopul daunelor morale este in principiu acela
de a oferi celor vatamati prin decesul sau vatamarea unei persoane fatd de care nutresc o
puternica afectiune posibilitatea de a trece mai usor peste evenimentul nefericit, iar la
stabilirea nivelului acestora nu se poate face abstractic de elemente precum nivelul general de
trai al societatii si conditiile concrete socio-economice de la momentul acordarii.

Asa cum a aratat si prima instantd decesele si vatamarile corporale s-au produs chiar
intr-o unitate sanitard, institutie ce este infiinfatd tocmai pentru a salva vieti, incendiul din
16.08.2010 reprezentand probabilicea mai mare tragedie care a lovit sistemul medical din
Romania in ultimii ani §i care a provocat o puternicd mediatizare, ceea ce conduce la
consecinfa cd acest eveniment $a nu poata fi uitat de partile civile, prin trecerea timpului.

In plan personal, fiecare dintre partile civile din cauza de fata au triit o suferintd ce nu
poate fi cuantificata dar care este cu sigurantd una dintre cele mai puternice traume pe care o
persoana le poate experimenta. Cu privire la partile civile BCMsi BI, din anul 2008, au facut
demersuri importante pentru a putea avea un copil, BI urmand tratamente medicale la unitati
sanitare din mun.Cluj-Napoca si Bucuresti si doud interventii chirurgicale. Dupa decesul nou-
nascutului, partile civile au urmat sedinte de consiliere psihologica, raportul de evaluare a
partii civile concluzionand ,,autoinvinovatirea prin neputinta personald de a face ceva spre a-si
salva copilul”. Partile civile PGS si AMN, au trait intr-o stare de incertitudine si stres timp de
2 zile dupa producerea incendiului, in care nu au cunoscut daca nou-ndscutul lor este in viata
sau a decedat, iar dupa 7 luni de la incendiul din 16.08.2010, partea civila AMN a pierdut o
altd sarcind, probabil din cauza starii psihice degradate in care se afla. Partile civile YARsi
YM, dupa decesul nou-nascutului, si-au schimbat comportamentul fata de familie si prieteni,
devenind mai retrasi, fiindu-le greu sa vorbeasca despre incendiul din 16.08.2010 si nedorind
sd 1s1 aminteasca cele petrecute. Partile civile FVVsi FV, s-au interiorizat si au intdmpinat
dificultati de comunicare. Partile civile DAsi DF, au efectuat investigatii medicale si
tratamente pentru a putea avea un copil, iar in prezent starea medicald a partii DF nu ii
permite sd poarte o sarcind. Partile civile CLS si CA, au efectuat investigatii medicale si
tratamente pentru a putea avea un copil si evenimentul din 16.08.2010 le-a produs o stare de



soc fiind si 1n prezent, afectati de starea de sandtate a copiilor lor. Partile civile SM si SAC,
starea de soc produsa acestora la 16.08.2010, a fost intretinutd de lipsa de informatii din
partea unitdtii sanitare despre starea de sanatate a nou-nascutilor si de incertitudinea cu privire
la supravietuirea nou-nascutilor lor.

Fara a continua in a expune traumele prin care au trecut acesti oameni de la data
producerii acestei tragedii Curtea constata ca aceleasi categorii de probleme au aparut in cazul
fiecaruia dintre cei ce au pierdut un copil nou nascut sau au fost aproape sa isi piarda copii in
acea zi fatidica, durerea acestora si repercusiunile pe plan psihologic urmand a se manifesta
mult timp de acum Tnainte.

In ceea ce o priveste pe minora CDM, aceasta a suferit nemijlocit efectele incendiului
din 16.08.2010 ce i-a cauzat arsuri pe aproximativ 60% din suprafata corpului, i s-a produs o
vatamare cu caracter permanent, respectiv amputarea postcombustionala a falangei distale
deget 2 picior stdng, precum si cicatrici care necesitd si pe viitor tratament §i interventii
chirugicale. Minorii CS, CA, SRM, SSM, au suferit de asemenea arsuri pe 60-70% din
suprafata corpului fiind si in cazul lor necesard efectuarea de interventii chirurgicale pentru a
se Inldtura urmele incendiului.
in cazul unora dintre partile civile, Curtea considera ca modalitatea in care prima instanta a
individualizat sumele de bani ce urmeaza a fi achitate partilor civile cu titlu de daune morale a
fost unul corect, sumele acordate fiind necesare si suficiente pentru a servi scopurilor
mentionate anterior.

In ceea ce priveste cererea formulatd de catre inculpatul persoani juridica in sensul
acordarii unui termen de gratie pentru plata despagubitilor ce vor fi acordate partilor civile,
Curtea constatd cd in lumina interpretarii Curfii Constitutionale si a Curtii Europene a
Drepturilor Omului autoritatile dispun de<o marja de apreciere si un termen rezonabil in
identificarea celor mai adecvate mijloace de punere«in executare a hotararilor judecatoresti ce
stabilesc obligatii de platd in sarcina autoritatilor sau a institutiilor publice. Conform
jurisprudentei constante a CEDO, executarea unei hotarari trebuie privita ca fiind parte
integrantd din proces, in sensul art. 6 paragraf 1 din Conventie, instanta europeana aratand ca
dreptul de acces la justitie ar fi iluzoriu daca ordinea juridica a unui stat ar permite ca o
hotarare definitiva si obligatorie sd ramand inoperanta in detrimentul unei parti.

Acordarea unui termen, de gratie este o masurd exceptionald, ce trebuie dispusa cu
precautie, strict in ipotezele reglementate de lege si pe o perioada rezonabild doar 1n ipoteza in
care se dovedeste de catrendebitor ca s-a incercat o executare dar aceasta nu este posibila sau
ar aduce grave prejudicii acestuia, iar situatia in care ar fi pus creditorul nu ar fi una care sa ii
aduca prejudicii importante.

Curtea apreciaza ca este de neconceput ca dreptul creditorului sa dobandeasca un
caracter incert §i imprevizibil, ceea ce poate afecta chiar substanta acestuia, atata timp cat nu
s-au oferit explicatii rezonabile pentru imposibilitatea de plati. in cauza de fata, spitalul este
unul dintre debitori dar executarea deciziei penale poate fi efectuatd impotriva partilor
responsabile civilmente care sunt institutii ale statului ce au statut de ordonator principal de
credite. In asemenea situatii nu se poate considera ci este oportuni acordarea unui termen de
gratie in beneficiul institutiilor statului i in detrimentul unor persoane fizice prejudiciate.

Fata de toate aceste considerente, Curtea, in temeiul art. 421 pct. 2 lit. a) C.p.p. va
admite apelul formulat de catre Parchetul de pe langa Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti, de
inculpatul Oprea Gigel, precum si apelurile declarate de apelantii parti civile BCMsi BI, PGS
si AMN, YARsi YM, FVVsi FV, BGM si BD, CAC si CF, CDM, CLS si CA, CS, CA, SM si
SAC, SRM, SS,, impotriva sentintei penale nr. 599/09.07.2013 a Judecatoriei Sector 6

5

Bucuresti pronuntata in dosarul cu nr. 25294/303/2010.



Va desfiinta, in parte, sentinta penald nr. 599/09.07.2013 a Judecatoriei Sector 6
Bucuresti pronuntata in dosarul cu nr. 25294/303/2010 si rejudecand:

In baza art. 386 alin.] Cod procedurd penald va respinge ca nefondati cererea de
schimbarea incadrarii juridice a faptelor retinute prin sentina apelatd in sarcina inculpatului
Marinescu Bogdan din infractiunea prevazuta de art.37 alin.1, 2 si 3 din Legea nr.319/2006 in
infractiunile prevazute de art. 249 alin.2 C.pen. si art.37 alin.3 din Legea nr.319/2006, cu
aplicarea art.33 lit.a C.pen..

In baza art. 386 alin.] Cod procedurd penali va respinge ce neintemeiata cererea de
schimbare a incadrarii juridice cu privire la inculpatul Marinescu Bogdan, din infractiunile
prevazute de art. 249 alin.2 C.pen. si art. 37 alin.1, 2 si 3 din Legea nr.319/2006, cu aplicarea
art.33 lit.a C.pen., In infractiunile de ucidere din culpa prev. de art.178 alin.2 si 5 Cod penal si
cinci infractiuni de vatamare corporald grava din culpa, prev. de art. 184 alin. 2 si 4 Cod
penal, cu aplicarea art.33 lit.a Cod penal.

In baza art. 386 alin.] Cod procedurd penali va respinge ca neintemeiata cererea de
schimbare a incadrarii juridice cu privire la inculpatul Toma Adrian-loan, din infractiunea
prevazuta de art.249 alin.2 C.pen., in infractiunea prevazuta de art.178 alin.2 si 5 C.pen. si
cinci infractiuni, fiecare, prevazute de art.184 alin.2 si 4 C.pen., toaté cu aplicarea art.33 lit.a
C.pen..

In baza art. 386 alin.1 Cod proceduri penald va respinge ca neintemeiati cererea de
schimbare a incadrarii juridice cu privire la inculpatul Oprea Gigel, din infractiunea prevazuta
de art. 249 alin.2 C.pen., in infractiunea prevazuta de art.178 alin.2 si 5 C.pen. si cinci
infractiuni, fiecare, prevazute de art.184 alin.2 si<4 C.pen., toate cu aplicarea art.33 lit.a
C.pen..

In baza art. 386 alin.] Cod procedurd penald.va tespinge ca neintemeiata cererea de
schimbare a incadrarii juridice cu privire ladnculpatul Dima Vasile, din infractiunea prevazuta
de art. 249 alin.2 C.pen., in infractiunea prevazutd de art.178 alin.2 si 5 C.pen. si cinci
infractiuni, fiecare, prevazute de art.184 alin.2 si 4 C.pen., toate cu aplicarea art.33 lit.a C.pen.

In temeiul art.37 alin.1, 2 si 3 'din Legea nr.319/2006 cu aplicarea art. 5 C.penal va
condamna pe inculpatul Marinescu Bogdan la pedeapsa de 6 luni inchisoare.

Va aplica inculpatului< pedeapsa accesorie a interzicerii exercitarii drepturilor
prevazute de art.64, lit.a, tezara doua i lit.b C.pen din 1969., in conditiile si pe durata art.71
C.pen. din 1969

In baza art.81 C.pen. din 1969 cu aplicarea art. 5 C.pen., va dispune suspendarea
conditionata a executarii pedepsei pe durata termenului de incercare de 2 ani si 6 luni, stabilit
conform art.82, alin.1'C.pen din 1969.

In baza art.71, alin.5 C.pen. din 1969, va suspenda executarea pedepsei accesorii pe
durata suspendarii conditionate a executarii pedepsei principale.

In temeiul art. 404 C.pr.pen., va atrage inculpatului atentia asupra dispozitiilor art. 83
C.pen din 1969. privind revocarea suspendarii conditionate si executarea in intregime a
pedepsei, in cazul savarsirii din nou a unei infractiuni in cursul termenului de Incercare.

In baza art.17 alin. 2 C.pr.pen. raportat la art.16 alin. 1 lit. b C.pr.pen., va achita pe
inculpatul Toma Adrian-loan pentru infractiunea de neglijentd in serviciu, prevazuta de
art.249 alin.2 C.pen. din 1969.

In baza art.17 alin. 2 C.pr.pen. raportat la art.16 alin. 1 lit. f C.pr.pen. va inceta
procesul penal pornit impotriva inculpatului Dima Vasile pentru savarsirea infractiunii de
neglijenta 1n serviciu, avand 1n vedere ca a intervenit decesul inculpatului.

In temeiul art. 249 alin. 1 C.penal din 1969 cu aplicarea art. 5 C.penal va condamna pe
inculpatul Oprea Gigel la pedeapsa de 1 an inchisoare.



Va aplica inculpatului pedeapsa accesorie a interzicerii exercitdrii drepturilor
prevazute de art.64, lit.a, teza a doua si lit.b C.pen din 1969., in conditiile si pe durata art.71
C.pen. din 1969

In baza art.81 C.pen. din 1969 cu aplicarea art. 5 C.pen., va dispune suspendarea
condifionatd a executarii pedepsei pe durata termenului de incercare de 3 ani, stabilit conform
art.82, alin.1 C.pen din 1969.

In baza art.71, alin.5 C.pen. din 1969, va suspenda executarea pedepsei accesorii pe
durata suspendarii conditionate a executarii pedepsei principale.

In temeiul art. 404 C.pr.pen., va atrage inculpatului atentia asupra dispozitiilor art. 83
C.pen din 1969. privind revocarea suspendarii condifionate si executarea 1n intregime a
pedepseli, 1n cazul savarsirii din nou a unei infractiuni in cursul termenului de incercare.

Va admite, in parte, actiunile civile formulate si in baza art. 998-999 si art.1003 C.civ.,
va obliga 1n solidar pe inculpatii Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait
Sirbu”, Carstea Florentina Daniela, Oprea Gigel si Marinescu Bogdan, iar inculpatul Spitalul
Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu” si in solidar cu partile responsabile
Ministerul Sanatagii si Municipiul Bucuresti — prin primarul general, la plata urmatoarele
sume de bani dupa cum urmeaza:

- cate 300.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R: din data platii), cu titlu de
daune morale si cate 2500 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune materiale pentru fiecare din partile civile: BCMsi BI;

- cate 300.000 euro (echivalent 1n lei la cursul B:N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale si cate 2.000 lei, cu titlu de daune materiale, pentru fiecare din partile civile:
PGS, AMN;

- cate 100.000 euro (echivalent in lei la.cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: YARsi YM; 5.000 euro (echivalent in lei la
cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune materiale pentru ambele parti civile: YARsi
YM;

- cate 250.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: FVVsi FVsi 5.000 euro (echivalent in lei la
cursul B.N.R. din data platii), cu'titlu de daune materiale pentru ambele parti civile;

- cate 300.000 euro (echivalent 1n lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale si cate 3.000.euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune materiale pentru fiecare din partile civile: DAsi DF;

- cate 300.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii) cu titlu de
daune morale si cate 500 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune materiale pentru fiecare din partile civile: BGM si BD;

- cate 180.000 euro (echivalent 1n lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: CAC, CF; 10.000 euro (echivalent in lei la
cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune materiale pentru ambele parti civile: CAC, CF;
-350.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune morale
partea civila CDM (prin reprezentanti legali);

- cate 55.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: CLS, CA; - 5000 euro (echivalent in lei la
cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune materiale pentru ambele parti civile: CLS, CA;
- 75.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune morale
pentru fiecare din partile civile: CS (prin reprezentanti legali) si CA (prin reprezentanti
legali);

- cate 50.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: SM, SAC, SRM (prin reprezentanti legali) si
SSM(prin reprezentanti legali).



In baza art. 25 C.pr.pen., art.397 al.1 C.pr.pen. si art.22, art.42, art.43 si art.44 din
Legea nr.136/1995, constata cd pentru inculpata Cirstea Florentina Daniela, despagubirile
materiale vor fi achitate de S.C. ASIGURARE REASIGURARE Astra S.A., In calitate de
asigurator de raspundere civila profesionala a cadrelor medicale, in limita a 10.000 de euro,
echivalent in lei la data platii, stabilitd prin polita de asigurare seria MP09
nr.0154688/13.01.2010.

In baza art. 25 C.pr.pen., art.397 al.1 C.pr.pen. si art.22, art.42, art.43 si art.44 din
Legea nr.136/1995, va constata ca pentru partea responsabild civilmente Spitalul Clinic de
Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu”, despagubirile materiale vor fi achitate de
S.C. ASIGURARE REASIGURARE Astra S.A., in calitate de asigurator de raspundere civila
profesionald a cadrelor medicale, 1n limita a 500.000 de euro, echivalent in lei la data platii,
stabilita prin polita de asigurare nr.BB0008090000354/02.10.2009.

In baza art.397 raportat la art. 25 C.pr.pen. si art.1000, alin.3 C.civ., va respinge ca
neintemeiate actiunile civile formulate de partile civile impotriva inculpatului Toma Adrian
Ioan precum si impotriva partii responsabile civilmente Administratia Spitalelor si Serviciilor
Medicale Bucuresti.

In temeiul art. 25 alin. 5 C.p.p. avand in vedere solutai de incetare a procesului penal
dispusa in cauza va lasa nesolutionatd actiunile civile formulatesde partile civile impotriva
inculpatului Dima Vasile.

In temeiul art. 397 alin.2 C.pr.pen. raportat la art.249 alin. 1 si-alin. 2 C.pr.pen., avand
in vedere solutia adoptatd in ceea ce priveste latura civila a cauzei si necesitatea garantarii
executarii despagubirilor civile ce au fost acordate, ¥a mentine masura sechestrului asigurator
asupra tuturor bunurilor mobile si imobile ale in¢ulpatei Carstea Florentina Daniela, pana la
concurenta pagubei cauzate partilor civile masura instituita prin incheierea din 19.09.2011. De
asemenea va mentine masura sechestrului. asigurdtor asupra tuturor bunurilor mobile si
imobile ale inculpatului Marinescu Bogdan, pana la:<€oncurenta pagubei cauzate partilor civile
masurd instituitd prin incheierea din 29.08.2011. De asemenea, va mentine masura
sechestrului asigurator asupra tuturor bunurilor mobile si imobile ale inculpatului Oprea
Gigel, pana la concurenta pagubei cauzate partilor civile masura instituitd prin incheierea din
29.08.2011.

In temeiul art. 397 alin:2 C.pr.pen. raportat la art.249 alin. 1 si alin. 2 C.pr.pen., avand
in vedere solutiile de achitare si‘incetare a procesului penal, va ridica masura sechestrului
asigurator asupra tuturor bunurilor mobile si imobile ale inculpatilor Toma Adrian Ioan si
Dima Vasile masura instituita prin incheierea din 19.09.2011.

In ceea ce priveste solutia primei instante prin care partile civile au fost obligate la
plata cheltuielilor de judecatd efectuate de catre Administratia Spitalelor si Serviciilor
Medicale Bucuresti, Curtea constatd ca introducerea acestei In cauzad in calitate de parte
responsabila civilmente a fost dispusa de catre instanta de fond la cererea inculpatului Toma.
Fard a face o discutie asupra modului in care a fost introdusad in cauza o parte responsabild
civilmente la cererea unui inculpat, Curtea se rezuma la a constata ca in acest context culpa
procesuala pentru exercitarea actiunii civile mpotriva acestei parti responsabile civilmente
apartine persoanei care a solicitat introducerea in cauza, inculpatul fiind si cel care trebuie sa
suporte cheltuielile efectuate de catre Administratia Spitalelor si Serviciilor Medicale
Bucuresti.

In baza art. 276 alin. 2 C.pr.pen. va obliga doar pe inculpatul Toma Adrian-Ioan la
plata catre partea Administratia Spitalelor si Serviciilor Medicale Bucuresti a sumei 7.000 lei,
cu titlu de cheltuieli judiciare facute de aceasta parte n faza de judecata in prima instanta.

Va mentine celelalte dispozitii ale sentintei penale nr. 599/09.07.2013 a Judecatoriei
Sector 6 Bucuresti pronuntata in dosarul cu nr. 25294/303/2010.



De asemenea, va lua act de retragerea apelurilor formulate de apelanta asigurator S.C.
ASIGURARE REASIGURARE Astra S.A. si de catre partile civile DAsi DF.

In temeiul art. 421 pct. 1 lit. b) C.p.p. va respinge, ca nefondate, apelurile formulate de
catre apelantii inculpati Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu”,
Carstea Florentina Daniela, Toma Adrian-loan si Marinescu Bogdan impotriva sentintei
penale nr. 599/09.07.2013 a Judecatoriei Sector 6 Bucuresti pronuntatd in dosarul cu nr.
25294/303/2010.

In temeiul art. 421 pct. 1 lit. b) C.p.p. va respinge, ca nefondat, apelul formulat de
catre apelantul Spitalul Clinic de urgentd pentru Copii Grigore Alexandrescu impotriva
sentintei penale nr. 599/09.07.2013 a Judecatoriei Sector 6 Bucuresti pronuntata in dosarul cu
nr. 25294/303/2010 si a incheierii de sedintd din data de 27.02.2013, avand in vedere ca
masura ce a fost dispusa Tmpotriva acestei institutii de catre prima instantd a fost una
justificatd din punct de vedere obiectiv, motivatd de celeritatea cu care trebuia a se desfasura
judecata 1n cauza si aplicatad in limitele prevazute de codul de procedura penala.

In temeiul art. 275 alin. 2 C.pr.pen., va obliga pe fiecare dintre inculpatii apelanti
Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu”, Carstea Florentina
Daniela, Toma Adrian-loan si Marinescu Bogdan, iar inculpatul Spitalul Clinic de Obstetrica
si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu” si in solidar cu partile responsabile Ministerul Sanatatii
si Municipiul Bucuresti — prin primarul general, la plata a cate 1.000 lei, cu titlu de cheltuieli
judiciare catre stat.

In temeiul art. 275 alin. 2 C.pr.pen va obliga pe-apelanta asiguritor S.C. ASIGURARE
REASIGURARE Astra S.A. la plata sumei de 800 lei, cu titlu de cheltuieli judiciare catre stat.

In temeiul art. 275 alin. 2 C.pr.pen va obliga pefiecare dintre partile civile DAsi DF la
plata a cate 200 lei, cu titlu de cheltuieli judiciare catre stat.

In temeiul art. 275 alin. 2 C.pr.pen+va obliga Spitalul Clinic de urgentd pentru Copii
Grigore Alexandrescu la plata sumei de 200 let, cutitlu de cheltuieli judiciare catre stat

In baza art. 275 alin. 3 C.pr.pen., cheltuiclile judiciare privind apelul formulat de citre
Parchetul de pe langa Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti, apelul declarat de inculpatul Oprea
Gigel, precum si apelurile declarate de.apelantii parti civile BCMsi BI, PGS si AMN, YARsi
YM, FVVsi FV, BGM si BD, CAC si CF, CDM, CLS si CA, CS, CA, SM si SAC, SRM,
SSMvor ramane 1n sarcina statulut.

Avand in vedere nscrisurile depuse in faza de judecatd a apelului, in temeiul art. 276
alin. 1 si 4 C.pr.pen., va obliga pe fiecare dintre inculpatii Spitalul Clinic de Obstetrica si
Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu”, Carstea Florentina Daniela, Oprea Gigel si Marinescu
Bogdan, iar inculpatul'Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu” si
in solidar cu partile responsabile Ministerul Sanatatii si Municipiul Bucuresti — prin primarul
general, Tn proportie de 25% fiecare, la plata cheltuielilor judiciare efectuate de partile civile,
dupa cum urmeaza:

- 7000 lei, catre partile civile YM si YAR; (doar pentru faza de judecata a apelului)

- 8000 lei, catre partea civila SM. ( doar pentru faza de judecata a apelului).

- 15.255,60 lei, catre partea civila CL (atat pentru faza de judecatd in prima instanta
cat si pentru faza de judecata a apelului).

- 15.000 lei, catre partile civile CAC si CF (atat pentru faza de judecatd in prima
instanta cat si pentru faza de judecata a apelului).

In baza art.22, art.42, art.43 si art.44 din Legea nr.136/1995, constati ci pentru
inculpata Cirstea Florentina Daniela, cheltuielile judiciare efectuate de parti vor fi achitate
de S.C. ASIGURARE REASIGURARE Astra S.A., in calitate de asigurator de raspundere
civila profesionald a cadrelor medicale, in limita a 10.000 de euro, echivalent in lei la data
platii, stabilita prin polita de asigurare seria MP09 nr.0154688/13.01.2010.



In baza art.22, art.42, art.43 si art.44 din Legea nr.136/1995, constati ca pentru partea
responsabila civilmente Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu”,
cheltuielile judiciare efectuate de parti vor fi achitate de S.C. ASIGURARE REASIGURARE
Astra S.A. 1n calitate de asigurator de raspundere civila profesionala a cadrelor medicale, in
limita a 500.000 de euro, echivalent in lei la data platii, stabilitd prin polita de asigurare
nr.BB0008090000354/02.10.2009.

Avand 1n vedere solutia pronuntatd asupra laturii civile a cauzei, in temeiul art. 246
C.p.p. va respinge ca neintemeiata cererea de acordare a cheltuielilor de judecata formulata de
partea responsabild civilmente Municipiul Bucuresti prin Primar General.

In baza art.276 alin. 2 si alin. 6 C.pr.pen. va obliga apelantii parti civile BCMsi BI,
PGS si AMN, YARsi YM, FVVsi FV, BGM si BD, CAC si CF CDM, CLS si CA, CS, CA,
SM si SAC, SRM, SSMla plata catre partea responsabild civilmente Administratia Spitalelor
si Serviciilor Medicale Bucuresti a sumei 9.188,42 lei, cu titlu de cheltuieli judiciare facute de
aceastd parte in faza de judecatd a apelului. Aceasta solutie se impune avand in vedere ca
apelurile declarate de catre partile civile au privit modalitatea de solutionare a cauzei in prima
instantd cu privire la calitatea de parte responsabild civilmente a partii Administratia
Spitalelor si Serviciilor Medicale Bucuresti solutie ce a fost mentinutd de catre instanta de
apel. Prin urmare culpa procesuala apartine partilor ce au declarat apel impotriva acestei
solutii, acestia fiind raspunzatori pentru cheltuielile efectuate de' Administratia Spitalelor si
Serviciilor Medicale Bucuresti.

PENTRU ACESTEMOTIVE,
iN NUMELE LEGII,
HOTARASTE:

In temeiul art. 421 pct. 2 lit. a) C.p.p. admite apelurile formulate de catre Parchetul de
pe langa Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti si de inculpatul Oprea Gigel, precum si apelurile
declarate de apelantii parti civile BCMsi BI, PGS si AMN, YARsi YM, FVVsi FV, BGM si
BD, CAC si CF, CDM, CLS si CA, CS, CA, SM si SAC, SRM, SSM, impotriva sentintei
penale nr. 599/09.07.2013 asJudecatoriei Sector 6 Bucuresti pronuntatd in dosarul cu nr.
25294/303/2010.

Desfiinteaza, in parte,“sentinta penald nr. 599/09.07.2013 a Judecatoriei Sector 6
Bucuresti pronuntata in dosarul cu nr. 25294/303/2010 si rejudecand:

In baza art. 386 alin.] Cod procedurd penald respinge ca nefondati cererea de
schimbarea incadrarii juridice a faptelor retinute prin sentinta apelatd in sarcina inculpatului
Marinescu Bogdan din infractiunea prevazuta de art.37 alin.1, 2 si 3 din Legea nr.319/2006 in
infractiunile prevazute de art. 249 alin.2 C.pen. si art.37 alin. 1, 2 si 3 din Legea nr.319/2006,
cu aplicarea art.33 lit.a C.pen..

In baza art. 386 alin.] Cod procedurd penald respinge ce neintemeiati cererea de
schimbare a incadrarii juridice cu privire la inculpatul Marinescu Bogdan, din infractiunile
prevazute de art. 249 alin.2 C.pen. si art. art.37 alin. 1, 2 si 3 din Legea nr.319/2006, cu
aplicarea art.33 lit.a C.pen., in infractiunile de ucidere din culpa prev. de art.178 alin.2 si 5
Cod penal si cinci infractiuni de vatimare corporald grava din culpa, prev. de art. 184 alin. 2
si 4 Cod penal, cu aplicarea art.33 lit.a Cod penal.

In baza art. 386 alin.] Cod procedurd penald respinge ca neintemeiati cererea de
schimbare a incadrarii juridice cu privire la inculpatul Toma Adrian-loan, din infractiunea
prevazutd de art.249 alin.2 C.pen., in infractiunea prevazuta de art.178 alin.2 si 5 C.pen. si



cinci infractiuni, fiecare, prevazute de art.184 alin.2 si 4 C.pen., toate cu aplicarea art.33 lit.a
C.pen.

In baza art. 386 alin.] Cod procedurd penald respinge ca neintemeiati cererea de
schimbare a incadrarii juridice cu privire la inculpatul Oprea Gigel, din infractiunea prevazuta
de art. 249 alin.2 C.pen., in infractiunea prevazuta de art.178 alin.2 si 5 C.pen. si cinci
infractiuni, fiecare, prevazute de art.184 alin.2 si 4 C.pen., toate cu aplicarea art.33 lit.a C.pen.

In baza art. 386 alin.] Cod procedurd penald respinge ca neintemeiati cererea de
schimbare a incadrarii juridice cu privire la inculpatul Dima Vasile, din infractiunea prevazuta
de art. 249 alin.2 C.pen., in infractiunea prevazuta de art.178 alin.2 si 5 C.pen. si cinci
infractiuni, fiecare, prevazute de art.184 alin.2 si 4 C.pen., toate cu aplicarea art.33 lit.a C.pen.

In temeiul art.37 alin.1, 2 si 3 din Legea nr.319/2006 cu aplicarea art. 5 C.penal
condamna pe inculpatul Marinescu Bogdan la pedeapsa de 6 luni inchisoare.

Aplica inculpatului pedeapsa accesorie a interzicerii exercitarii drepturilor prevazute
de art.64, lit.a, teza a doua si lit.b C.pen din 1969., in conditiile si pe durata art.71 C.pen. din
1969

In baza art.81 C.pen. din 1969 cu aplicarea art. 5 C.pen., dispune suspendarea
conditionata a executarii pedepsei pe durata termenului de incercare de 2 ani si 6 luni, stabilit
conform art.82, alin.1 C.pen din 1969.

In baza art.71, alin.5 C.pen. din 1969, suspenddiexecutarea pedepsei accesorii pe
durata suspendarii conditionate a executarii pedepsei principale.

In temeiul art. 404 C.pr.pen., atrage inculpatului’ atentia asupra dispozitiilor art. 83
C.pen din 1969. privind revocarea suspendarii‘conditionate si executarea in intregime a
pedepsei, in cazul savarsirii din nou a unei infractiuni:in cursul termenului de Incercare.

In baza art.17 alin. 2 C.pr.pen. raportat laart.16 alin. 1 lit. b C.pr.pen., achitd pe
inculpatul Toma Adrian-loan pentru infractiunea de neglijentd in serviciu, prevazutd de
art.249 alin.2 C.pen. din 1969.

In baza art.17 alin. 2 Gprpen. raportat la art.16 alin. 1 lit. f C.pr.pen. inceteazi
procesul penal pornit impotriva inculpatului Dima Vasile pentru savarsirea infractiunii de
neglijenta 1n serviciu, avand in vedere ca a intervenit decesul inculpatului.

In temeiul art. 249.alin. 1 C.penal din 1969 cu aplicarea art. 5 C.penal condamna pe
inculpatul Oprea Gigella pedeapsa de 1 an inchisoare.

Aplica inculpatului pedeapsa accesorie a interzicerii exercitarii drepturilor prevazute
de art.64, lit.a, teza a doua si lit.b C.pen din 1969., in conditiile si pe durata art.71 C.pen. din
1969

In baza art.81 C.pen. din 1969 cu aplicarea art. 5 C.pen., dispune suspendarea
conditionata a executarii pedepsei pe durata termenului de incercare de 3 ani, stabilit conform
art.82, alin.1 C.pen din 1969.

In baza art.71, alin.5 C.pen. din 1969, suspendd executarea pedepsei accesorii pe
durata suspendarii conditionate a executarii pedepsei principale.

In temeiul art. 404 C.pr.pen., atrage inculpatului atentia asupra dispozitiilor art. 83
C.pen din 1969. privind revocarea suspendarii conditionate si executarea in intregime a
pedepsei, in cazul savarsirii din nou a unei infractiuni in cursul termenului de Incercare.

Admite, in parte, actiunile civile formulate si in baza art. 998 - 999 si art.1003 C. civ.
din 1864, obliga 1n solidar pe inculpatii Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr.
Panait Sirbu”, Carstea Florentina Daniela, Oprea Gigel si Marinescu Bogdan, iar inculpatul



Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu” si in solidar cu partile
responsabile Ministerul Sanatatii si Municipiul Bucuresti — prin primarul general, la plata
urmatoarele sume de bani dupa cum urmeaza:

- cate 300.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale si cate 2500 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune materiale pentru fiecare din partile civile: BCMsi BI;

- cate 300.000 euro (echivalent 1n lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale si cate 2.000 lei, cu titlu de daune materiale, pentru fiecare din partile civile:
PGS, AMN;

- cate 100.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: YARsi YM; 5.000 euro (echivalent in lei la
cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune materiale pentru ambele parti civile: YARsi
YM;

- cate 250.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: FVVsi FVsi 5.000 euro (echivalent in lei la
cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune materiale pentru ambele parti civile;

- cate 300.000 euro (echivalent 1n lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale si cate 3.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R¢ din data platii), cu titlu de
daune materiale pentru fiecare din partile civile: DAsi DF;

- cate 300.000 euro (echivalent in lei la cursul. B.N.R. din data platii) cu titlu de
daune morale si cate 500 euro (echivalent in lei la cursul. B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune materiale pentru fiecare din partile civile: BGM si BD;

- cate 180.000 euro (echivalent 1n leila cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: CAC, €Cornean Florina; 10.000 euro (echivalent
in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune materiale pentru ambele parti civile:
CAC, CFa; -350.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune
morale partea civila CDM (prin reprezentanti legali);

- cate 55.000 euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: CLS, CA; - 5000 euro (echivalent in lei la
cursul B.N.R. din data platii), cu'titlu de daune materiale pentru ambele parti civile: CLS, CA;
- 75.000 euro (echivalent inclei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de daune morale
pentru fiecare din partilescivile:*CS (prin reprezentanti legali) si CA (prin reprezentanti
legali);

- cate 50.000.euro (echivalent in lei la cursul B.N.R. din data platii), cu titlu de
daune morale pentru fiecare din partile civile: SM, SAC, SRM (prin reprezentanti legali) si
SSM(prin reprezentanti legali).

In baza art. 25 C.pr.pen., art.397 al.1 C.pr.pen. si art.22, art.42, art.43 si art.44 din
Legea nr.136/1995, constata cd pentru inculpata Cirstea Florentina Daniela, despagubirile
materiale vor fi achitate de S.C. ASIGURARE REASIGURARE Astra S.A., In calitate de
asigurator de raspundere civila profesionala a cadrelor medicale, in limita a 10.000 de euro,
echivalent in lei la data platii, stabilitd prin polita de asigurare seria MP09
nr.0154688/13.01.2010.

In baza art. 25 C.pr.pen., art.397 al.1 C.pr.pen. si art.22, art.42, art.43 si art.44 din
Legea nr.136/1995, constata ca pentru partea responsabild civilmente Spitalul Clinic de
Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu”, despagubirile materiale vor fi achitate de
S.C. ASIGURARE REASIGURARE Astra S.A., in calitate de asigurator de raspundere civila
profesionald a cadrelor medicale, 1n limita a 500.000 de euro, echivalent in lei la data platii,
stabilita prin polita de asigurare nr.BB0008090000354/02.10.2009.



In baza art.397 raportat la art. 25 C.pr.pen. si art.1000, alin.3 C.civ., respinge ca
neintemeiate actiunile civile formulate de partile civile impotriva inculpatului Toma Adrian
Ioan precum si impotriva partii responsabile civilmente Administratia Spitalelor si Serviciilor
Medicale Bucuresti.

In temeiul art. 25 alin. 5 C.p.p. lasd nesolutionate actiunile civile formulate de partile
civile Tmpotriva inculpatului Dima Vasile.

In temeiul art. 397 alin.2 C.pr.pen. raportat la art.249 alin. 1 si alin. 2 C.pr.pen.,
mentine masura sechestrului asigurdtor asupra tuturor bunurilor mobile i imobile ale
inculpatei Carstea Florentina Daniela, pana la concurenta pagubei cauzate partilor civile
masurd instituitd prin incheierea din 19.09.2011.

In temeiul art. 397 alin.2 C.pr.pen. raportat la art.249 alin. 1 si alin. 2 C.pr.pen.,
mentine masura sechestrului asigurdtor asupra tuturor bunurilor mobile si imobile ale
inculpatuluiMarinescu Bogdan, pana la concurenta pagubei cauzate partilor civile masura
instituita prin incheierea din 29.08.2011.

In temeiul art. 397 alin.2 C.pr.pen. raportat la art.249 alin. 1 si alin. 2 C.pr.pen.,
mentine masura sechestrului asigurdtor asupra tuturor bunurilorsmobile si imobile ale
inculpatului Oprea Gigel, pana la concurenta pagubei cauzate pargilor civile masura instituita
prin incheierea din 29.08.2011.

In temeiul art. 397 alin.2 C.pr.pen. raportat la art.249 alin. 1 si alin. 2 C.pr.pen., ridica
masura sechestrului asigurator asupra tuturor bunurilorimobile §i imobile ale inculpatilor
Toma Adrian Ioan si Dima Vasile masura instituita prin incheierea din 19.09.2011.

In baza art. 276 alin. 2 C.pr.pen. obliga:doar pe inculpatul Toma Adrian-Ioan la
plata catre partea Administratia Spitalelor gi'Serviciilor Medicale Bucuresti a sumei 7.000 lei,
cu titlu de cheltuieli judiciare facute de aceasta parte‘in faza de judecata in prima instanta.

Mentine celelalte dispozitii ale: sentintei penale nr. 599/09.07.2013 a Judecatoriei
Sector 6 Bucuresti pronuntata in dosarul cu nr. 25294/303/2010.

[a act de retragerea apelurilor formulate de apelanta asigurator S.C. ASIGURARE
REASIGURARE Astra S.A. st de catre partile civile DAsi DF.

In temeiul art. 421 pct) lit. b) C.p.p. respinge, ca nefondate, apelurile formulate de
catre apelantii inculpafi Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu”,
Carstea Florentina Daniela, Toma Adrian-loan si Marinescu Bogdan impotriva sentintei
penale nr. 599/09.07.2013 a Judecatoriei Sector 6 Bucuresti pronuntatd in dosarul cu nr.
25294/303/2010.

In temeiul art. 421 pet. 1 lit. b) C.p.p. respinge, ca nefondat, apelul formulat de catre
apelantul Spitalul Clinic de urgentd pentru Copii Grigore Alexandrescu impotriva sentintei
penale nr. 599/09.07.2013 a Judecatoriei Sector 6 Bucuresti pronuntatd in dosarul cu nr.
25294/303/2010 si a incheierii de sedinta din data de 27.02.2013.

In temeiul art. 275 alin. 2 C.pr.pen., obliga pe fiecare dintre inculpatii apelanti Spitalul
Clinic de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu”, Carstea Florentina Daniela, Toma
Adrian-Ioan si Marinescu Bogdan, iar inculpatul Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie
,Prof.Dr. Panait Sirbu” si 1n solidar cu partile responsabile Ministerul Sanatatii si Municipiul
Bucuresti — prin primarul general, la plata a cate 1.000 lei, cu titlu de cheltuieli judiciare cétre
stat.

In temeiul art. 275 alin. 2 C.pr.pen obligd pe apelanta asiguritor S.C. ASIGURARE
REASIGURARE Astra S.A. la plata sumei de 800 lei, cu titlu de cheltuieli judiciare catre stat.



In temeiul art. 275 alin. 2 C.pr.pen obligd pe fiecare dintre partile civile DAsi DF la
plata a cate 200 lei, cu titlu de cheltuieli judiciare catre stat.

In temeiul art. 275 alin. 2 C.pr.pen obliga Spitalul Clinic de urgentd pentru Copii
Grigore Alexandrescu la plata sumei de 200 lei, cu titlu de cheltuieli judiciare catre stat

In baza art. 275 alin. 3 C.pr.pen., cheltuielile judiciare privind apelul formulat de citre
Parchetul de pe langa Judecatoria Sectorului 6 Bucuresti, apelul declarat de inculpatul Oprea
Gigel, precum si apelurile declarate de apelantii parti civile BCMsi BI, PGS si AMN, YARsi
YM, FVVsi FV, BGM si BD, CAC si CF, CDM, CLS si CA, CS, CA, SM si SAC, SRM,
SSMraman in sarcina statului.

In temeiul art. 276 alin. 1 si 4 C.pr.pen., obliga pe fiecare dintre inculpatii Spitalul
Clinic de Obstetricd si Ginecologie ,,Prof. Dr. Panait Sirbu”, Carstea Florentina Daniela,
Oprea Gigel si Marinescu Bogdan, iar inculpatul Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie
,Prof. Dr. Panait Sirbu” si in solidar cu partile responsabile Ministerul Sanatatii si Municipiul
Bucuresti — prin primarul general, In proportie de 25% fiecare, la plata cheltuielilor judiciare
efectuate de partile civile, dupa cum urmeaza:

- 7000 lei, catre partile civile YM si YAR; (doar pentru faza de judecata a apelului)

- 8000 lei, catre partea civila SM. ( doar pentru faza de judecata a apelului).

- 15.255,60 lei, catre partea civila CL (atat pentru faza de'judecata in prima instanta
cat si pentru faza de judecata a apelului).

- 15.000 lei, catre partile civile CAC si CF (atat pentru faza de judecatd in prima
instanta cat si pentru faza de judecata a apelului).

In baza art.22, art.42, art.43 si art.44 din Legea nr.136/1995, constatd ca pentru
inculpata Cirstea Florentina Daniela, cheltuielile’judiciare efectuate de parti vor fi achitate
de S.C. ASIGURARE REASIGURARE Astra S.A.,.in calitate de asigurator de raspundere
civild profesionald a cadrelor medicale, in/imita a 10.000 de euro, echivalent in lei la data
platii, stabilita prin polifa de asigurare seria MPO9mr:0154688/13.01.2010.

In baza art.22, art.42, art.43 si art.44 din Legea nr.136/1995, constati ca pentru partea
responsabila civilmente Spitalul Clinic' de Obstetrica si Ginecologie ,,Prof.Dr. Panait Sirbu”,
cheltuielile judiciare efectuate de partiwvor fi achitate de S.C. ASIGURARE REASIGURARE
Astra S.A. 1n calitate de asigurator.de raspundere civila profesionala a cadrelor medicale, in
limita a 500.000 de euro, echivalent in lei la data platii, stabilitd prin polita de asigurare
nr.BB0008090000354/02.10.2009:

In temeiul art. 246 C.pip: respinge ca neintemeiati cererea de acordare a cheltuielilor
de judecata formulatda dewpartea responsabild civilmente Municipiul Bucuresti prin Primar
General.

In baza art.276 alin. 2 si alin. 6 C.pr.pen. obliga apelantii parti civile BCMsi BI, PGS
si AMN, YARsi YM, FVVsi FV, BGM si BD, CAC si CF, CDM, CLS si CA, CS, CA, SM si
SAC, SRM, SSMla plata catre partea responsabila civilmente Administratia Spitalelor si
Serviciilor Medicale Bucuresti a sumei 9.188,42 lei, cu titlu de cheltuieli judiciare facute de
aceasta parte 1n faza de judecata a apelului.

Definitiva.

Pronuntata in sedinta publica azi, 02.04.2015



