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Aplicarea unei abordari psihosociale bazate pe drepturile omului ca busola
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Rezumat

Tehnologia digitald a devenit o parte din ce Tn ce mai importanta a vietii noastre personale si
profesionale, precum si a sistemelor noastre de sanatate. Dezvoltari si tehnologii precum social media,
dosarele electronice de sanatate, aplicatiile, inteligenta artificiala (Al), telesanatatea si jocurile, toate
sanatatii mintale. Impactul acestor riscuri si oportunitati nu va fi probabil distribuit Th mod egal in
randul populatiei. Sunt necesare reglementari si politici locale, nationale si europene pentru a
minimiza impactul negativ si a stimula oportunitatile pozitive intr-un mod egal si incluziv.

La Mental Health Europe (MHE) am cercetat principalele riscuri si oportunitati legate de viata si munca
intr-o lume digitala, precum si de furnizarea digitala a serviciilor de sanatate mintala. Aceasta evaluare
nu este realizata pentru a decide daca trebuie sa ne bazam sau nu pe digitalizare, ci mai degraba
pentru a fi constienti de riscuri, astfel incat sa le putem minimiza. Va fi evident faptul ca tehnologia
digitald Tn sine nu este nici bund, nici rea. Inclinarea balantei citre oportunititi va depinde de modul
n care tehnologiile sunt implementate, gestionate si reglementate.

MHE a dezvoltat o viziune asupra modului in care tarile europene pot optimiza sanatatea mintala in
era digitala: prin aplicarea unui cadru al drepturilor omului ca busola. Indicam ce valori am dori sa fie
reflectate in lumea digitala si ce este necesar pentru a le atinge.

Raportul se adreseaza publicului larg, persoanelor cu dizabilitati psihosociale, decidentilor politici,
furnizorilor de servicii, intreprinderilor si oricarei alte parti interesate de modul in care se poate
optimiza sandtatea mintala in era digitala.

Responsabilizarea si implicarea semnificativa a diferitelor parti interesate - inclusiv a persoanelor cu
experienta de viata - in dezbaterile si deciziile privind digitalizarea si sanatatea mintala este
fundamentala pentru a asigura politici si inovatii echilibrate si pentru a evita exacerbarea
inegalitatilor in materie de sanatate in societate.

Despre acest raport

Acest raport ofera o evaluare a impactului pe care il au asupra sanatatii noastre mintale prezenta si
rolul din ce Tn ce mai mare al tehnologiilor digitale n viata noastra. Acesta investigheaza modul in care
digitalizarea ne schimba viata personala si profesionald, precum si modul in care primim asistenta
medicala pentru sanatate mintala.

Primul capitol se concentreaza pe oportunitatile si riscurile digitalizarii pentru sanatatea mintala.
Acesta este Impartit in trei subcapitole.

Primul subcapitol, "Traind intr-o lume digitald", ofera o imagine de ansamblu a oportunitatilor si
riscurilor legate de social media, jocuri de noroc online si metavers.

Al doilea subcapitol investigheaza impactul digitalizarii asupra mediului de munca, referindu-se in
principal la munca la distanta, munca pe platforme digitale si gestionarea lucratorilor cu inteligenta
artificiala.

sanatatii mintale, prezentand oportunitatile si riscurile tele-sanatatii, aplicatiile digitale de sanatate
mintala, schimbul de date intre persoane si profesionistii din domeniul sanatatii, precum si utilizarea
realitatii virtuale Tn cadrul ingrijirilor de sdanatate mintala.



Al doilea capitol se concentreaza asupra unei probleme esentiale a digitalizarii: distributia inegala a
riscurilor si oportunitatilor in randul populatiei. Este nevoie de un echilibru atent pentru a minimiza
riscurile si a maximiza oportunitatile.

Pornind de la evaluarea oferita in primele capitole, raportul prezinta viziunea Mental Health Europe
asupra progreselor digitale care consolideaza - si nu ameninta - drepturile omului (capitolul 3).

Capitolul 4 prezinta evolutiile politice relevante la nivelul UE, pentru a investiga daca viziunea noastra
este deja transpusa n politici si ce mai este necesar pentru a face acest lucru. Sunt oferite recomandari
specifice pentru fiecare dintre cele trei domenii principale, defalcate pe categorii de parti interesate.
n concluzii, se subliniazd principiile de baza care le unificd pe toate.

Prezentul raport se bazeaza pe o cercetare documentara, urmata de o consultare cu membrii SME si
cu actori-cheie din domeniul digitalizarii. Acesta trebuie privit ca fiind primul pas al unui angajament
n crestere: cunostintele acumulate aici vor servi drept dovezi pentru a ne fundamenta viitoarele
eforturi de promovare.

1. Digitalizarea: oportunitati si riscuri pentru sanatatea mintala

1.1 Traind intr-o lume digitala

Tn acest subcapitol, oferim o prezentare generald a oportunitatilor si riscurilor legate de social media,
jocuri de noroc online si metavers.

Social media

Oportunitati

Social media este un aspect in crestere rapida al vietii de zi cu zi in secolul XXI. Multi dintre noi se
bazeaza pe platformele de socializare precum WhatsApp/Signal/Telegram, Facebook/Instagram/Tik
Tok si LinkedIn pentru a comunica cu prietenii si familia, pentru a gasi locuri de munca si pentru a gasi
informatii si divertisment. Pentru multi oameni, social media este prima informatie consumata atunci
cand se trezesc si ultima informatie consumata Thainte de a merge la culcare.

Sentimentul de a fi conectat cu oamenii din jurul tdu este o nevoie umana universala. (1) Mediile
sociale raspund acestei nevoi, permitand oamenilor sa se conecteze si sa ramana in contact cu familia
si prietenii din intreaga lume, sa gaseasca noi prieteni si comunitati si sa relationeze cu alte persoane
care Tmpartasesc interese sau ambitii similare. Aceasta oportunitate de a gasi si de a mentine
conexiuni sociale - deosebit de relevanta pentru persoanele care traiesc intr-o zona indepartata, cu
mobilitate fizica limitata sau care fac parte dintr-un grup marginalizat - actioneaza ca factor de
protectie pentru o buna sanatate mintala. (1)

De asemenea, social media se poate dovedi foarte eficientda in promovarea cauzelor valoroase si in
sensibilizarea publicului cu privire la probleme importante, deoarece continutul digital poate fi vazut
de mult mai multe persoane si intr-un timp mult mai scurt decat media traditionald. Succesul
campaniilor de sensibilizare in domeniul sanatatii mintale (cum ar fi Sdptamana europeana a sanatatii
mintale, condusa de MHE) si popularitatea influencerilor si a celebritatilor care pledeaza pentru
sandtatea mintala confirma acest potential .

n plus, retelele de socializare pot fi un instrument eficient pentru a ciuta sau a oferi informatii si
sprijin cu privire la problemele de sanadtate mintald. Comunitatile din social media dedicate sanatatii
mintale prezinta aspecte de sprijin de la egal la egal, permitand persoanelor cu experienta traita sa
aiba o voce si sa se ajute reciproc. Aceasta poate fi o experienta care confera putere si poate
reprezenta un pas util in procesul de recuperare. (2)


https://www.mhe-sme.org/emhw/#:%7E:text=Set%20up%20and%20run%20by,spotlight%20on%20youth%20mental%20health.
https://www.mhe-sme.org/emhw/#:%7E:text=Set%20up%20and%20run%20by,spotlight%20on%20youth%20mental%20health.

Riscuri

n ciuda beneficiilor si oportunitatilor oferite de social media, studiile arats, de asemenea, o legitura
intre utilizarea intensa a social media si un risc crescut de depresie, anxietate, singuratate,
autoagresiune si chiar ganduri suicidare® . Existd mai multe c&i prin care social media poate provoca
tulburdri de sanatate mintala.

n primul rand, social media nu poate inlocui conexiunea umana in lumea reald. in mod ironic, pentru
o tehnologie care este conceputd pentru a apropia oamenii, petrecerea unui timp prea indelungat
implicandu-se in social media 1i poate face pe oameni sa se simta de fapt mai singuri si mai izolati, prin
reducerea contactului social fizic. (3)

in al doilea rand, social media poate deschide calea comparatiilor sociale si poate declansa teama de
a fi exclus (FOMO). (4) Acest lucru poate avea un impact potential negativ asupra sanatatii mintale,
prin afectarea negativa a imaginii corporale, provocand o anxietate crescuta sau o scadere a stimei de
sine si poate alimenta o utilizare si mai mare a social media. n plus, impartisirea de selfie-uri si de
gandurile cele mai intime ale cuiva pe retelele de socializare poate face ca oamenii sa devina
vulnerabili la hartuirea si abuzul cibernetic.

Hartuirea cibernetica este o problema larg raspandita, afectand un numar mare de adolescenti (59%),
precum si adulti. (5) Metodele folosite pentru cyberbullying pot varia de la trimiterea de mesaje de
amenintare sau de batjocura prin e-mail, SMS, social media sau mesaje instantanee pana la sexting,
postarea de pornografie din razbunare sau furtul identitatii online a cuiva pentru a rani si umili
persoana respectiva. Facand ca comunicarea sa se raspandeasca cu usurinta, rapid si, uneori, in mod
anonim, platformele de socializare pot fi puncte fierbinti pentru diseminarea zvonurilor dureroase, a
minciunilor si a abuzurilor care pot lasa cicatrici emotionale de durata.

Un alt risc este legat de "a fi mereu activi": primim constant mesaje si notificari. Acest lucru ne face sa
ne simtim bine, dar poate fi, de asemenea, obositor si ne poate ingreuna concentrarea. Succesul
platformelor de socializare este masurat in functie de timpul pe care utilizatorii il petrec acolo. Au fost
exprimate ingrijordri cu privire la faptul ca aceste platforme au fost concepute in mod deliberat pentru
a promova dependenta. Prin utilizarea cunostintelor de psihologie comportamentald, neurostiinta si
inteligenta artificiald, caracteristicile platformelor ar convinge oamenii sa foloseasca social media din
ce Tn ce mai mult si sa nu se mai deconecteze niciodata. (6)

in plus, discutiile de grup au devenit adesea platforma de comunicare preferata. Prin urmare,
persoanele care nu au un smartphone pierd o multime de oportunitati si de dinamici de grup.

Tn plus, desi platformele de socializare au o functie pozitivd deosebit3, deoarece ii aduc impreuna pe
cei care se simt ca o exceptie Tn lumea fizica in care traiesc si le oferd o comunitate calda si deschisa,
ele pot functiona si ca o bulda. Aducand laolalta oameni cu aceleasi idei in asa fel incat acestia fsi
intaresc reciproc gandurile si poate chiar comportamentele inacceptate. Aceste "camere de ecou" -

1 studiile cele mai solide sugereazd ca utilizarea moderata a tehnologiei digitale tinde sa fie benefica pentru bunastarea
mentald a copiilor si a tinerilor, in timp ce o utilizare inexistentd sau excesiva poate avea un mic impact negativ (UNICEF,
2017).

Sondajul PISA al OCDE aratd ca utilizatorii de internet Tn exces (mai mult de 6 ore pe zi) sunt cei mai susceptibili de a avea un
nivel mai scazut de satisfactie si bundstare in viata. Utilizatorii moderati de internet (1-2 ore pe zi) au avut cea mai mare
satisfactie Tn ceea ce priveste viata, chiar si in comparatie cu cei care au folosit internetul o ora sau mai putin intr-o zi
lucrdtoare (OCDE, 2017). in mod similar, Organizatia Mondiald a S&n&tatii a constatat ci adolescentii care raporteazd niveluri
foarte scdzute sau foarte ridicate de utilizare a internetului raporteaza cele mai scazute scoruri de satisfactie a vietii
(Organizatia Mondiald a Sanatatii, 2016). S-a constatat o mica asociere intre utilizarea social media si depresie (McCrae,
Gettings si Purssell, 2017), fiind gasita o legatura similara intre simptomele de anxietate si utilizarea zilnica ridicata a social
media (Vannucci, Flannery si Ohannessian, 2017). Multiplele studii utilizate pentru a detecta aceste corelatii variaza foarte
mult in ceea ce priveste metodele, dimensiunea esantionului si rezultatele, iar directia asocierii ramane neclara - adica daca
social media contribuie la simptome ridicate sau daca social media este utilizata mai mult de cei cu anxietate si depresie.



medii Tn care o persoana intalneste doar informatii sau opinii (uneori chiar si stiri false) care le reflecta
si le intaresc pe cele proprii - ar putea indeparta si mai mult oamenii de comunitatile fizice din care fac
parte si, astfel, i pot face sa fie si mai singuri.

Tn concordanta cu acest risc, sursele de informatii de pe retelele de socializare nu sunt verificate si,
prin urmare, nu sunt neaparat fiabile. Este posibil ca oamenii sa primeasca informatii gresite sau sa Tsi
puna singuri un diagnostic pe baza a ceea ce au citit, cand, de fapt, parcursul de sanatate mintala al
fiecarei persoane este diferit si unic. O trecere in revista a informatiilor disponibile online despre
sandtatea mintala arata ca informatiile online transmit in principal solutii biomedicale si gandire
biomedicald, ceea ce determina o medicalizare excesiva a problemelor de sindtate mintala. Tn plus,
unele informatii de pe retelele de socializare ar putea chiar sa promoveze automutilarea si suicidul (in
special in randul tinerilor). (7)

Dilema: Cat de departe putem merge in asigurarea unui spatiu online sigur si a cui este
responsabilitatea?

O tanara din Marea Britanie - in varsta de 14 ani - s-a sinucis dupa ce a consumat n exces continut despre
sinucidere si depresie pe site-uri precum Instagram si Pinterest - o parte din acesta fiind curatoriat
algoritmic pentru ea, pe baza faptului ca platformele i-au urmarit obiceiurile de vizionare. Medicul legist a
concluzionat ca "efectele negative ale continutului online" au fost un factor care a dus la moartea ei,
adaugand ca un astfel de continut "nu ar fi trebuit sa fie disponibil pentru ca un copil sa il vadé“.|RaportuI
medicului legist privind sinuciderea unei eleve din Marea Britanie indeamn3 la reglementarea retelelod
sociale | TechCrunch|

Acest studiu de caz pare sa sugereze ca societatile de social media au responsabilitatea de a asigura un
spatiu online sigur (cel putin pentru cei minori). Cat de departe poate merge acest mod de rationament? De
exemplu, Facebook si-a extins software-ul de recunoastere a tiparelor pentru a detecta utilizatorii care
exprima intentii suicidare. Tn 2018, Facebook a raportat c a efectuat peste 1 000 de "verificiri ale stdrii de
bine" care au implicat trimiterea de primii intervenienti. in multe circumstante, primii intervenienti trimisi
la domiciliul oamenilor sunt ofiteri de politie si, in unele cazuri, acest lucru a presupus interventii psihiatrice
involuntare si, in altele, violenta din partea politiei fata de persoana aflata in dificultate (cu o prejudecata
Tmpotriva persoanelor de culoare, indigene).

Prin urmare, in timp ce verificarile de sanatate ale Facebook/Meta pot pdrea o contributie pozitiva la
sanatatea publica din partea Facebook, devine din ce in ce mai clar ca verificarile de sanatate ale politiei
pot face mai mult rau decat bine. (Joshua Skorburg si Phoebe Friesen, preluat in |Digita| Futures in|
|Mind: Reflecting on Technological Experiments in Mental Health & Crisis Support)|

Jocuri si jocuri de noroc online

Oportunitati
Tn ultimii cincizeci de ani, jocurile video au devenit o mare industrie mondial3, (8) aproape 50% dintre

europeni joaca jocuri video.? Tinerii adolescenti sunt cei care joaca cel mai mult (84% dintre copiii de
11-14 ani joaca), dar si multe persoane mai in varsta joaca. (9)

Jocurile video pot aduce diferite beneficii pentru sanatatea mintala. (10) Acesta poate antrena oamenii
sa fie si sa se simtd mai rapizi si mai ageri si poate oferi momente de succes, ceea ce poate fi o
modalitate eficienta de a-ti imbunatati starea de spirit sau de a-ti lua gandul de la lucrurile care te
ingrijoreaza. De asemenea, le permite oamenilor sa trdiasca pentru o vreme intr-o alta lume, unde pot

250% dintre europenii din Germania, Franta, Italia, Spania, Regatul Unit cu varste cuprinse intre 6 si 64 de ani: ISFE, Key
Facts 2020: https://www.isfe.eu/wp-content/uploads/2020/08/ISFE-final-1.pdf


https://www.isfe.eu/wp-content/uploads/2020/08/ISFE-final-1.pdf
https://techcrunch.com/2022/10/14/molly-russell-coroner-report/?guce_referrer=aHR0cHM6Ly93d3cuYmluZy5jb20v&guce_referrer_sig=AQAAABXyJnVYDIZY8bAKNKpJOEGZjBWjnuV6LOqeCInmCygyWNMtPr5R1icc5g2O-S0YlGkbdV7RErt3EZXxehuFhBpodLFjpxnjgrd5uGrGIqnA0NGUTXUwY7zJahl5I3R5o5iWukN62I8QaH5hQu9BXko8wWx8mTzEDS_095L10QXu&_guc_consent_skip=1680521666
https://automatingmentalhealth.cc/media/pages/digital-futures-in-mind-report/ba660f37e9-1662080126/digital-futures-in-mind-report-aug-2022-final.pdf

experimenta diferite parti din ei insisi si pot experimenta noi sentimente. in cele din urma, jocurile
online pot oferi o oportunitate de a crea legdturi si comunitati cu oameni din intreaga lume si de a trai
aventuri impreuna. Acest lucru poate fi deosebit de benefic pentru cei care au dificultati in a intra n
contact cu persoane din propria scoala, comunitate sau de la locul de munca si care se simt singuri din
aceasta cauza.

Riscuri

Riscul cel mai des numit risc al jocurilor de noroc este dependenta. Jocurile se adapteaza la sistemele
de recompensa si de Tnvatare, (11) ceea ce ii poate face pe oameni sa doreasca sa joace din ce in ce
mai mult pentru a primi recompensa si victoria pe care le asteapta. Jocurile online care sunt jucate cu
alte persoane pot crea dependenta in mod special. Jocurile excesive sunt asociate cu depresia,
anxietatea si dependenta de substante. Factorii de baza sunt lipsa somnului, hiperagitatia, "sindromul
impostorului”, lipsa de activitate fizica, lipsa unei legdturi "reale" cu lumea exterioara si tiparele de
dependenta. Cu toate acestea, este bine de retinut ca doar un procent mic de jucatori se clasifica de
fapt ca fiind dependenti, (12) iar majoritatea persoanelor sunt capabile sa isi limiteze comportamentul
de joc si sa aiba o viata semnificativa in afara jocului.

Hartuirea cibernetica - de obicei legata de retelele de socializare - poate aparea si in jocurile online.
Hartuirea in jocurile online se poate extinde dincolo de cuvintele jignitoare. Ea poate include, de
asemenea, activitatea cunoscuta sub numele de swatting, o practica periculoasa de farsa in care
autorii localizeaza adresa de domiciliu a victimei si depun o plangere penala falsa la politia locala a
victimei, care apoi "trimite echipa SWAT" ca raspuns. (5)

Pe langa jocurile de norog, si jocurile de noroc online au cunoscut o crestere mare in ultimii ani. (13)
in comparatie cu jocurile de noroc offline, jocurile de noroc online prezintd o participare ridicats a
adolescentilor (14) (chiar si atunci cand acest lucru este ilegal).? Jocul de noroc online este legat de
comportamente de cautare de recompense similare cu jocul de noroc off line si poate crea
dependenta. (15) Acesta poate conduce la probleme financiare, la abuz de substante si este puternic
corelat cu problemele de sanatate mintala. Jocurile de noroc online pot fi problematice, deoarece par
sa creeze mai multa dependentd decat jocurile de noroc off-line. (16) si pentru ca grupurile
vulnerabile, cum ar fi adolescentii si persoanele cu probleme de sanadtate mintala, pot fi vizate In mod
activ sau le este deosebit de dificil sa reziste la reclamele pentru jocuri de noroc sau sa renunte la
jocurile de noroc. (17) (18) (19)

Metaversul

Oportunitati
Metaversul poate fi vazut ca o continuare si o reunire a diferitelor evolutii tehnologice si poate fi

descris cel mai bine ca un "univers virtual". Utilizand realitatea virtuala si realitatea augmentata,
metaversul permite oamenilor sa se intalneasca in lumi online - la fel ca n cazul jocurilor - dar intr-un

3 Varsta minim pentru a juca oriunde in Europa, unde jocurile de noroc sunt legale, este de 18 ani. Exista totusi
cateva exceptii. De exemplu, in Germania, Irlanda si Belgia, trebuie sa aveti 21 de ani pentru a juca. Grecia este o
altd exceptie, unde trebuie sa ai cel putin 23 de ani pentru a juca. in Portugalia, este si mai mare, jucatorii trebuind
s& aiba 25 de ani. in SUA, jucatorii trebuie sa aiba 21 de ani pentru a juca pe bani reali, cu exceptia Alaska, Idaho,
Minnesota si Wyoming, unde puteti juca pe bani reali daca aveti peste 18 ani.

Acest lucru arata Tnsa ca fiecare stat are propriile legi privind jocurile de noroc, unele dintre ele permitand doar
anumite jocuri si pariuri. Acest lucru este valabil si pentru jocurile de noroc online. Sursa: Varsta legala pentru
jocurile de noroc in intreaga lume | Gamblers Daily Digest



https://gamblersdailydigest.com/gambling-age-around-the-world/
https://gamblersdailydigest.com/gambling-age-around-the-world/

mod mai imersiv si mai realist si cu o identitate digitala unificata. Metaversul se axeaza pe social:
conectarea platformelor/mediilor sociale, a comunitatilor de jocuri si a afacerilor din "lumea real3"
intr-o singura lume. Companiile din lumea reald se pregatesc deja sa se instaleze in metavers. De
exemplu, Microsoft dezvolta locuri de munca populate de avatare digitale, iar marcile de moda Nike
si Gucci creeaza haine si accesorii pentru avataruri. (20)

Metaversul abia incepe sa se dezvolte si s-ar putea sa nu se dezvolte asa cum isi imagineaza oamenii
acum, astfel Tncat oportunitatile si riscurile pentru sanadtatea mintald pe care le descriem aici se
bazeaza Tn mare parte pe previziuni. O posibila oportunitate este aceea ca metaversul va globaliza si
mai mult lumea si va face conexiunile online si mai accesibile, reale si semnificative. Tn plus,
promisiunea metaversului este de a oferi o lume in care utilizatorii au un cuvant de spus si in care
deciziile sunt luate in mod democratic, creand astfel un loc care ar putea fi mai sigur, mai corect si mai
prietenos decat "lumea reald" si internetul actual.

Riscuri

Metaversul poate aduce, de asemenea, riscuri pentru sanatatea mintala. Din cauza modului in care
aceastd lume online pare reald, oamenii ar putea fi mai putin motivati sa isi construiasca contacte in
propria comunitate fizica, la locul de munca sau la scoald, ceea ce fi va face mai singuri atunci cand vor
realiza ca realitatea virtuald nu poate inlocui complet realitatea fizic. in plus, o lume digitald in care
utilizatorii sunt participanti si in care granitele dintre jocuri, social media si munca devin mai vagi ar
putea, de asemenea, sa duca la o disparitie si mai mare a granitelor dintre munca si viata privata, ceea
ce poate duce la oboseala si epuizare.

1.2. Lucrul intr-o lume digitala
n acest subcapitol analizim impactul digitalizarii asupra lumii muncii, referindu-ne in principal la
munca la distanta, munca pe platforme digitale si gestionarea lucratorilor cu inteligenta artificiala (Al).

Munca la distanta este practica de a lucra de la distanta cu ajutorul tehnologiei informationale.
Aceasta are un rol important si in crestere la locul de munca si are un impact semnificativ asupra
sanatatii, sigurantei si bunastarii lucratorilor.

Munca pe o platforma digitala este orice munca remunerata prestata prin intermediul, pe sau mediata
de o platforma online. Platformele online sunt o piata online care functioneaza pe baza tehnologiilor
digitale si care faciliteaza corelarea cererii si ofertei de fortd de munca. Exemple sunt serviciile de
livrare de alimente si serviciile de transport de pasageri.

Managementul lucratorilor cu inteligenta artificiala se refera la un sistem care colecteaza date, adesea
in timp real, de la spatiul de lucru, de la lucratori si de la activitatea pe care o desfasoara, care sunt
apoi introduse intr-un sistem bazat pe inteligenta artificiald care ia decizii automate sau semi-
automate sau furnizeaza informatii pentru factorii de decizie (de exemplu, managerii de resurse
umane, angajatorii si, uneori, lucratorii), cu privire la intrebari legate de managementul lucratorilor.
Aceste decizii ar putea include evaluarea performantelor lucratorilor, monitorizarea activitatilor
lucratorilor si oferirea de recomandari privind modul de prevenire a riscurilor pentru sdnatate.*

4 De exemplu, inteligenta artificiald poate fi utilizatd pentru a identifica cu precizie si in timp real stresul la lucratori prin
intermediul tiparelor lor de scris si de vorbit. Utilizarea dispozitivelor purtabile cu supraveghere prin Al poate detecta
semnele de stres.



Munca la distanta

Oportunitdti

Atunci cand este organizata si desfasurata in mod corespunzator, munca la distanta poate fi benefica
pentru sandtatea mintald si bunastarea sociald. Acesta poate mbunatati echilibrul dintre viata
profesionala si cea privata, poate reduce timpul petrecut pentru a face naveta la locul de munca si
poate oferi oportunitati pentru aranjamente de lucru flexibile. (21) De asemenea, poate creste
eficienta/productivitatea. (22)

Riscuri

Pe de alta parte, s-a dovedit ca teleworkingul are un impact major asupra organizarii muncii. Cresterea
flexibilitatii poate duce la o disponibilitate permanenta a lucratorilor, ceea ce a dus frecvent la
estomparea granitelor dintre viata profesionala si cea privata si a condus la aparitia problemelor de
sandtate mintala la angajati, cum ar fi epuizarea, stresul legat de tehnologie (technostress),
suprasolicitarea psihologica si oboseala. Dificultatile legate de comunicare pot ingreuna intelegerea
de catre angajati a sarcinilor care le revin, ceea ce duce la stres. Unii angajati pot resimti efectele
izolarii sociale sau profesionale, din cauza scaderii comunicarii cu colegii si conducerea. Angajatii care
lucreaza de la domiciliu tind sa lucreze mai multe ore in comparatie cu atunci cand lucreaza la sediul
angajatorului, in parte pentru ca timpul de deplasare la locul de munca este Tnlocuit de activitatile
profesionale, dar si din cauza schimbarilor in rutina de lucru si a estomparii granitelor dintre munca
remunerats si viata personald. (21) In plus, intr-un context de telemunca, managerilor le poate lua mai
mult timp pentru a detecta situatii potential problematice sau o deteriorare a starii de bine a unui
angajat.’

Platforma digitala de lucru

Oportunitdti
Literatura si dovezile privind oportunitatile pe care munca pe platforma le aduce sanatatii sunt destul

de putine. in general, este clar ci economia platformelor a dus la crearea de locuri de munci si venituri
pentru muncitorii care se confrunta in mod obisnuit cu probleme la intrarea pe piata muncii. Printre
exemple se numara nou-venitii care nu vorbesc limba locala, dar care ar putea accepta cu usurintd o
munca pe platforma care nu necesita cunoasterea limbii locale, cum ar fi livrarea de colete. Cercetarile
au indicat, de asemenea, oportunitatile pe care munca pe platforme digitale le prezinta pentru
persoanele cu handicap, deoarece le permite (intr-o anumitd masura) sa isi controleze in mod
independent programul de lucru si sa creeze sisteme de lucru individualizate si accesibile persoanelor
cu handicap. (23) Tn plus, munca pe platformé digital3 ofera flexibilitate in ceea ce priveste momentul,
modul si locul de munc3, iar acest lucru poate reprezenta o oportunitate de munca pentru persoanele
cu responsabilititi de ingrijire. Tn acelasi timp, multe dintre locurile de munca oferite in economia
platformelor au fost adesea prestate in mare masura in economia gri (de exemplu, munca domestica
si lucrarile de menaj). Tn acest sens, munca pe platform3 poate reprezenta o cale excelentd in lupta
impotriva muncii nedeclarate, care poate oferi oportunitati de imbunatatire a securitatii si sanatatii in
munca si a conditiilor de munca, deoarece permite autoritatilor relevante sa ajunga la acei lucratori
care erau anterior invizibili. (23)

Riscuri

5 Managerii trebuie sa stabileasca asteptari clare in ceea ce priveste securitatea si sanatatea in munca (SSM) pentru
telelucratori si sa monitorizeze SSM in echipele virtuale. Managerii ar trebui sa se angajeze in comunicari periodice
orientate spre SSI, de exemplu, prin dedicarea unui timp specific in cadrul reuniunilor virtuale pentru discutii privind
siguranta si bunastarea. https://osha.europa.eu/en/publications/telework-and-health-risks-context-covid-19-pandemic-
evidence-field-and-policy-implications



Pe de alta parte, conditiile precare de angajare, inclusiv veniturile mici, orele de lucru neregulate, lipsa
de autonomie si de control, nesiguranta locului de munca, locurile de munca neconventionale si lipsa
de reprezentare colectiva - conotatii tipice ale muncii pe platforme digitale - pot avea un impact
negativ asupra sanatatii fizice si psihologice si a bunastarii lucratorilor de pe platforme. (23)
Majoritatea lucratorilor de pe platforme se confrunta cu stresul, din cauza conditiilor in care lucreaza
(cum ar fi disponibilitatea in scurt timp, lipsa controlului asupra locului de munc3, izolarea
profesionala, confuzia dintre viata profesionala si cea privata, veniturile nesigure sau lipsa unei voci
colective) si din cauza modului in care sarcinile sunt alocate, monitorizate si evaluate (management
algoritmic si supraveghere digitala). Lucratorii de pe platforme depind adesea de faptul ca au o buna
reputatie si recenzii pozitive pentru a li se atribui o sarcina. Faptul de a trebui sa mentina un rating
bun in permanenta si in timp real - precum si de a face fata consecintelor unei evaluari slabe - poate
fi foarte stresant pentru lucratorii de pe platforma.

in mod similar, platformele se bazeazi pe o serie de incurajiri si stimulente ("gamificare") care
urmadresc sa Tncurajeze lucratorii platformelor sa fie disponibili pentru munca pentru perioade mai
lungi de timp (cum ar fi Uber care incurajeaza lucratorii sa ramana online in loc sd se deconecteze) sau
sa lucreze mai repede (cum ar fi faptul ca lucratorii sunt platiti in functie de numarul de livrari
efectuate mai degraba decat de numarul de ore lucrate), iar acest lucru poate avea un impact negativ
asupra sanatatii mintale.

Inteligenta artificiala pentru gestionarea lucratorilor

Oportunitati

Oportunitatile si beneficiile pentru lucratori (si pentru sandtatea lor mintala) nu sunt clare, in timp ce
riscurile posibile sunt evidente.®

Riscuri

Inteligenta artificiala si tehnologiile digitale utilizate pentru a gestiona lucratorii (de exemplu, prin
masurarea duratei pauzelor de toaletd, informandu-i pe lucratori atunci cand pauzele sunt considerate
de algoritm ca fiind prea lungi) pot duce la supravegherea si monitorizarea disproportionata si ilegala
a lucratorilor, incalcandu-le demnitatea si viata privata. Atunci cand lucratorii sunt constienti de faptul
ca sunt monitorizati in mod constant si ca le sunt evaluate performantele, acestia pot refuza sa isi ia
pauze atunci cand este necesar si pot, de asemenea, sa neglijeze interactiunile sociale cu alti colegi,
ceea ce {i poate face s3 se simtd singuri si izolati. In plus, unele sisteme creeazi o imagine de ansamblu
completd a performantelor cuiva, vizibild pentru colegi. Impreun3 cu interactiunile reduse intre colegi,
acest lucru poate crea un mediu nesigur si competitiv, in loc de unul de comunitate si responsabilitate
comuna. Acest tip de climat si de presiune poate duce la anxietate, stres, stima de sine scazuta si la
hartuire si hartuire la locul de munca. (24)

Instrumentele de inteligentd artificiala utilizate pentru a monitoriza sdanatatea lucratorilor pot
submina libertatea si autonomia persoanelor. Dezvoltarea rapida a unor tehnologii precum

6 Tn cazul in care gestionarea lucratorilor 1A este pusa in aplicare intr-un mod transparent, sigur si etic, aceasta ar putea
avea o functie de sprijin pentru conducere si pentru reprezentantii lucratorilor in vederea optimizarii organizarii muncii,
furnizand in acelasi timp informatii utile pentru identificarea problemelor de securitate si sanatate in munca (SSM), inclusiv
a riscurilor psihosociale, si a domeniilor in care sunt necesare interventii in materie de SSM, prin reducerea expunerii la
diversi factori de risc, inclusiv hartuirea si violenta, si prin furnizarea de avertismente timpurii privind situatiile periculoase,
stresul, problemele de sdndtate si oboseala in legatura cu sarcinile si activitatile desfasurate de lucratori. Sistemele AIWM
pot, de asemenea, sa ofere sfaturi in timp real, adaptate individual, care sa influenteze comportamentul lucratorilor in
vederea imbunatatirii securitatii si sanatatii acestora. Prin urmare, AIWM ar putea sprijini prevenirea bazata pe dovezi si o
evaluare avansata a riscurilor la locul de munca, precum si inspectii mai eficiente, bazate pe riscuri si orientate catre SSI.
https://osha.europa.eu/en/publications/artificial-intelligence-worker-management-overview



dispozitivele purtabile si tehnologiile biometrice, care devin din ce in ce mai sofisticate si mai
accesibile, le va permite angajatorilor sa isi monitorizeze lucratorii intr-un mod din ce Tn ce mai intruziv.
ngrijordrile sunt generate de "impulsul tot mai mare" de a identifica emotiile si alte stiri, cum ar fi
epuizarea si nivelurile de concentrare, pe baza unor aparente externe. Aceastd tendinta de a semnala
problemele de sanatate mintald, exclusiv pe baza factorilor biometrici, fara a tine cont de contextul
mai larg si de specificitatea experientelor individuale, constituie o evolutie ingrijoratoare.

1.3 Asistenta medicala pentru sanatate mintala intr-o lume digitala

Oportunitati

Tehnologiile digitale sunt folosite din ce in ce mai mult pentru a ajuta oamenii sa obtina o sanatate

Aceasta tendinta a fost amplificata in timpul pandemiei COVID-19, deoarece utilizatorii si furnizorii de
servicii au cautat modalitati de a furniza si de a accesa serviciile de sanatate mintala in mijlocul
restrictiilor sociale.”

Dovezile privind abordarile digitale in sprijinul sanatatii mintale sunt convingatoare, in special
abordarile de auto-ajutorare si telemedicina prezentand beneficii puternice, inclusiv in tarile cu
venituri medii. (25)

Deoarece riscurile asistentei medicale digitale in domeniul sdndtdtii mintale sunt impdrtite intre
tehnologii, am organizat acest subcapitol putin diferit fatd de primele doud. Vom incepe cu
oportunitdtile per tehnologie si vom incheia cu riscurile generale.

Telehealth (

terapie la distanta) Terapia la distanta, de exemplu prin intermediul unor platforme video sigure,
poate oferi o solutie durabila la problema cronica a accesului limitat la asistenta medicala pentru
sandtate mintala. Ea poate ajuta serviciile sa depaseasca barierele geografice si sa utilizeze mai
eficient forta de munca disponibila prin consultatii la distanta, prin transfer de sarcini si prin
autogestionare sustinuta.

in plus, telesdnitatea poate ajuta persoanele care au dificultiti in a veni fizic la terapie, de exemplu,
din cauza timpului/costului de céldtorie, a stigmatizarii percepute sau din cauza unor probleme de
sanatate (mintald), cum ar fi anxietatea sociald sau oboseala cronicd. Tn plus, poate fi mai usor s3 se
implice Tn terapie membrii familiei, care ar putea locui la mare distanta unul de celalalt, sau sa se
de la domiciliu, este ca problemele de sanatate mintala pot fi abordate n timp real, in locurile si
momentele Tn care acestea apar in mod natural. De exemplu, video-terapia poate functiona bine
pentru unele cazuri de comportamente compulsive in mediul de acasa. in plus, faptul de a vedea pe

7 Impactul cel mai notabil al pandemiei asupra serviciilor de sin&tate mintal3 a fost extinderea rapid a serviciilor
de sanatate mintala virtuale (adica furnizate prin telefon si prin videoconferinta). Studiile referitoare la aceasta
extindere a programarilor virtuale pentru sanatate mintala indica faptul ca trecerea la programarile virtuale a
durat adesea cateva saptamani. Serviciile de sanatate mintala virtuale au atras un procent mare de utilizatori de
servicii pentru care era prima data cand utilizau servicii de sanatate virtuale, chiar si in medii de asistenta
medicala in care serviciile virtuale erau oferite anterior. Multe persoane si furnizori de asistenta medicala au
adoptat rapid interventiile digitale de sanatate mintala (Digital mental health interventions - DMHI) pentru a
furniza servicii de sanatate mintald, mentinand in acelasi timp protocoalele de distantare fizica in timpul
pandemiei COVID-19. Politicile organizationale si legile statelor s-au modificat pentru a raspunde nevoii de a
furniza servicii de asistenta medicala la distanta, cum ar fi permiterea medicilor sa furnizeze servicii la distanta
de la domiciliu (OMS, An overview of and recommendations for more accessible digital mental health services).
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cineva in mediul sau familial Ti poate oferi terapeutului mult mai multe informatii despre cum se simte
cineva si, astfel, ar putea imbunét&ti capacitatea sa de a ajuta. In cele din urm3, videoterapia permite
un contact mai flexibil, de exemplu, trei sedinte de 15 minute in loc de o sedinta de 45 de minute pe
saptamana, ceea ce ar putea fi mai eficient pentru anumite probleme si s-ar putea incadra mai usor in
viata unei persoane.

Aplicatii digitale pentru sanatate mintala

Aplicatiile digitale pot fi utilizate pentru a sprijini terapia (cu teme pentru acasa sau psihoeducatie)
atunci cand sunt combinate cu terapia fatd in fata sau furnizate cu sprijinul unui coach/terapeut, sau
pot fi utilizate de sine statator pentru a oferi un sprijin preventiv mai general unui public mai larg. Un
beneficiu major al aplicatiilor digitale pentru sanatate mintala este cresterea accesibilitatii la
ingrijire.® Caracterul accesibil al aplicatiilor digitale de sanatate mintald in comparatie cu consultatiile
fata in fata faciliteaza accesul la informatii si sprijin Tn materie de sanatate mintala pentru un public
larg si divers, ceea ce i confera potentialul de a preveni problemele de sanatate mintala. De
exemplu, aplicatiile de sanatate mintala autoghidate pot fi utilizate de angajatori pentru a promova
o buna sanatate mintala a angajatilor, de o scoala pentru elevii sai sau de asigurarile de sanatate
pentru clientii lor. Acestea pot fi utilizate Tn mod anonim, ceea ce poate ajuta persoanele care sunt
Tmpiedicate de stigm3 sau de bariere s caute ajutor, informatii sau sprijin. n plus, numarul crescut
de persoane care isi lucreaza sanatatea mintala prin intermediul acestor aplicatii ar putea reduce, de
asemenea, stigmatizarea legata de problemele de sanatate mintala.

in cele din urma, avand in vedere grupurile mari de persoane la care ajung aplicatiile de s3nitate
mintala (si chatbots si social media), datele colectate pot aduce o mai buna intelegere a tulburarilor
de sanatate mintald, ceea ce ar putea imbunatati interventiile (preventive) in domeniul sanatatii
mintale.

Comunicarea si schimbul de date facil prin intermediul aplicatiilor/chats/platformelor intre
profesionistii din domeniul sanatatii

Odata cu trecerea la ingrijirea la nivel comunitar, ingrijirea in retea si comunicarea intre profesionisti
devine din ce in ce mai importanta. In ultimii ani au fost dezvoltate multe instrumente digitale noi
pentru o comunicare si un schimb de informatii in conditii de siguranta intre diferiti profesionisti din
domeniul asistentei medicale si al bunastarii si/sau sustinatori informali din cadrul unei comunitati, cu
si n jurul unei persoane. Daca sunt bine puse in aplicare, aceste tehnologii vor facilita o mai buna

Comunicarea si schimbul de date facil prin intermediul aplicatiilor/chats intre oameni si
profesionistii/serviciile din domeniul sanatatii

Tn ultimii ani, au aparut aplicatii/platforme digitale prin intermediul cirora oamenii pot accesa datele
personale de sanatate si pot comunica cu usurinta cu furnizorii de servicii medicale. Capacitatea de a
accesa propriile date de sanatate, de a decide cine are acces la ele, de a aduce imbunatatiri si
completari informatiilor si de a lua initiativa de a solicita sprijin, permite oamenilor sa joace un rol mai
activ in propriul tratament. Mai ales cand vine vorba de sanatatea mintala, sentimentul de autonomie
si de agentie si asumare a unui rol activ in alegerea propriilor suporturi reprezinta adesea un pas
important in recuperarea personala. Instrumentele digitale pot juca un rol in facilitarea acestui proces.

Tngrijire personalizat3

8 Existd peste 380.000 de aplicatii de sdn&tate disponibile prin intermediul sistemelor de operare Apple si
Android, iar aproximativ 20.000 dintre acestea se refera la sandtatea mintala, potrivit Aliantei Europene pentru
Sanatate Conectata.
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Schimbul sporit de informatii, capacitatea instrumentelor/aplicatiilor de a invata despre preferintele
utilizatorilor si interfetele personale fac posibila dezvoltarea unor algoritmi care sa invete cum sa ofere
cea mai buna ingrijire adecvata. De exemplu, asa cum Netflix si Spotify pot prezice ce muzica si filme
va plac, o aplicatie pentru sanatate mintald poate invata ca persoanele carora le place sa foloseasca
meditatia ghidatd pot beneficia si de psihoeducatie despre cum si se relaxeze. Tn interactiune cu
persoana si cu sustinatorii sdi de sdnatate mintala, sugestiile oferite de algoritmii digitali pot fi folosite
pentru a explora noi solutii sau pentru a determina ce interventii ar putea fi cel mai probabil de ajutor.

Realitatea virtuala si metaversul

Realitatea virtuala poate aduce rapid oamenii intr-un mediu diferit. Acest lucru poate fi un instrument
util in terapie, de exemplu, ajuténd la expunerea oamenilor la situatii/obiecte/animale de care se tem,
intr-un mod sigur si temporar. De asemenea, poate fi utilizatd si pentru opusul: pentru a se relaxa,
oferind o evadare temporara dintr-un mediu stresant la locul de munca/la scoald/la domiciliu.

Metaversul poate fi vazut ca o combinatie intre realitatea virtuala si telesanatatea: daca va vedeti
terapeutul, sustinatorii sau chiar alti utilizatori de servicii intr-o realitate virtuala (adesea sub forma
unui avatar), va puteti simti foarte aproape de a va vedea in viata reald. Cu toate acestea, realitatea
virtuald ofera urmatoarele avantaje: mediul poate fi controlat (de exemplu, pentru a reduce stimulii);
utilizatorii de servicii si profesionistii nu trebuie sa se deplaseze pentru a se intalni unii cu altii.

Jocuri de noroc

Adaugarea elementului de "joc" - de exemplu, prin intermediul unei aplicatii - poate contribui la
cresterea implicarii utilizatorilor de servicii si laimbunatatirea aderentei la comportamente sanatoase.
Pentru multi oameni, formarea de noi obiceiuri si luarea unor alegeri mai sanatoase din punct de
vedere mental este pur si simplu mai usoara atunci cand este facuta sa fie distractiva sau cand exista
un element competitiv. Tn ultimul deceniu, gamificarea a fost aplicatd in cazul stirii de spirit, al
anxietatii, al abuzului de tutun si de substante, al somnului, al bunastarii si al problemelor grave de
sandtate mintala. Desi este considerata de multi ca fiind un domeniu nou si promitator, tehnologia
este incd foarte tandra si este nevoie de multd munca pentru a descoperi cele mai eficiente si
accesibile elemente ale jocurilor® .

Riscuri

Dificultati in evaluarea momentului in care este necesara ingrijirea in persoana fata de cea digitala
Un risc unanim recunoscut este acela ca digitalizarea asistentei in domeniul sanatatii mintale poate
reduce conexiunea umana si compasiunea care este indispensabila pentru a oferi si a beneficia de
ngrijire, sprijin si vindecare. Ingrijirea nu inseamn& doar executarea unor sarcini, ci si emotie. Este o
parte fundamentala a relatiilor umane si este o interactiune sociala extrem de complexa. (26) Desi
apelurile video si metaversul pot inlocui o parte din interactiunile interpersonale, multi oameni inca
simt ca este diferita de contactul fata in fata. Este o evaluare dificila si personala daca contactul fata
in fata sau contactul virtual se potriveste mai bine, avand in vedere circumstante precum preferintele
personale, nevoile de sdnatate mintala, finantarea disponibila, accesibilitatea geografica,
accesibilitatea tehnologieil®, accesul la un spatiu sigur pentru a face videocall'!, etc.

% Inclusiv cercetdri axate pe reducerea riscurilor si pe formarea profesionistilor din domeniul santatii mintale
si a utilizatorilor de servicii in vederea exploatarii optime a gamificarii.

10 De exemplu, unele platforme de telesanatate nu sunt suficient de accesibile pentru persoanele cu deficiente de vedere
sau de auz.

11 Unele persoane nu dispun de un spatiu sigur si privat acasa sau la locul de muncd, unde sa poata face apeluri video/lucra
la sdndtatea lor mintala pe cale digitala.
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Digitalizarea relatiei de ingrijire poate atrage dupa sine si o lipsa de implicare. Relatiile pe platformele
digitale duc la slabirea legaturilor cu site-urile si persoanele. Acest lucru - valabil pentru retelele de
socializare - pare valabil si pentru platformele digitale de furnizare a serviciilor de sanatate mintala.
Relatia furnizor-utilizator pe multe platforme digitale este adesea inexistenta sau limitata, reflectand
relatiile digitale Tn sens mai larg (incetarea prematura a terapiei cu un consilier electronic pe un portal
digital de sanatate mintala reflecta usurinta de a "rupe prietenia" cu o cunostinta pe Facebook sau de
a bloca pe cineva pe Instagram sau Twitter). (27) Un model de furnizare mai traditional ar putea
incuraja implicarea utilizatorilor de servicii prin intermediul unei responsabilitati de sustinere.

Controlul limitat al calitatii noilor servicii digitale si al noilor actori

O preocupare importanta in ceea ce priveste multe tehnologii digitale in domeniul ingrijirii sanatatii
mintale a fost lipsa dovezilor privind eficacitatea si eficienta acestora. Din cele peste 1 000 de aplicatii
disponibile in mod public axate pe bunastare si pe gestionarea stresului in 2020, doar 2 % au fost
sustinute de cercetari. (28) Chiar si atunci cand erau prezente, calitatea dovezilor era slaba. Acest lucru
a fost partial legat de factori precum evolutia rapida a tehnologiilor, ritmul lent de generare a dovezilor
si dificultatea de a testa tehnologiile digitale de sanatate mintala in conformitate cu cercetari riguroase
(de exemplu, prin intermediul unui studiu controlat randomizat). (29)

Daca informatiile pe care le primesc oamenii nu sunt fiabile si verificate stiintific, acestea pot fi lipsite
de validitate si, prin urmare, pot afecta atat rezultatele in materie de sanatate, cat si increderea
utilizatorilor de servicii in serviciile de sandtate mintala.

Au existat cazuri specifice care exemplifica in mod clar aceste problematici, cum ar fi cazul unui
chatbot de consiliere pentru copii - promovat de sistemul national de sanatate din Regatul Unit - care
nu a reusit sa detecteze abuzurile sexuale (si sa lase un moderator uman sa intervina). (26) Acest lucru
genereaza ingrijorare cu privire la siguranta tehnologiilor digitale, la posibilitatea de a avea incredere
in ele. De asemenea, ele deschid discutia cu privire la cine ar trebui sa fie responsabil atunci cand
lucrurile merg prost.

Riscul scurgerilor de date sau al altor incalcari ale vietii private a persoanelor

Cel mai frecvent mentionate riscuri ale tehnologiilor digitale de sanatate mintala abordate in
literatura de specialitate se refera la viata privata, confidentialitatea si securitatea datelor si
informatiilor utilizatorului. Incélcari ale confidentialitatii au fost deja observate Tn cazul mai multor
instrumente mentale digitale, cum ar fi aplicatiile de sanatate mobila, dispozitivele purtabile si
neurotehnologiile de consum.

Este esential sa se asigure ca datele digitale colectate in scopuri de sdnatate mintala nu sunt reprofilate
si utilizate pentru supraveghere sau vandute pentru profit/marketing, deoarece orice lipsa de
incredere sau de transparenta intr-un astfel de sistem va eroda utilizarea semnificativa. (30)

O analiza canadiana a celor mai populare aplicatii mobile de sanatate mintala de pe Apple App Store
si Google Play Store a constatat ca majoritatea aplicatiilor disponibile in comert nu includ o politica de
confidentialitate sau termeni de acord, ca nivelul de citire a politicilor scrise existente este adesea
inaccesibil pentru populatia generala si ca multe dintre politicile de confidentialitate existente prevad
ca informatiile utilizatorilor pot fi partajate cu terte parti.’? Aceste deficiente in materie de

12 Magazinele populare de aplicatii pentru smartphone-uri au fost ciutate folosind combinatii de cuvinte cheie "track" si
"mood" si sinonimele acestora. Primele 100 de aplicatii din fiecare cautare au fost evaluate in functie de criteriile de
includere si de excludere. Robillard, J. M. et al. Disponibilitatea, lizibilitatea si continutul politicilor de confidentialitate si al
termenilor de acord ai aplicatiilor de sanatate mintala. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6430038/
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confidentialitate includ accesul ilicit de catre terti la informatii confidentiale legate de pacienti,
criminalitatea informatica si scurgerile accidentale de date. Punctele slabe in materie de securitate a
datelor si de confidentialitate sunt susceptibile de a avea un efect negativ de bulgare de zapada asupra
increderii utilizatorilor de servicii si asupra relatiei medic-utilizator. Astfel de riscuri legate de schimbul
de date reprezinta un aspect important, avand in vedere intersectia dintre interesele comerciale si
cele de sdnatate publica in spatiul digital.’* Astfel, existd preocupéri etice clare. (31)

De asemenea, datele care sunt divulgate pot fi folosite pentru a discrimina persoanele, de exemplu
in contextul asigurarilor, al angajarii, al locuintelor, al ratingurilor de credit.

Schimbul sporit de informatii intre profesionistii si serviciile de sdnatate amplificd, de asemenea,
riscul de scurgere de date. Chiar daca sistemele sunt sigure, utilizarea abuziva a sistemului sau
greselile umane n respectarea protocoalelor pot duce totusi la scurgeri de date. Cu cat mai multe
date sunt partajate la scara mondiala, cu atat mai mare este sansa ca ceva sa mearga prost. De
asemenea, oamenii pot face greseli cu propriile lor date de sanatate.

Nerespectarea aspectelor legate de confidentialitate ar putea influenta dorinta indivizilor de a-si
dezvalui suferinta. Tn cazul in care datele sunt insuficient securizate si, prin urmare, exist3 riscul de a
fi incalcate, se asteaptd ca neincrederea utilizatorilor de servicii sd aiba multiple consecinte negative.
(32)1n primul rand, se poate pierde increderea utilizatorilor de servicii in furnizorul lor de servicii de
ingrijire. Tn al doilea rand, se asteaptd ca perspectiva incilcarii confidentialit&tii si a vulnerabilitatilor
de securitate sa diminueze acceptarea tehnologiilor digitale de sanatate mintala.

Consolidarea viziunii individualiste asupra sanatatii mintale si invizibilitatea factorilor sociali
determinanti

Un alt motiv de ingrijorare este tendinta multor abordari tehnologice, cum ar fi, de exemplu, ingrijirea
personalizata, de a fi orientate spre detectare si diagnosticare, cu accent pe individ, care este
identificat ca necesitand interventia unui expert.

Aceasta incadrare dominanta submineaza importanta retelelor si a relatiilor sociale in problemele de
sandtate mintala si in procesele de recuperare, ceea ce are ca rezultat invizibilitatea factorilor sociali
determinanti ai sdnatatii mintale si a importantei comunitatilor. (26)

incredere excesivi in tehnologie si asteptiri nerealiste

La nivel macroeconomic, supraevaluarea dovezilor privind progresele tehnologice poate modifica
modul Tn care este directionata finantarea si poate indeparta resursele de acolo unde acestea sunt
cele mai necesare. Acest lucru sporeste posibilitatea ca tehnologia sa monopolizeze resurse limitate.
(26)

in plus, asteptdrile nerealiste privind disponibilitatea la orice ord a furnizorilor de asistentd medical3
prin intermediul e-mailurilor sau al mesajelor text ar putea reprezenta o povara suplimentara pentru
profesionistii din domeniul sanatatii.

2. Distributia inegala a riscurilor si oportunitatilor

13 7ntr-un studiu transversal al 36 de aplicatii cele mai bine cotate pentru depresie si renuntarea la fumat (Huckvale et al.,
2019), 80 % dintre aplicatii au transmis datele utilizatorilor cdtre Facebook si Google, dar numai 40 % dintre acestea au
dezvaluit acest lucru intr-o politica de confidentialitate. Acest lucru este cu atat mai ingrijordtor cu cat multi utilizatori nu
citesc politicile de confidentialitate ale aplicatiilor.
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Dupa cum s-a evaluat in paginile anterioare, digitalizarea aduce atat riscuri, cat si oportunitati pentru
sandtatea mintald. Obiectivul factorilor de decizie politica, al inovatorilor, al cetatenilor si al
institutiilor publice din intreaga lume in urmatorii ani este de a gasi o modalitate de a beneficia de un
numar maxim de beneficii si oportunitati si de a reduce numarul de prejudicii si riscuri. Cu toate
acestea, la fel de important, acestia trebuie sa se concentreze si asupra modului in care sa se asigure
ca aceste oportunitati sunt distribuite Tn mod egal si echitabil in randul populatiei si ca digitalizarea nu
sporeste inegalititile existente sau creeaz altele noi. Tn urmé&toarele doud sectiuni ne vom concentra
in mod special asupra acestor doua riscuri.

2.1 Cresterea unor noi inegalitati: decalajul digital

Fractura digitald descrie fenomenul conform caruia tehnologia nu este disponibild in mod egal
pentru toate grupurile sociale. Un prim "decalaj digital", de baza, se refera la aspecte legate de acces
(prezenta unei conexiuni la internet, disponibilitatea unui computer sau a unui smartphone) si de
accesibilitate (accesul la internet poate fi prohibitiv pentru anumite grupuri de populatie). Cu toate
acestea, accesul egal nu implica egalitatea de sanse: o conexiune in banda larga si accesul la un
hardware nu te duc departe daca nu dispui si de continut de calitate si de alfabetizarea digitala
necesara pentru a transforma aceastd conexiune intr-un portal de posibilitati. (33)

Disparitatile Tn ceea ce priveste accesul la tehnologiile informatiei si comunicatiilor (TIC) si nivelul de
competenta in acest domeniu, in special intre copiii avantajati si cei dezavantajati din punct de vedere
socio-economic, precum si intre rezidentii din mediul rural si cei din mediul urban, sunt de mult timp
in centrul atentiei politicilor publice. Expresia "decalaj digital" a fost inventata pentru a sublinia faptul
ca astfel de disparitati pot ameninta coeziunea sociala si nationala, deoarece impiedica participarea
deplina la munca si reduc eficacitatea politica pentru grupurile de populatie care sunt lasate ih urma
pe partea analogica a decalajului. (34)

Aceasta este o problema mult mai mare decat o problema tehnologica. Este o problema legata de
determinantii sociali ai sanatatii mintale. Atunci cand un decalaj digital sta in calea obtinerii unei
educatii de calitate, este, de asemenea, un decalaj al cunoasterii.* Atunci cAnd impiedicd vizitarea
medicului, este un decalaj in ceea ce priveste sanatatea si bunastarea. Atunci cand Tmpiedica
dobandirea de competente si participarea la competitia pentru locuri de munca, reprezinta un decalaj
in ceea ce priveste oportunitatile. (33) Atunci cand va impiedica sa va protejati impotriva phishing-
ului, a furtului de identitate, a abuzurilor si a marketingului, este un decalaj in materie de siguranta si
securitate. Prin urmare, distributia inegala a resurselor materiale, culturale si cognitive pentru a
valorifica aceste oportunitati poate perpetua si chiar exacerba diferentele de statut existente.

Lacunele Tn ceea ce priveste accesul si competentele digitale nu sunt doar situationale, ci de natura
sistemica. Acestea trebuie abordate inainte de a putea profita pe deplin de avantajele digitalizarii. (35)

Strategiile de incluziune digitald - cum ar fi subventionarea achizitionarii de echipamente, asistenta
pentru facturarea internetului si educatie pentru imbunatadtirea competentelor digitale - pot fi
necesare pentru a preveni excluderea persoanelor atat din serviciile de sanatate si sociale digitalizate,
cat si din societate in general. Cu toate acestea, abordarea echitatii digitale poate insemna, de
asemenea, sa se asigure cd oamenii pot avea acces la resurse in intregime "nedigitale" pentru cei care
nu doresc sau nu pot utiliza abordari tehnologice digitale pentru ingrijire si sprijin. (26)

Este, de asemenea, esential sa se ofere sprijin suplimentar si adaptat grupurilor de populatie care sunt
deosebit de vulnerabile la riscurile digitalizarii (de exemplu, copiii si tinerii) sau celor care prezintad un

14 0 treime dintre copiii de varsta scolara din lume (sau 463 de milioane de elevi) nu au avut acces la invatamantul la distanta
n timpul pandemiei. UNICEF.
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risc mai mare de a fi exclusi din punct de vedere digital sau de a fi inselati de marketing/phishing etc.
(cum ar fi unele persoane care se confrunta cu tulburari psihice sau persoanele in varsta). Sondajele
efectuate n tarile cu venituri ridicate sugereaza ca persoanele care sufera de probleme de sanatate
mintala - inclusiv cele care locuiesc in centre de ingrijire pe termen lung - se confrunta cu un risc sporit
de excluziune digitald, din cauza lipsurilor materiale si a posibilitatilor reduse de a utiliza sau de a fi
instruite in domeniul tehnologiei informatiei sau al internetului. (25)

2.2 Consolidarea inegalitatilor existente

Potentialul de partinire sau discriminare algoritmica este bine documentat: unele tehnologii digitale
de sanatate mintald sunt alimentate de modele de invatare automata, care pot perpetua prejudecatile
existente si prezinta riscuri de discriminare algoritmica. Discutiile publice in acest domeniu s-au axat
adesea pe inegalitatea de gen, rasa si inegalitatea socio-economica. Studii recente (26) se refera, de
asemenea, la tehnologiile de inteligenta artificiala si algoritmice care perpetueaza discriminarea
existenta in materie de sanatate mintala si de dizabilitati.

Un raspuns la sistemele algoritmice tendentioase a fost acela de a se concentra pe crearea unor seturi
de date nepartinitoare. Seturile de date ar putea fi mai diversificate, pentru a surprinde diverse
experiente umane. Acest lucru ar evita consecintele negative pentru persoanele care, datorita
diverselor complexitati umane si circumstantiale din viata lor, sunt considerate "aberante din punct
de vedere statistic", pentru care sistemele de decizie algoritmica nu sunt echipate corespunzator. (26)
O alta solutie consta Tn antrenarea algoritmilor pe subgrupuri mai mici de subpopulatii sau comunitati
specifice. Pentru a crea seturi de date reprezentative, persoanele din comunitatile marginalizate (de
exemplu, minoritatile rasiale sau persoanele cu dizabilitati psihosociale) trebuie sa fie implicate in
proiectarea si dezvoltarea tehnologiilor digitale, altfel nu vor putea beneficia de acestea.?®

3. Viziunea Mental Health Europe: o abordare psihosociala bazata pe

drepturile omului ca principiu director

Digitalizarea este aici pentru a rdmane si are multe avantaje pentru sanatatea mintala. Cu toate
acestea, ea aduce, de asemenea, riscuri semnificative, inclusiv consolidarea inegalitatilor existente si
crearea de noi inegalitati.

Prin urmare, este esential ca tarile si UE sa elaboreze politici si reglementari care sa consolideze
"oportunitatile de egalizare" pe care le aduce digitalizarea si sa reduca riscurile, in special pentru
grupurile care au deja mai putine sanse n viata.

O strategie posibila pentru a contribui la contracararea riscului tehnologiilor digitale este de a muta
accentul de la tehnologia 1n sine la intrebarea cine beneficiaza de pe urma impulsului dat de aceste
tehnologii si - poate mai important - cine nu beneficiaza sau cine se simte mai rau din cauza lor. (26)

Digitalizarea ar trebui privita nu ca un scop in sine, ci mai degraba ca un mijloc pentru atingerea unui
scop. Un mijloc catre o societate mai sandtoasa din punct de vedere mental, o autonomie si o
capacitate de actiune sporite asupra propriei noastre sanatati mintale si o ingrijire mai bine adaptata
a sanatatii mintale. Noile tehnologii ar trebui sa fie incadrate intr-o imagine mai larga, cum ar fi
"promovarea bunastarii umane si responsabilizarea cetatenilor", dincolo de faptul ca tehnologia este

15 Acest lucru este deosebit de important de luat in considerare atunci cand se lucreaza pentru un acces mai echitabil la
interventiile digitale in domeniul sanatatii mintale, deoarece persoanele albe, si in special femeile albe de varsta tanara sau
mijlocie, sunt de obicei suprareprezentate in studiile de cercetare. https://www.nature.com/articles/s44159-021-00003-
1.pdf?proof=tr+
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pur si simplu profitabila, legald si sigurd. Acest lucru este deosebit de important, avand n vedere
interesele comerciale in joc.

Credem ca acest lucru poate fi realizat prin adoptarea unui model psihosocial de intelegere a sanatatii
mintale si prin respectarea unei abordari bazate pe valori a drepturilor omului ca orientare centrala.
Trebuie sa cautam modalitati prin care tehnologiile sa promoveze si sa protejeze drepturile omului
(cum ar fi dreptul la sanatate, dreptul la viata privata, interzicerea discriminarii) si trebuie sa privim
imaginea de ansamblu, abordand factorii socio-economici si de mediu determinanti pentru sanatatea
mintald. Co-crearea este esentiald: cercetarea care implica in mod activ utilizatorii in dezvoltarea,
proiectarea si implementarea tehnologiei - precum si in guvernanta acesteia - va contribui la
asigurarea faptului ca tehnologia este mai degraba favorabila decéat invalidanta.

"Drepturile omului prin proiectare" reprezinta o abordare emergentd a proiectarii care garanteaza

ca drepturile omului sunt integrate in toate elementele de dezvoltare a tehnologiei si a inteligentei
artificiale. Drepturile omului prin proiectare ar putea fi urmarite de guverne si de actorii societatii
civile, inclusiv de dezvoltatorii de tehnologie si de intreprinderi. (26)

"Exista potentiale consecinte negative grave daca principiile etice si obligatiile privind drepturile
omului nu sunt prioritare pentru cei care finanteaza, proiecteaza, reglementeaza sau utilizeaza
tehnologiile de inteligenta artificiala pentru sanatate". Organizatia Mondiala a Sanatatii

TS

4. Transpunerea viziunii in actiune

Cum putem transpune aceasta viziune in realitate? Vom aborda aceasta intrebare pentru fiecare
dintre cele trei domenii. Dar mai intai vom oferi o imagine de ansamblu a principalelor evolutii politice
care au loc deja la nivelul UE.

4.1 Principalele evolutii politice ale UE

Una dintre prioritatile principale ale Comisiei Europene pentru perioada 2019-2024, stabilita in
orientarile politice ale presedintelui Comisiei, Ursula von der Leyen, este "O Europa adaptata erei
digitale". Din aceasta prioritate generald decurg mai multe domenii de actiune. La 19 februarie 2020,
Comisia a publicat diferite documente pentru a duce mai departe strategia sa privind digitalizarea.
Comunicarea "Modelarea viitorului digital al Europei" stabileste actiuni prioritare in cadrul a trei
rubrici: 1) o tehnologie care functioneaza pentru oameni; 2) o economie echitabild si competitiva; 3)
o societate deschisa, democratica si durabila. Inteligenta artificiala este inclusa la primul capitol,
strategia UE privind datele la al doilea, iar o propunere privind dosarele electronice de sanatate la al
treilea capitol. In aceeasi zi, CE a publicat, de asemenea, Comunicarea "O strategie europeani pentru
date' si o carte albd intitulata "Inteligenta artificiala - 0 abordare europeana a excelentei si increderii".

16 Oxford Handbook on Al Ethics (Manualul Oxford privind etica IA) identificd patru piloni pentru drepturile omului prin
proiectare:1. Proiectare si deliberare - sistemele ar trebui sa fie proiectate in moduri compatibile cu drepturile omului si ar
trebui sa includa consultari publice pentru a identifica Tn mod corespunzator orice riscuri legate de drepturile omului si
strategii de atenuare a acestora 2. Evaluarea, testarea si evaluarea - tehnologiile ar trebui sa fie evaluate, testate si evaluate,
n mod continuu, n raport cu principiile si obligatiile privind drepturile omului 3. Supraveghere independenta, investigatii si
sanctiuni - ar trebui sa existe agentii de supraveghere reglementara solide care sd poata efectua investigatii si impune
sanctiuni pentru incdlcari potentiale sau reale ale drepturilor omului care decurg din tehnologii 4. 4. Trasabilitatea, dovezile
si dovezile - sistemele trebuie sa fie concepute pentru a asigura auditabilitatea de catre agentiile de supraveghere
independente, cum ar fi prin pregatirea, pastrarea si stocarea in siguranta a documentatiei de proiectare, a rapoartelor de
testare si de evaluare.

17


https://commission.europa.eu/publications/communication-shaping-europes-digital-future_en
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/?uri=CELEX%3A52020DC0066
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/?uri=CELEX%3A52020DC0066
https://commission.europa.eu/publications/white-paper-artificial-intelligence-european-approach-excellence-and-trust_en

in decembrie 2020, Comisia Europeand a propus doui initiative legislative pentru actualizarea
normelor care reglementeaza serviciile digitale in UE: Legea privind serviciile digitale (DSA) si Legea
privind pietele digitale (DMA), care au intrat in vigoare la 16 si, respectiv, la 1% noiembrie 2022.

Tmpreun3, ele formeaza un set unic de noi norme care se vor aplica in intreaga UE pentru a crea un
spatiu digital mai sigur si mai deschis.

DSA si DMA au doua obiective principale:

1. sa creeze un spatiu digital mai sigur, in care drepturile fundamentale ale tuturor utilizatorilor
de servicii digitale sa fie protejate;

2. stabilirea unor conditii de concurentd echitabile pentru a stimula inovarea, cresterea si
competitivitatea, atat pe piata unica europeana, cat si la nivel mondial.

MHE - ca parte a unei coalitii conduse de Fundatia 5Rights, o organizatie care promoveaza drepturile
copiilor intr-o lume digitala - a pledat pentru ca aceste evolutii politice sa ia in considerare nevoile

specifice ale copiilor. Eforturile noastre au fost incununate de succes: Legea privind serviciile digitale
cere big tech sa evalueze si sa atenueze riscurile pentru sanatatea si bunastarea copiilor. Toate
platformele trebuie sa asigure siguranta minorilor, sa nu 1i vizeze cu reclame si sa fie mai transparente.
Acesta este un pas important catre o lume digitald mai sigura pentru copii.

O alta evolutie importantd este Actul privind inteligenta artificiala (AlA), o propunere de lege
europeanad privind inteligenta artificiala (IA). Aceasta este prima lege privind IA adoptata de un
organism de reglementare important de oriunde. Legea repartizeaza aplicatiile de inteligenta
artificiala in trei categorii de risc. in primul rand, sunt interzise aplicatiile si sistemele care creeazd un
risc inacceptabil (cum ar fi scorurile sociale administrate de guvern). in al doilea rand, aplicatiile cu risc
ridicat (cum ar fi un instrument de scanare a CV-urilor care clasifica candidatii la un loc de munca) sunt
supuse unor cerinte legale specifice. in cele din urm4, aplicatiile care nu sunt interzise in mod explicit
sau enumerate ca fiind de risc ridicat sunt in mare parte nereglementate.

O alta evolutie actuala importanta la nivelul UE este propunerea Comisiei Europene de a pune in
aplicare un Spatiu european de date medicale (EHDS).

Spatiul european de date privind sandtatea are ca scop:

® sd le ofere oamenilor posibilitatea de a avea acces si control asupra datelor personale de
sanatate.

e Facilitarea utilizarii si a schimbului de date privind sanatatea la nivelul UE pentru cercetare,
inovare, elaborare de politici si activitati de reglementare, in vederea imbunatatirii calitatii
asistentei medicale, a politicilor si a inovatiilor in domeniul sanatatii.

® sa promoveze o piata unica autentica pentru sistemele de evidenta electronica a datelor
medicale, pentru dispozitivele medicale relevante - inclusiv aplicatiile de wellness - si pentru
sistemele de inteligenta artificiala cu risc ridicat.

Pentru a atinge aceste obiective, Spatiul european al datelor medicale ofera infrastructuri, reguli,
standarde si practici comune si un cadru de guvernanta, stimuland si protejand utilizarea primara (la
nivel de caz) si secundara (la nivel de populatie) a datelor medicale.

Este important de retinut ca EHDS se refera la schimbul de date, nu la stocarea acestora. Nu va exista
un sistem european care si stocheze toate datele de sanitate din Europa. In schimb, EHDS ofer3 o
infrastructura pentru schimbul de date Tn conditii de siguranta intre partile interesate. Datele primare
sunt schimbate doar atunci cand utilizatorii de servicii si profesionistii din domeniul sanatatii sunt de
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acord cu solicitarea. Datele secundare sunt schimbate doar intr-o forma pseudonimizata, criptata si
foarte securizata.

Mai multe detalii sunt disponibile Tn caseta de mai jos.

Accent pe spatiul european al datelor medicale

Ce va schimba Spatiul european de date medicale in domeniul sanatatii mintale?

Pentru utilizatorii de servicii, EHDS ofera dreptul la acces electronic si control asupra datelor

personale de sanatate. Puteti vedea ce este inregistrat de catre un furnizor de servicii si
cine are acces la aceste informatii. De asemenea, puteti sugera corectii in dosar, puteti
refuza accesul anumitor persoane sau profesionisti din domeniul sanatatii la datele
dumneavoastra sau puteti solicita schimbul de anumite informatii cu alti furnizori europeni
de servicii de sanatate.

Pentru profesionistii din domeniul sanatatii mintale si pentru furnizorii de servicii, EDHS

solicita schimbari Tn infrastructurd (capacitatea de a conecta dosarele electronice de
sanatate la aplicatiile de date personale de sanatate si la sistemele nationale de schimb de
date) si o pregatire si o disponibilitate tehnologica a profesionistilor pentru a spori cu
adevarat accesul si controlul oamenilor asupra propriilor date de sanatate. Cresterea
schimbului de date va reduce probabil la minimum dubla administrare, dar va cere, de
asemenea, ca serviciile si profesionistii sa fie disponibili pentru a raspunde la solicitarile de
date.

Pentru companiile care furnizeaza sisteme de evidenta electronica a datelor medicale si

aplicatii de wellness, EDHS aduce un control sporit al calitatii la nivelul UE sub forma
certificarii (pentru evidenta electronica a datelor medicale) si a etichetarii voluntare (pentru
aplicatiile de wellness).

Pentru companiile, cercetatorii si factorii de decizie politica care utilizeaza date privind

sanatatea, EHDS ofera dreptul de a solicita date secundare privind sanatatea de la toate

Pentru tari, aceasta inseamna crearea unor infrastructuri care sa faca legatura intre

La Mental Health Europe, avem o parere pozitiva cu privire la obiectivele Spatiului european de
date privind sanatatea si la accentul pus pe cresterea capacitatii de actiune a utilizatorilor de servicii
si a proprietatii acestora asupra propriilor date privind sanatatea. Speram ca o mai mare partajare
a datelor va Tmbunatati calitatea serviciilor si va reduce povara administrativa pe care o resimt
profesionistii si furnizorii de servicii. Suntem de acord cu certificatele de calitate propuse de EHDS
pentru dosarele electronice de sanatate si recomandam sa se inceapa cu cel putin o etichetare
voluntara pentru aplicatiile de wellness, care s fie incurajata puternic de UE si de statele membre?’

sursele de date disponibile (de exemplu, furnizori de servicii, aplicatii de wellness si registre
de sanatate) din Europa. Un organism national de acces la datele de sanatate analizeaza
cererea si acorda permisiunea pentru schimb.

sistemele nationale de schimb de date si platformele HealthData@EU si MyHealth@EU,
precum si a unor structuri de guvernanta care sa analizeze cererile de date, sa faciliteze
schimbul sigur si sa imbunatateasca calitatea datelor. De asemenea, se solicitad participarea
la structurile europene de guvernanta pentru a garanta ca EHDS este just, echitabil, sigur si
eficient.

17 Mental Health Europe considerd cd mecanismele obligatorii administrate de organismele guvernamentale au
prioritate fata de mecanismele voluntare. Pentru a stimula puterea de inovare si atractivitatea pietei
europene, care, in cele din urma, afecteaza influenta UE si a tarilor europene asupra disponibilitatii aplicatiilor
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Observam, de asemenea, unele puncte care necesita atentie in dezvoltarea ulterioara a EHDS:

e Sanatatea mintala in centrul atentiei. Avand in vedere ca EHDS este o initiativa la nivel de
sanatate, iar asistenta medicala pentru sanatatea mintala reprezinta doar o mica parte din
sectorul sanatatii, existd riscul ca sdndtatea mintala sa fie trecutd cu vederea. ingrijirea
sanatatii mintale necesita categorii, procese si instrumente diferite fata de ingrijirea
sanatatii fizice. De exemplu, informatiile privind sanatatea mintala sunt deosebit de
sensibile la stigmatizare si discriminare si necesita informatii mai descriptive pentru a
surprinde pe deplin situatia si suferinta unei persoane. Prin urmare, este important ca
sandtatea mintala sa primeasca atentia si pozitia speciala pe care o merita in elaborarea si
punerea in aplicare ulterioara a EHDS.

e Abordarea psihosociala. Sanatatea mintala este influentata de numerosi factori si, prin
urmare, necesitd o abordare ampl3 si un set divers de interventii. in acest sens, legitura
dintre ingrijirea sanatatii mintale si domeniile sociale si de ocupare a fortei de munca este
de mare importanta. Deoarece EHDS se concentreaza doar pe ingrijirea sanatatii, exista
riscul ca, in cadrul conceperii sale, sa se creeze noi bariere intre ingrijirea sanatatii mintale
si serviciile de asistenta sociald, de exemplu Tn ceea ce priveste schimbul de cunostinte si
colaborarea. Prin urmare, cu accent pe sanatatea mintala, ar trebui sa se sublinieze, de
asemenea, importanta unei abordari psihosociale a sanatatii mintale.

e Nu exista digitalizare fara participare, in fiecare etapa. EHDS este un efort important,
atat la nivel national, cat si la nivel european. In timp ce propunerea CE descrie faptul c
reprezentantii utilizatorilor de servicii si ai pacientilor vor fi invitati sa participe si sa
contribuie la Tntalnirile si deciziile, de exemplu, ale consiliului EHDS, noi credem ca
participarea utilizatorilor de servicii de sanatate mintala este cruciala in fiecare etap3,
acordand o atentie speciald implicarii grupurilor dezavantajate. Numai in acest fel putem
concepe un sistem care sa le dea cu adevarat putere oamenilor, sa le prioritizeze nevoile
si sa limiteze riscurile potentiale la un nivel acceptabil pentru toti cei care utilizeaza
serviciul.

Tn ceea ce priveste evolutiile politicilor ih domeniul ocupdrii fortei de muncd, la 5 iulie 2022,
Parlamentul European a adoptat o rezolutie privind sanatatea mintalda in lumea digitala a muncii.
Rezolutia solicita UE si statelor membre sa reglementeze munca digitala pentru a proteja sanatatea
mintala, in cooperare cu angajatorii si reprezentantii lucratorilor, punand in aplicare o strategie a UE
privind sandtatea mintald, impreuna cu planuri de actiune nationale.

in 2021, PE a cerut dreptul de a se deconecta de la locul de munca in afara orelor de lucru fara
consecinte negative. Mai recent, la 10 martie 2022, Parlamentul a adoptat rezolutia referitoare la un
nou cadru strategic al UE privind sdnatatea si siguranta la locul de muncd dupd 2020. in aceastd
rezolutie, PE constata ca Directiva-cadru 89/391/CEE privind masurile de imbunatatire a securitatii si
sanatatii la locul de munca s-ar putea sa nu se dovedeasca suficient de eficienta pentru lumea muncii
in secolul XXI. Directiva introduce masuri de fincurajare a Tmbunatatirii securitatii si sanatatii
lucratorilor la locul de munca. Cu toate acestea, ea nu include Tn mod explicit termenii "risc
psihosocial" sau "stres legat de munca", ceea ce cauzeaza o lipsa de claritate si interpretari eronate

atunci cand vine vorba de punerea in aplicare a directivei in diferite state membre ale UE. Lipsa unor
standarde si principii comune obligatorii in ceea ce priveste riscurile psihosociale in UE conduce de
facto la o protectie juridica inegald a lucratorilor. PE invita Comisia sa propuna, in consultare cu

de sanatate mintala sigure si eficiente, ne concentram initial pe incurajarea puternica a aplicarii etichetarii
voluntare in toate tarile UE.
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partenerii sociali, o directiva privind riscurile psihosociale si bunastarea la locul de munca, care sa
vizeze prevenirea eficienta a riscurilor psihosociale la locul de munca.

n ceea ce priveste lucritorii de pe platforme, PE salutd propunerea de directivd a Comisiei privind
imbunatatirea conditiilor de munca pe platforme, care a fost publicatd de CE in decembrie 2021, cu
scopul de a imbunatati conditiile de munca pentru lucratorii de pe platforme. O componenta cheie
este o schimbare a clasificarii lor de angajare. In loc s& lase platformele s3 1i desemneze pe lucritorii
care le folosesc drept "contractori independenti", - un statut care 1i priveaza de drepturile si beneficiile
sociale care vin odata cu angajarea traditionala -, acestia vor fi prezumati a fi angajati obisnuiti, cu
exceptia cazului in care ei sau platforma furnizeaza dovezi contrare.

4.2 Recomandari

Am elaborat un set de recomandari cheie pentru fiecare domeniu (trai, munca si ingrijire a sanatatii
mintale). Recomandarile se refera la subiectele "Siguranta si calitate", "Echitate" si "Dincolo de
tehnologie: incadrarea sanatatii mintale intr-o imagine de ansamblu", deoarece consideram ca
acestea sunt cele trei prioritati pe care trebuie sa le vizeze politicile si reglementarile UE si nationale.

Unele dintre recomandari se concentreaza in mod special asupra copiilor. Aplicam acest accent,
deoarece copiii si adolescentii nu numai ca se afla intr-o etapa cruciala in dezvoltarea sanatatii lor
mintale, dar sunt si deosebit de sensibili la unele dintre riscurile si oportunitatile evidentiate in
capitolul 1. Tn cele din urma, copiii sunt protejati in moduri specifice suplimentare prin Conventia
ONU privind drepturile copilului. De exemplu, prin dreptul la joaca.

Traind intr-o lume digitala
Siguranta si calitate

v' Guvernele trebuie s& acorde prioritate elaborarii unor standarde solide pentru proiectarea si
dezvoltarea tehnologiei digitale si sa reglementeze pentru a solicita ca siguranta, drepturile
si viata privata, in special a copiilor si a tinerilor, sa fie respectate prin proiectare si in mod
implicit.

v' Companiile de tehnologie trebuie s& conceapd servicii digitale care sa tind cont, in mod
implicit, de vulnerabilititile, nevoile si drepturile copiilor si tinerilor. in mod esential, acest
principiu al consideratiei avansate trebuie sa se aplice tuturor serviciilor digitale pe care copiii
si tinerii sunt susceptibili sa le acceseze in realitate, nu doar acelor servicii care fi vizeaza in
mod specific.

v' Guvernele ar trebui sa asigure o aplicare ferma a dispozitiilor GDPR si ePrivacy, in special in
ceea ce priveste utilizarea datelor cu caracter personal sensibile. Aceasta include interzicerea
publicitatii directionate bazate pe urmarirea involuntara, crearea de profiluri personale si
datele deduse.'®

v" Companiile de social media - in absenta legislatiei si a reglementérilor - ar trebui s& adopte o
abordare proactiva de autoreglementare pentru a-si face platformele mai sigure pentru tinerii

18 practicile actuale de publicitate bazatd pe comportament se bazeaz3 pe date deduse pentru a crea profiluri
de utilizatori. Aceste profiluri, completate de informatii despre prietenii sau utilizatorii similari cu care au
interactionat, determina ce reclame sunt recomandate.
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Actiuni

v

v

utilizatori si pentru alte grupuri potential vulnerabile, cum ar fi persoanele cu dizabilitati
psihosociale.

Companiile de tehnologie trebuie sa asigure metode coerente si accesibile pentru raportarea
de catre utilizatori a continutului ilegal (inclusiv a discursului instigator la ura, a intimidarii si
a hartuirii).*®

Platformele online foarte mari (Very Large Online Platforms - VLOP) trebuie sa fie atente la
bunastarea mentala a tinerilor si a altor grupuri vulnerabile si sa le dea acestora posibilitatea
de a decide cum doresc sa interactioneze cu aplicatiile si site-urile web, de exemplu prin
sisteme de avertizare care sa semnaleze o anumita cantitate de utilizare zilnica. Ar trebui sa
existe o discutie publica cu privire la masura in care companiile din domeniul social media pot
utiliza caracteristici care sunt concepute in mod deliberat pentru a promova consolidarea
comportamentului si dependenta, in special pe platformele utilizate n principal de tineri.

Platformele online ar trebui sa includa avertismente de declansare pentru continuturi
sensibile (de exemplu, automutilare sau tulburari alimentare).

Guvernele, de la toate nivelurile, trebuie sa investeasca in infrastructura digitala si in solutii
TIC accesibile, pentru a se asigura ca toata lumea poate avea acces la tehnologiile digitale.
Trebuie sa se puna in aplicare actiuni specifice pentru grupurile defavorizate, pentru a se
asigura ca nimeni nu este lasat in urma.

Guvernele nationale si locale trebuie sa asocieze eforturile de mai sus cu investitii in
alfabetizarea digitalda, asigurandu-se ca programele scolare, universitare si de formare
profesionala din intreaga Europa includ abilitati si competente digitale de la o varsta frageda.
Aceste masuri ar trebui sa mearga mana in mana cu initiative de crestere a alfabetizarii digitale
a parintilor si a persoanelor in varsta, care nu au primit o astfel de formare in scoala si nu au
oportunitatile de educatie formala pentru a recupera decalajul fata de evolutiile Tnregistrate.
Alfabetizarea digitala ar trebui sa includa sensibilizarea cu privire la utilizarea digitala adecvata
si la riscuri, pentru a rdmane n siguranta online.

Guvernele ar trebui sa elaboreze reglementari care sa impiedice ca algoritmii de inteligenta
artificiala/tehnologiile de marketing sa vizeze in mod activ copiii sau grupurile vulnerabile,
cum ar fi persoanele cu dizabilitati psihosociale.

in special atunci cand vine vorba de noi progrese, cum ar fi metaversul sau inteligenta
artificiald din ce in ce mai puternica, tinerii ar trebui sa fie consultati in mod semnificativ

¥7n ceea ce priveste moderarea continutului de pe site-urile web si de pe platformele de socializare,
tinerii considera ca incalcarea standardelor comunitatii nu este tratata suficient de repede sau nu este
luatd suficient de in serios. In timp ce postdrile online cu continut ilegal (incitare la comiterea unei
infractiuni sau la violenta, exploatare sexuald) au reguli mai clare pentru a fi detectate si eliminate
rapid, continutul "reprobabil" continua sa circule pe scara larga pe platformele de socializare. Acest
lucru este valabil in special pentru discursul instigator la ura, hartuirea si intimidarea. Sursa: Making
digitalisation work for young people, Forumul European al Tineretului, august 2022.
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pentru a se asigura ca noile tehnologii contribuie la imbunatatirea vietii lor, in loc sa agraveze
preocuparile legate de supraveghere si dependenta. (36)

v.u

Dincolo de tehnologie: incadrarea sanatatii mintale intr-o perspectiva mai larga

Vv Factorii de decizie politica ar trebui s3 asigure initiative menite s3 abordeze factorii sociali, de
mediu si economici care stau la baza bunastarii familiilor si care alimenteaza comunitatile
reziliente. O astfel de abordare mai ampla este esentiala astfel incat copiii si tinerii sa poata
face fata provocarilor cu care se vor confrunta in viata, inclusiv, dar si dincolo de cele legate
de digitalizare.

v Guvernele, de la toate nivelurile, trebuie si se asigure c3 abilititile de gandire criticd sunt
integrate Tn toate programele de Tnvatamant. Acest lucru le va permite utilizatorilor sa
recunoasca si sa respinga informatiile false.

Lucrul intr-o lume digitala
Siguranta si calitate

Vv Angajatorii ar trebui s& ofere reguli clare si transparente privind modalititile de telemunci
pentru a se asigura ca orele de lucru sunt respectate si pentru a preveni izolarea sociala si
profesionala, precum si confuzia dintre timpul de lucru si timpul petrecut acasa; trecerea
totala sau partiald la telemunca ar trebui sa fie rezultatul unui acord intre angajator si
reprezentantii angajatilor.

Actiuni

v Comisia Europeand, statele sale membre si tarile din afara UE ar trebui sa furnizeze investitii
specifice pentru a se asigura ca toti lucratorii au un acces suficient la serviciile digitale, in
special pentru grupurile cele mai excluse din punct de vedere digital (cum ar fi lucratorii in
varsta sau persoanele cu handicap). Cresterea accesibilitatii include accesul la invatarea pe tot
parcursul vietii si la formarea profesionald adaptata la nevoile individuale pentru a spori
competentele digitale.

Dincolo de tehnologie: abordarea sanatatii mintale intr-o perspectiva mai larga

Vv Cadrul de reglementare actual la nivelul UE ar trebui consolidat pentru a preveni si a aborda
mai bine riscurile psihosociale legate de munca. Adoptarea unui nou instrument obligatoriu la
nivelul UE - o directiva UE care sa abordeze in mod specific riscurile psihologice legate de
munca - este esentiald. Aceasta ar determina schimbari legislative Tn statele membre in care
acestea sunt cele mai necesare si ar asigura treptat un nivel minim egal de protectie pentru
lucratori in intreaga UE.

v Avand in vedere ca riscurile psihosociale legate de locul de munca reprezintd o provocare
colectiva si nu o problema individuala bazata pe rezilienta lucratorilor, o directiva a UE care sa
abordeze in mod specific riscurile psihosociale legate de locul de munca ar trebui sa se
concentreze in mod deosebit pe masurile preventive la locul de munca (de exemplu, prin
instituirea unor mecanisme de prevenire a experientelor de anxietate, depresie si epuizare),
adoptand o abordare de reglementare colectiva in locul celei individuale.

Ingrijirea sanatatii mintale in lumea digital3

Siguranta si calitate
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Actiuni

v

Furnizorii de servicii si factorii de decizie politica ar trebui sa sporeasca protectia datelor
generate de utilizatorii de servicii si sa protejeze viata privata a utilizatorilor de servicii, prin
solutii tehnice (de exemplu, criptografie) si interventii normative.

Guvernele ar trebui sa investeasca Tn cercetari solide, bazate pe dovezi, privind tehnologiile
digitale de sanatate mintala si ar trebui sa le finanteze numai pe cele care respecta dovezi
stricte de siguranta si eficacitate.

Persoanele cu experienta de viata ar trebui sa fie implicate in dezvoltarea si evaluarea
impactului/riscurilor viitoarelor tehnologii digitale.

Trebuie elaborate standarde de calitate pentru aplicatiile digitale de sanatate mintala, pentru
robotii de chat si pentru consiliere, precum si pentru algoritmii de inteligenta artificiala care
semnaleaza cine ar putea avea nevoie de ce tip de sprijin. UE si guvernele nationale ar trebui
sa stimuleze elaborarea acestor standarde si sa reglementeze punerea lor in aplicare.

Persoanele din comunitatile marginalizate (de exemplu, minoritatile rasiale sau persoanele cu
dizabilitati psihosociale) trebuie sa fie implicate in proiectarea, dezvoltarea si testarea
tehnologiilor digitale. Acest lucru va "antrena" algoritmii pe care se bazeaza multe
instrumente digitale de sanatate, astfel incat grupurile sensibile de utilizatori (pe criterii de
varsta, sex, etnie etc.) sa nu mai fie considerate aberante din punct de vedere statistic. Prin
asigurarea faptului ca instrumentele digitale de sanatate mintald sunt eficiente pentru
utilizatorii care apartin grupurilor minoritare, coproiectarea raspunde unor considerente
legate atat de eficacitate, cat si de echitate.

Guvernele, universitatile si fundatiile trebuie sa aloce mai multe fonduri pentru cercetarea in
domeniul inteligentei artificiale in Europa, pentru a se asigura cd procesele de invatare
automata sunt lipsite de prejudecati.

Guvernele trebuie sa creasca nivelul de alfabetizare digitala, atat in randul utilizatorilor, cat
si al furnizorilor. Un efort esential necesar este acela de a invata profesionistii din domeniul
sanatatii si specialistii in sprijinul intre egali cum sa utilizeze tehnologiile digitale si mobile
pentru a oferi asistenta medicala. Cu toate acestea, formarea noilor furnizori reprezinta doar
jumatate din imagine. Considerentele legate de echitate impun, de asemenea, sa se asigure
alfabetizarea digitala a tuturor utilizatorilor, in special a celor mai expusi riscului de excludere.

Pentru a spori accesibilitatea serviciilor digitale de sdanatate mintal3, inclusiv in zonele rurale
si Tn randul segmentelor socio-economice defavorizate, guvernele ar trebui sa exploreze
interventiile care ar putea reduce costurile serviciilor digitale de sanatate mintala suficient de
validate pentru utilizatorii individuali. Exista o serie de strategii pentru atingerea acestui
obiectiv, cum ar fi promovarea adoptarii de hardware si software cu sursa deschisa, precum
si adoptarea unor planuri de rambursare a costurilor de catre furnizorii de servicii medicale.

Dincolo de tehnologie: incadrarea sanatatii mintale intr-o perspectiva mai larga

v

Guvernele ar trebui sa permita ca decizia intre ingrijirea digitala si intalnirile fata in fata sa fie
bazata pe valoare si nu pe costuri. Acest lucru inseamna ca guvernele, pe langd garantarea

posibilitatea de a oferi ingrijire si sprijin in persoana. Decizia cu privire la care dintre ingrijiri
functioneaza cel mai bine trebuie sa fie luatda de catre utilizatorul serviciului, cu sprijinul
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profesionistilor din domeniul sanatatii, nu de catre furnizorii de servicii sau de catre asigurarile
de sanatate.

v Guvernele ar trebui s3 reziste tentatiei "tehno-solutionismului", credinta (eronatd) c3 orice
problema sociala are o solutie tehnologica si ca sunt posibile solutii tehnologice simple pentru
ceea ce sunt, de fapt, probleme sociale extrem de complexe. (26). Sanatatea mintala nu este
o problema individuald, care poate fi abordata cu o solutie tehnologicd simpla. Este o
problema sociala, deoarece este determinata de factori socio-economici, relationali si de
mediu, iar factorii de decizie politica trebuie sa tina cont de acestia.

5. Concluzii

Ar trebui sa fie clar pana acum ca, pentru ca tehnologiile digitale sa consolideze oportunitatile pentru
o buna sanatate mintala la nivelul intregii populatii, guvernele trebuie sa investeasca in siguranta si
calitate si sd asigure responsabilitatea atunci cand acestea nu sunt furnizate. Responsabilitatea nu ar
trebui sa fie plasata pe tehnologia in sine, ci mai degraba pe cei care o proiecteaza, o dezvolta si o
implementeaza. Atribuirea adecvata a responsabilitatii si a despagubirilor nu este vitala doar pentru
indivizi, ci si pentru increderea publicului in solutiile bazate pe tehnologie. (26)

in plus, trebuie s& se tind seama de corectitudine si echitate. Evitarea exacerbarii inegalittilor socio-
economice prin intermediul instrumentelor digitale este o cerinta primordiala pentru implementarea
acestor tehnologii in conformitate cu etica. Implicarea activa a celor care sunt cei mai afectati de
tehnologiile algoritmice si bazate pe date nu ar trebui privita doar ca o etapa necesara a "implicarii
partilor interesate", ci mai degrab3 ca o necesitate etica. in acest fel, tehnologiile digitale vor fi aplicate
nu doar pentru ca sunt fezabile, ci pentru ca raspund unei nevoi reale. (26)

Acest raport nu are pretentia de a oferi un raspuns la toate intrebarile posibile Tn legaturd cu
digitalizarea si sandtatea mintala. Complexitatea aspectelor in joc, faptul ca exista diferiti actori cu
interese concurente, viteza diferita dintre progresele tehnologice si procesele de elaborare a legilor
fac imposibild abordarea tuturor nuantelor intr-un document scurt. Cu toate acestea, analiza noastra
a aratat clar incotro dorim sa ne indreptam: catre tehnologii digitale care consolideaza drepturile
omului si permit oamenilor si se dezvolte. In acest sens, tehnologiile digitale sunt doar un instrument
pentru un scop mai mare. Cum ne asiguram de acest lucru? Prin ascultarea vocii tuturor actorilor
interesati. Utilizdnd cadrul drepturilor omului, modelul psihosocial si abordarea de co-creatie ca o
busola pentru a rezolva orice dilema actuala sau viitoare.

O societate "in care vocea fiecaruia nu este analizata, ci ascultata, intr-un context colectiv si

democratic". Dan McQuillan
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