Ministério Publico
do Estado do Piaui

22 PROMOTORI A DE JUSTI CA DE SAO JOAO DO PI AU/ PI

RECOVENDACAO ADM NI STRATI VA N° 03/ 2025
Procedi nento Adninistrati vo n°® 10/2025

SI MP n° 000797- 310/ 2024

O M NI STERI O PUBLI CO DO ESTADO DO Pl AU, por seu representante infra-assinado,
no uso das atribuicbes legais, e, com fulcro nas disposic¢des contidas nos
artigos 127 e 129, inciso Il, da Constituicdo Federal (CF/88); artigo 26, inciso
I, e artigo 27 e parégrafo uanico, inciso |V, da Lei Federal de n° 8.625/93;

CONSI DERANDO que ao Mnistério Publico foi dada legitimgcédo ativa para a defesa
judicial e extrajudicial dos interesses e direitos da coletividade (artigo 127,
caput, da Constituicdo Federal);

s

CONSI DERANDO que, nos ternps da Constituicdo Federal, a salde é direito de
todos, sendo dever do Estado garanti-la, nediante politicas sociais e econdm cas
gque visem a reducdo de doenca e de outros agravos, observando-se 0 acesso
universal e igualitdrio as acdes e servigos para sua pronogcdo, protecdo e
recuper acao;

CONSI DERANDO que a Lei n° 8.080, de 19 de setenbro de 1990, conhecida conp a Lei
Organica da Saude, estabelece, em seu art. 20, que a salde é um direito
fundarmental do ser humano, devendo o Estado prover as condi ¢des i ndi spensaveis
ao seu pleno exercicio, através da execucdo de politicas econfnicas e
sociais que visem a reducdo de riscos de doencas e de outros agravos e no
est abel ecimento de condi¢Bes que assegurem acesso universal e igualitéario as
acbes de saude e aos servi¢os para a sua pronpcdo, protecdo e recuperacao;

CONSI DERANDO que, dentro da anplitude do direito a saude, se encontra 0 acesso
aos cuidados em salde nental, area sensivel e conplexa que merece atencéao
especial, tendo em vista as respectivas peculiaridades, retratadas ao |ongo da
histéria, a exenplo, da luta anti mani com al ;

CONSI DERANDO a Portaria de Consolidagcdo do Mnistério da Saude n° 03, de 28/09
/17, que aglutinou as Redes Tematicas de Atencdo a Salde, dentre elas a Rede de
At encdo Psi cossocial (RAPS), detal hada em seu Anexo V,

CONSI DERANDO que constituem objetivos gerais da Rede de Atencdo Psicossocial a
anpliacdo do acesso a atencéo psicossocial da popul acdo em geral; a pronpcédo da
vi ncul agdo das pessoas com transtornos mentais e conmp necessi dades decorrentes
1so de crack, alcool e outras drogas e suas fanmilias aos pontos de atencéo;
comp garantir a articulacdo e integracdo dos pontos de atencdo das redes de
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saude no territério, qualificando o cuidado por neio do acolhinmento,
aconpanhanento continuo e da atencdo as urgéncias, nos ternbs do Anexo V, da
Portaria de Consolidacdo n° 03, de 27 de setenbro de 2017,

CONSI DERANDO que a Rede de Atencdo Psicossocial é constituida pel os seguintes
conponent es: Uni dades Basi cas em Saude; CAPS, Uni dades de Acol hinmento; Urgéncia
e Energéncia em UPA e hospitais gerais; Residéncias Terapéuticas e Reabilitacéao
Psi cossoci al, sendo que o principal ponto da Rede de Atencdo Psicossocial sdo os
Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS);

CONSI DERANDO que a pessoa que sofre de transtorno nental de qual quer natureza
deve receber assisténcia a sua salde por quai squer das portas de entrada: nas
UBSs, nas equi pes de ESF, nos CAPS e, quando se tratar de quadro agudo, tanbém
nas uni dades de urgénci a/ ener génci a;

CONSI DERANDO que, segundo o disposto na PC n®° 03/2017, Anexo V, artigo 24, os
CAPS 1, II, IlIl, CAPS i Il e CAPS ad Il, deverdo estar capacitados para o
aconpanhanento dos pacientes de forma intensiva (destinado aos paci entes que, em
funcdo de seu quadro clinico atual, necessitam de aconpanhanmento di ario), seni-
i ntensiva (destinado aos pacientes que necessitam de acompanhanento frequente,
fi xado em seu projeto terapéutico, nmas ndo precisar estar diarianente no CAPS) e
ndo-intensiva (atendinento que, em funcdo do quadro clinico, pode ter unm
frequéncia ndo diaria);

CONSI DERANDO que a assisténcia prestada ao paciente no CAPS inclui visitas
domiciliares e atendinento a fanmilia, conforme art. 23, da PORTARIA DE
CONSOLI DACAO 3/2017, ANEXO V, TITULO ||

CONSI DERANDO que, nos ternps da Lei n°® 10.216/2001, sdo previstos conp tipos de
i nternacdo psiquiatrica a voluntaria: aquela que se d& com o consentinmento do
usuario; a involuntéaria: aquela que se d& sem o consentinmento do usuario e a
pedido de terceiro; e, a conpulséria: aquela determ nada pela Justic¢a nos casos
previstos emleis especificas (art. 6°, paragrafo Unico);

CONSI DERANDO que referida |egislacdo prevé a internacdo psiquiatrica conb unmm
das possibilidades de tratamento a ser dispensada as pessoas com transtornos
mentais, sem contudo, esgota-las, exigindo-se, inclusive, em razdo de seu
carater excepcional, laudo médico circunstanciado que caracterize 0S seus
notivos, bem conb a conprovacdo da insuficiéncia dos recursos extra-hospital ares
(art. 4°);

CONSI DERANDO que a internacdo apenas é val orada conp legitim e aconsel havel nos
casos de fracasso de todas as tentativas de utilizacdo das demmis possibilidades
terapéuticas, assim conmb quando 0s recursos extra-hospitalares disponiveis na
rede assistencial foreminsuficientes ao tratanmento, de acordo com o artigo 4°,
par &grafos 1°, 2° e 3°, da Lei n° 10.216/2001;

CONSI DERANDO que a internacdo psiquiatrica, seja ela voluntéaria ou involuntaria,
apenas pode ser autorizada por intermédio de um laudo circunstanciado, que
caracterize seus notivos, enanado do nmédi co responsavel, devidanmente registrado
no Conselho Regional de Medicina (CRM do Estado onde se localize o
est abel eci nento, nos ternos dos artigos 6° e 8°, Lei n° 10.216/2001;

CONSI DERANDO que a internacao involuntaria deve ser conuni cada num prazo de 72

(setenta e duas) horas ao Mnistério Publico Estadual pelo responsavel técnico

do estabel ecimento no qual tenha ocorrido, observado o sigilo das informgcgdes,

em fornmulario préprio, devendo o nmesno procedi mento ser adotado quando da

resnmectiva alta (artigo 8°, paréagrafo 1°, da Lei n° 10.216/2001, e artigo 68,
it, Anexo V, da PC n® 03/2017,);
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CONSI DERANDO que o0 térnmino da internacdo involuntaria dar-se-a por solicitacao
escrita do familiar, ou responsavel legal, ou quando estabelecido pelo
especi alista responsavel pelo tratamento, conforme artigo 8° da Lei n° 10.216
/2001);

CONSI DERANDO que a Conunicacdo de Internacdo Psiquiatrica Involuntéaria, além do
| audo médico deve conter, obrigatorianente, a identificacdo do nmédico que
autorizou a internagcdo, os notivos da internacdo, informacbes sobre o contexto
famliar do usuario e previsado estinmda do tenpo de internacdo, conforne artigo
68, paragrafo Unico, Anexo V, da PC n° 03/2017;

CONSI DERANDO que as pessoas portadoras de transtorno nmental é garantido o
direito de assisténcia médica, com o escopo de esclarecer, a qualquer tenpo, a
necessi dade ou nao da hospitalizacdo involuntaria do paciente, nos ternps da Lei
10. 216/ 2001, artigo 2°, inciso V;

CONSI DERANDO o teor do Procedi mento Admi nistrativo n° 10/2025, SIMP n® 000797-310
/2024, instaurado para apurar suposta situacdo de vulnerabilidade da Sra.
ROSAI LDA DE CASTRO

CONSI DERANDO que é obrigacdo da Secretaria Minicipal de Saude, em conjunto com a
coordenacdo do CAPS e Equipes de Atencdo Basica, oferecer a assisténcia
mul ti profissional e farmacéutica aos usuarios dos servi¢cos de salde, inclusive,
a oferta de capacitacdo técnica a todos os profissionais de salde para o
exercici o das suas fungdes terapéuticas;

CONSI DERANDO que a Portaria de Consolidacdo M5 n° 03, de 28 de setenbro de 2017,
sobre a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), dispb6e que a Unidade Basica de
Saude é o ponto de atencdo da RAPS que tem a responsabilidade de desenvol ver
acdes de pronpcdo de saude nmental, prevencdo e cuidado dos transtornos nentais,
acdes de reducdo de danos e cuidado para pessoas com necessi dades decorrentes do
uso de crack, &l cool e outras drogas, conpartil hadas, senpre que necessario, com
os dermmi s pontos da rede de salde;

CONSI DERANDO que o0s nunicipios devem possuir sua Referéncia Técnica em Salde
Mental, seja através do CAPS, da Estratégia Saude da Fanmilia ou da Unidade
Basi ca de Saude, de npdo que o0 usuario em tratamento psiquiatrico na rede de
salde seja aconpanhado por equipe de profissionais da referéncia técnica, os
guai s serdo responsaveis por formular a nelhor proposta terapéutica para o
i ndividuo que lIhe estinmule a autononmia e a integracédo social e famliar, alémdo
at endi nrent o nédi co e psi col 4gi co;

CONSI DERANDO a disposicdo do artigo 27, paragrafo (nico, inciso IV, da Lei
Federal n.° 8.625, de 12 de fevereiro de 1993, que faculta ao Mnistério Publico
expedir reconendacdo adm nistrativa aos Orgdos da admi nistracdo publica federal,
estadual e nmunicipal, requisitando ao destinatario adequada e inediata
di vul gacéo;

DETEMRI NO

EXPEDE- SE A PRESENTE RECOVENDAGCAO ADM NI STRATI VA a(0) Secretéaria(o) Minicipal de
Salude de Sdo Jodo do Piaui-Pl, Sr.(a) Ynaiara Coelho Mreira, assim conb a
Diretora do Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS) de Sao Jodo do Piaui, para que
tone conhecinmento da presente Reconendacdo e, em caso de acol hinmento do seu
teor, que adote, sem prejuizo de outras nedi das que entender cabiveis:
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I — Providencie o fornecinmento de todas as acfes e servic¢os de
salde que a usuaria do SUS ROSAILDA DE CASTRO necessitar,
i ni cial mente, medi ant e aval i acado médi ca a i ndi car
fundanment adamrente o tratanento necessario (na prépria
residéncia ou onde se encontrar, quer seja através de neédico
do CAPS ou de UBS), utilizando, inclusive, o servico de BUSCA
ATI VA,

Il - Pronpva, por neio da articulacdo entre as equipes de
At encdo Basica e do CAPS, bem assi m dos servicos de referéncia
em assisténcia social, a definicdo de proposta terapéutica
para a Sra. ROSAILDA DE CASTRO, assisténcia multiprofissional
e farmacéutica, assim conb integracdo social, famliar e a
aut ononmi a;

Il — Sem necessidade de intervencdo judicial, caso prescrita
em | audo nmédi co circunstanci ado, que indique seus npotivos e

seja subscrito por médico devidamente registrado no Consel ho
Regi onal de Medicina (CRM do Estado, caso seja, de fato,
necessario, de acordo com a avaliacdo nédica, conp ultino
recurso, providencie a internagcdo da paciente ROSAILDA DE
CASTRO, seja ela voluntaria ou involuntéaria, por neio do
referenci anento dos servi¢os da rede de salde, nos ternpbs dos
artigos 6° e 8°, da Lei n° 10.216/2001;

IV - Que, apés o periodo de internacdo, adote todas as
provi dénci as para a continui dade do acompanhanento da paciente
no CAPS e rede basica de salde do nuni ci pio;

V - O aconpanhanento continuo do tratamento prescrito a
referida paciente, encani nhando infornmacbes detal hadas senpre
que solicitado por esta Pronotoria de Justica, em prazo certo.

REQUI SITA-SE que o destinatario, sob pena de responsabilizacdo civel,
adminsitrativa e crimnal, no prazo de 10 dias Uteis, envie resposta a esta
Pronotoria de Justica, se nanifestando acerca das nedidas j4 adotadas para fiel
cunpri mento da presente Reconendacao.

Sa0 Jodo do Piaui/Pl, datado e assinado el etroni canente.

Jorge Luiz da Costa Pessoa

PROMOTOR DE JUSTI GA
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