NOTA DE ORIENTA(;I'\O DE VOTO CONTRARIO AO
PL 551/2024, apensado ao PL n° 1637/2019, que disp6e sobre a interna¢do compulsoria de
pessoas com transtornos mentais em cumprimento de penas e medida de seguranca

RESUMO

Com o objetivo de garantir o direito a salide das pessoas com transtorno mental e
definir espacos apropriados para o tratamento daqueles que, de acordo com a Lei, sao
inimputaveis mas cometeram crimes ou delitos, a Frente Parlamentar Mista para a
Promogdo da Saude Mental e o IEPS sugerem voto contrario ao PL 551/2024, que
altera a Lei n° 10.216, de 6 de abril de 2001, para dispor sobre a internacdo compulséria
de pessoas com transtornos mentais em cumprimento de penas e medida de seguranca,
apensado ao PL n° 1637/2019, que altera o art. 97 do Decreto-Lei n°® 2.848, de 7 de
dezembro de 1940 - Cddigo Penal, para dispor sobre a imposicdo da medida de

seguranca para inimputavel. A Resolucdo n° 487 do CNJ é um cumprimento importante

de implementacao no Brasil da Convencdo Internacional dos Direitos das Pessoas com
Deficiéncia e da Lei n° 10.216, de 6 de abril de 2001 (Lei da Reforma Psiquiatrica). Ela
estabelece normas sobre os direitos das pessoas em sofrimento mental em conflito com

a lei, instituindo a Politica Antimanicomial do Poder Judiciario, por meio de
procedimentos para tratamento e acolhimento em saude. A norma orienta pela
preferéncia ao tratamento em meio aberto, em servicos comunitarios e em dialogo
permanente com a Rede de Atencao Psicossocial (RAPS).

1. CONTEXTO

- A internagdo de pessoas em sofrimento mental em locais com caracteristicas
asilares é proibida no Brasil desde 2001, através da Lei n° 10.216, de 6 de abril de
2001 (Lei da Reforma Psiquiatrica);

-> Embora as interna¢des tenham diminuido nos Gltimos anos, dados do Sistema de

Informagbes de Departamento Penitenciario Nacional (Sisdepen)' mostram que,
em 2022, apenas 1.869 pessoas cumpriam medidas de seguranca em 32 hospitais
de custdédia que ainda existem hoje no Brasil ou em estabelecimentos penais

' Disponivel em:
https://www.cnj.jus.br/cnj-e-ministerio-da-saude-trabalham-para-implementar-politica-antimanicomial/
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comuns (numero muito abaixo do que vém sendo veiculado pelas fake news em
relacdo ao tema®);

- Uma inspecdo nacional® realizada em 2015 junto aos hospitais de custddia,
identificou graves violacGes, como desrespeito a direitos humanos, péssimas
condicbes  fisicas e  infra-estruturais, ineficacia do  dispositivo
hospitalar/manicomial, o que tornava a medida de seguranca na pratica um
mecanismo de pena perpétua;

-> Em 2010, o Conselho Nacional de Politica Criminal e Penitenciaria (CNPCP)
publicou a resolucdo n. 4, indicando que, no prazo de dez anos, o Poder Executivo,
em parceria com o Poder Judiciario, deveria ter implantado e concluido a
substituicdo do modelo manicomial de cumprimento de medida de seguranca pelo
modelo antimanicomial, por meio de programa de atencdo ao paciente judiciario.
A partir de entdo o Conselho Nacional de Justica (CNJ) vem se posicionando com
relacao ao tema por meio das seguintes normativas:

€ Resolucdo CNJ n. 113/2010, que dispGe sobre os procedimentos relativos a
execugao de pena privativa de liberdade e de medida de seguranca, no
ambito dos tribunais. Nos artigos 14 e 17, o texto indica que a medida de
seguranca deve ser executada nos termos da Lein. 10.216/2001 e que o juiz
competente para tal execucdo buscara implementar politicas
antimanicomiais sempre que possivel;

€@ Recomendacdo CNJ n. 35/2011 , que ao estabelecer diretrizes para a

desinstitucionalizacdo, bem como, o redirecionamento do modelo
assistencial a salde mental em servicos substitutivos em meio aberto,
também indica a adocdo de politica antimanicomial na execucdo das
medidas de seguranca;

€ Resolucdo CNJ n.214/2015, os Grupos de Monitoramento e Fiscaliza¢do dos
Sistemas Carcerario e Socioeducativo (GMFs) também tém por competéncia
fiscalizar e monitorar as condi¢des de cumprimento das medidas de
seguranca;

€ Resolucdo CNJ n. 414/2021, que estabelece diretrizes para a realizagdo dos
exames de corpo de delito nos casos em que houver indicios de pratica de
tortura e outros tratamentos cruéis, desumanos ou degradantes, conforme

? Desde a publicacdo da resolucdo, uma rede de desinformacio se instalou no pais através das redes sociais.
Para espalhar panico, videos e textos alertam a populagdo que criminosos que ficaram no imaginario
popular logo estardo livres com essa medida, como o Maniaco do Parque, Chico Picadinho, Champinha, o
Bandido da Luz Vermelha e até Adélio Bispo, autor da facada contra Jair Bolsonaro em 2018. Destes, apenas
um se encontra em hospital de custddia: o Maniaco do Parque. O Bandido da Luz Vermelha, por exemplo,
morreu ha 25 anos. Também n&o é verdade que o autor do ataque a creche de Blumenau seja liberto.

® Relatério da inspegdo realizada pelo Conselho Federal de Psicologia (CFP), em conjunto com a Ordem dos
Advogados do Brasil (OAB) e a Associagdo Nacional do Ministério Piblico em Defesa da Salide (AMPASA).
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os parametros do Protocolo de Istambul. Além do discurso histérico da
presidenta do CNJ, a ministra Rosa Weber, no ultimo dia 15 de junho de
2023, no encerramento do Seminario Internacional de Saude Mental do
CNJ, em defesa da Politica Antimanicomial do Poder Judiciario.

- Ou seja, a Resolugdo da Politica Antimanicomial no Poder Judiciario ndo cria nada

novo, apenas estabelece ferramentas para que a legislacao do Brasil seja cumprida,
no que diz respeito ao tratamento de pessoas custodiadas ou que cumprem
medidas em regime aberto ou semiaberto e que tenham algum tipo de transtorno
mental ou deficiéncia psicossocial;

No entanto, a interdicdo dos hospitais de custodia ndo significa que os internos
serdo soltos automaticamente, a Justica analisara caso a caso;

Na prética, a Resolugdo N. 487 aponta que pessoas com transtornos mentais que
cometeram crimes graves poderdo continuar o tratamento com internagao, se essa
for a recomendagdo apods a revisdo dos casos. No entanto, os internos ndo ficam
mais em celas de hospitais de custddia, e sim acompanhados por unidades da
Rede de Atendimento Psicossocial (RAPS). A Raps inclui os Centros de Atenc¢do
Psicossocial (CAPS), os Servicos Residenciais Terapéuticos (SRT), os Centros de
Convivéncia e Cultura, as Unidades de Acolhimento (UA) e leitos de atencao
integral - seja na Atencdo Basica de Saude ou nos hospitais gerais - além de
residéncias terapéuticas, Programa de Volta para Casa (PVC) e estratégias de
reabilitacdo psicossocial Ou seja, a RAPS, do SUS, tem os servicos necessarios para
realizar a Politica Antimanicomial que trata esta Resolucao.

O relatério do Conselho Nacional de Justica (CNJ) sobre a Politica Antimanicomial
do Poder Judiciario, elaborado com o objetivo de informar o Supremo Tribunal
Federal (STF) acerca dos atos, dos arranjos e das atividades concernentes ao seu
acompanhamento, faz recomendag¢oes importantes para a sua implementacao.

Sobre o PL 551/2024

O projeto quer retomar a internacdo compulséria de pessoas com transtornos
mentais em cumprimento de penas e medida de seguranca, contrapondo-se a
Resolucdao n° 487 do CNJ;

A lei da Reforma Psiquiatrica garante a pessoa portadora de transtorno mental o
direito de “ser tratada em ambiente terapéutico pelos meios menos invasivos
possiveis”, tendo por objetivo “alcancar sua recuperacdo pela inser¢do na familia,
no trabalho e na comunidade”. Para isso, determina que a “internacao, em
qualquer de suas modalidades, s6 sera indicada quando os recursos
extra-hospitalares se mostrarem insuficientes” (art. 4°), determinando inclusive a
elaboracdo especifica de alta planejada e reabilitagdo psicossocial assistida para
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casos de longa hospitalizacdo ou grave dependéncia institucional. Essa norma
prevé trés tipos de internacdo, todas como casos excepcionais: voluntaria,
involuntaria (a pedido de terceiro, autorizada por médico e comunicada ao
Ministério PUblico) e compulséria (por determinacao judicial).

- O autor do PL 551/2024 afirma que a Resolugao n° 487 do CNJ representa um risco
para a populagdo, mas ndo apresenta dados sobre os nldmeros de
desinstitucionalizacdo, muito menos impactos a seguranca publica apresentados
pela medida.

2.1. Disposi¢des no texto sobre a internagdo compulsoria

-> Nota Técnica CNDH N°2/2024/CA.CNDH/CNDH/GM.MDHC/MDHC

3. EXPERIENCIAS DE DESINSTITUCIONALIZACAO JA IMPLEMENTADAS

-> Contraposi¢des aos hospitais de custddia, ou “manicomios judiciarios”, ja vém
sendo implementadas com sucesso no Brasil, mesmo antes da promulgacgao da
Resolucao CNJ 487/2023. Exemplos:

€ Programa de Atencdo Integral ao Paciente Judiciario (PAI-PJ), do Tribunal de
Justica de Minas Gerais;

€ Programa de Atencdo Integral ao Louco Infrator (PAILI), em Goias;

€ Portaria n° 94 do Ministério da Saude, que institui o Servigo de Avaliacdo e
Acompanhamento de Medidas Terapéuticas Aplicaveis a Pessoa com
Transtorno Mental em Conflito com a Lei (EAP), no ambito do SUS.

3.1. SOBRE O PAILI

=> O PAILI tem a relevante tarefa de acompanhar os pacientes julgados e absolvidos
pela Justica Criminal, mas que, em razdo da condicdo de salude mental, sdo
submetidos a internacdo psiquiatrica ou ao tratamento ambulatorial. Disp&e o art.
96 do Cddigo Penal: Art. 96. As medidas de seguranca sdo: | - internacdo em
hospital de custédia e tratamento psiquiatrico ou, a falta, em outro
estabelecimento adequado; Il - sujeicao a tratamento ambulatorial;

-> A medida de seguranca nao tem a natureza retributiva da san¢dao penal.
Diferentemente da pena imposta ao individuo imputavel, a internacdo e o
tratamento ambulatorial sdo recursos terapéuticos voltados ao tratamento do
agente inimputavel ou semi-imputavel e, como tal, visam exclusivamente a
reinsercdo social e ndo a expia¢do de castigo. Tal objetivo ¢ definido textualmente
pela Lei da Reforma Psiquidtrica que, dentre outras regras, estabelece:
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http://www.mpgo.mp.br/portal/arquivos/2013/08/19/15_33_20_501_mioloPAILI_Layout.pdf

Art. 4° A internagdo, em qualquer de suas modalidades, so serd indicada quando
os recursos extra-hospitalares se mostrarem insuficientes.

§ 1° O tratamento visard, como finalidade permanente, a reinser¢do social do
paciente em seu meio.

§ 2° O tratamento em regime de internagdo serd estruturado de forma a oferecer
assisténcia integral a pessoa portadora de transtornos mentais, incluindo servicos
médicos, de assisténcia social, psicoldgicos, ocupacionais, de lazer, e outros. § 3°. E
vedada a internacdo de pacientes portadores de transtornos mentais em
instituicbes com caracteristicas asilares, ou seja, aquelas desprovidas dos recursos
mencionados no § 2° e que ndo assegurem aos pacientes os direitos enumerados

no pardgrafo dnico do ar (Lei n°10.216/01)

-> Ao submeter o agente inimputavel ou semi-imputavel a medida de seguranca, deve
o juiz dar preferéncia ao tratamento ambulatorial, somente determinando a
internacao “quando os recursos extra-hospitalares se mostrarem insuficientes”
(art. 4°, caput);

=> O PAILI supervisiona o tratamento dispensado ao paciente na rede de atengdao em
saude mental. O acompanhamento por um programa desta natureza torna célere a
aplicacdo do projeto terapéutico elaborado para cada paciente em particular, com
a melhor e mais adequada assisténcia psicossocial, livre da burocracia tipica dos
procedimentos judiciais, o que concorre sobremaneira para a realizagdo do
objetivo maior: a reinsercao do paciente a familia e a sociedade;

=> Com autonomia para ministrar o tratamento, as equipes psicossociais dos CAPS ou
das unidades de internacdo determinam e colocam em pratica a melhor
terapéutica, acompanhados de perto pelos profissionais do PAILI, cuja atuagdo é
marcada pela interlocucdo e integracdo com toda a rede de atencdo em saude
mental;

-> Ndo é o juiz quem determina diretamente a modalidade do tratamento a ser
dispensado ao paciente. O médico é o profissional habilitado a estabelecer a
necessidade desta ou daquela terapia, com a fundamental colaboracao das
equipes psicossociais. Alids, é a Lei da Reforma Psiquiatrica que exige, em seu art.
6°, o laudo médico circunstanciado como pressuposto elementar para a internagao
psiquiatrica;

-> A Comissao Estadual de Acompanhamento das Medidas de Seguranca (CEAMS),
criada pelo Convénio de implementacdo do PAILI, é um colegiado composto pelos
técnicos do Programa e por representantes da Secretaria de Estado da Saulde, da
AGSEP (Agéncia Goiana do Sistema de Execucao Penal), da Secretaria Municipal de
Salde de Goiania, do Centro de Apoio Operacional da Saude do Ministério Publico
do Estado de Goias, da Junta Médica do Tribunal de Justica, assim como por
representantes das unidades de atencdo em saldde mental e das clinicas
psiquiatricas que manifestarem tal interesse. A Comissdo reline-se mensalmente
para avaliacdo e planejamento de acles, devendo encaminhar relatérios



periddicos ao Ministério Publico e ao juizo da execucdo penal pertinentes, bem
como relatoério anual a Corregedoria Geral da Justica e a Procuradoria Geral de
Justica.

>

PRINCIPAIS ARGUMENTOS E IMPACTOS DA RESOLUQAO

-> Baixa reincidéncia. Em Goias, a nova regra imposta pela Resolugdo do CNJ, ndo
tera impacto, pois essa desativacdo dos hospitais de custddia ja ocorreu em 2006.
O Paili conta com 335 pacientes em acompanhamento. Desses, 146 fazem
tratamento em Centros de Atenc¢do Psicossocial (Caps), 81 em ambulatérios de
saude mental ou supervisionados por alguma Equipe Multiprofissional de Atencdo
Especializada em Salde Mental. Somente 33 estdo internados em clinicas
psiquiatricas ou outras instituicGes hospitalares. Operam com o Paili em Goias 111
municipios. Desde a criacdo do Paili, foram atendidos 933 pacientes, com 480
medidas de seguranca extintas, e a taxa de reincidéncia, em torno de 5%". Como
comparacgao, vale destacar que de acordo com relatério divulgado pelo DEPEN, a
média de reincidéncia criminal no Brasil no primeiro ano gira em torno de 21%,
progredindo até uma taxa de 38,9% apds 5 anos. Os dados desses programas
pioneiros indicam diminuicdo de novos conflitos com a lei em decorréncia de
acompanhamento adequado em sadide mental, com reincidéncia ou reiteracao de
conduta delituosa na ordem de apenas 3 a 5%j;

-> Cumprimento de uma lei federal. O sistema de justica por meio da publicacao da
Resolucdo N. 487 ndo esta fazendo nada distinto do que facilitar a organizagdo da
Justica para que a mesma garanta o cumprimento de uma lei federal. E quem tem
a capacidade de efetivamente regular as normas internas do judiciario como um
todo é o CNJ. A resolucdo estabelece um procedimento para os tribunais de justica
fagcam cumprir uma lei especifica que ja esta em vigor ha mais de 20 anos.

-> Reinsercao social. O sistema de justica por meio da publicagdo da Resolugdo N.

487 garante que agora seja realizada uma avaliagdo psicossocial e nao mais uma

pericia de cessacdo da periculosidade, impondo desse modo outro tipo de analise

no sentido de acompanhar se o trabalho de reinsercdo social do paciente esta
sendo alcancado.

5. PARECER IEPS
Considerando o exposto acima, e com o objetivo de garantir o direito a saide das

pessoas com transtorno mental e definir espacos apropriados para o tratamento daqueles
que, de acordo com a Lei, sdo inimputaveis mas cometeram crimes ou delitos, a Frente

* Percentual apresentado pela Secretaria de Estado de Salide de Goids.
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Parlamentar Mista para a Promocio da Saude Mental e o IEPS sugerem voto contrario
ao PL 551/2024, que altera a Lei n°® 10.216, de 6 de abril de 2001, para dispor sobre a
internacdo compulséria de pessoas com transtornos mentais em cumprimento de penas e
medida de seguranca, apensado ao PL n° 1637/2019, que altera o art. 97 do Decreto-Lei
n° 2.848, de 7 de dezembro de 1940 - Codigo Penal, para dispor sobre a imposicdo da

medida de seguranca para inimputavel.

Sobre o IEPS:

Fundado em 2019, o Instituto de Estudos para Politicas de Saude (IEPS) é uma organizagdo sem fins
lucrativos, independente e apartidaria, com escritérios em S&o Paulo, Brasilia e no Rio de Janeiro. O IEPS
se propGe a ser um espaco de encontro e articulacdo que facilite e estimule o didlogo franco sobre todos
os assuntos relacionados ao sistema de salde, a pesquisa rigorosa e a coeréncia na formulagdo de
politicas publicas de saude.

CONTATO:
Dayana Rosa - (21) 99477-8677 / dayana.rosa@ieps.org.br

Filipe Asth - (21) 98123-7823 / filipe.asth@ieps.org.br
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