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RELATORIO DE INSPECAO DO CENTRO PSIQUIATRICO EDUARDO RIBEIRO

INTRODUCAO

No dia 6 de dezembro de 2018, os representantes do Conselho Regional de Psicologia (CRP)
da 20? Regido participaram da Inspecdo Conjunta com os representantes do Ministério Publico do
Estado do Amazonas e do Ministério Publico Federal do Trabalho, com o CEREST — Centro de
Referéncia Estadual em Saude do Trabalhador e com a Vigilancia Sanitaria, realizada no Centro
Psiquiatrico Eduardo Ribeiro, inscrito no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ) sob o
namero 00.697.295/0060-57, localizado na Avenida Constantino Nery n° 4307, Bairro Chapada. A
visita ndo foi anunciada, de modo que a direcdo da unidade e as pessoas internadas ndo soubessem

que a equipe de inspecao iria ao local naquela data.

A visita, com duragdo de um dia, contemplou inspecéo a todos os ambientes do Hospital
Psiquiatrico sem dialogo prévio com a diretora da unidade, tendo em conta a auséncia da
mesma nagquele momento. Adicionalmente, foram realizadas conversas individuais e em grupo
com as pessoas privadas de liberdade e com os profissionais, de forma reservada, em garantia
ao sigilo das informacdes. Ao final, foi possivel realizar entrevista e dialogo de encerramento
com a Diretora Executiva da unidade, Sra. Andrea Barker Costa, quando foram coletados o0s

documentos institucionais.

PERFIL GERAL DA UNIDADE

Em reunido com a diretora do CP, ela informou que estd na direcdo desde 01/07/2015, é
formada em Administracdo, com registro profissional em seu conselho. Relatou que a instituicdo

conta com um Diretor Clinico, Dr. Francisco Assis, com numero de registro profissional (CRM 2451).

A diretora do CP revelou que o hospital foi inaugurado em 2005, o qual presta servicos
maultiplos, com internacdo e pronto socorro psiquiatrico. Possui gestdo de ordem Estadual e servigos
terceirizados de limpeza e portaria. A instituicdo ndo possui Licenga de Funcionamento da Vigilancia

Sanitaria.
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As internagbGes acontecem de maneira voluntéria, involuntaria, compulséria e por medida
compulsoria. Verificou-se que o Ministério Publico ndo é comunicado sobre as internacdes

voluntarias.

O transporte das pessoas internadas para outros equipamentos de salde é feito por meio do
SAMU, pois o hospital ndo dispde de ambulancia. N&o existe servico de referéncia para

urgéncia/emergéncia em casos de necessidade de transferéncia.

Dos servigos de atendimento médico/psiquiatrico e ambulatorial

De inicio viu-se a precariedade como sao
atendidos os pacientes. Na Imagem 1, ao lado, tem-se
uma amostragem de como ocorre a contengédo
mecanica: atadura ou tecido em posicdo
desconfortavel (braco elevado e outro abaixado ou
em flexdo dos membros inferiores). Foi flagrada,

ainda, paciente contida mecanicamente sem

prescricdo de contencdo mecanica em prontudrio

Imagem 1: Contengdo mecénica de paciente

médico. Apesar disso, em entrevista a diretora
afirmou que hé registros de contencdo em prontuérios e/ou livros, embora ndo sejam feitos
treinamentos de contengdo mecanica para os funcionarios.

No momento da vistoria, o Unico consultério disponivel funcionava na Sala de
Medicacdo |. Este ambiente encontrava-se sem mobiliario adequado, iluminacdo natural e
artificial deficiente, com pia sem acionamento automatico ou por cotovelo, sem sabdo liquido
e papel toalha para lavagem e secagem das maos (Imagens 2, 3, 4 e 5). Neste local foi possivel
perceber as seguintes situagfes: falta de medicamentos controlados; auséncia de controle de
estoque dos medicamentos; medicamentos controlados armazenados em armario sem tranca; e

medicamentos vencidos.
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Imagem 2: Sala de Medicacdo | usada como
consultdrio

Imagem 4: Detalhe da torneira usada na sala de medicéo |

Dos Servigos de Assisténcia Social

Dos Servicos Assistenciais — Usuarios

A Enfermaria conta com 28 leitos em duas alas e quatro enfermarias, todos em uso, nao
h& leitos para criancas e adolescents. No momento da inspe¢do havia 10 homens e 05 mulheres
internados. Em entrevistas a usuarios internados no ambulatério, observa-se que todos sdo
reincidentes naquela unidade, com mais de duas internagBes. Informaram ainda que foram
avaliados por médico (os que estavam semiconscientes), sendo unanime a informacdo de que
ndo receberam informacao quanto a rotina e normas internas.

Informaram que estavam em surto, portanto ndo foram internagdes voluntérias. No que se
refere a construcdo de Projeto Terapéutico Individual, os usuérios informaram que nao foram
consultados acerca da terapéutica adequada ao seu caso, e nenhum deles soube informar que
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medicamento estavam tomando. Um dos pacientes informou que ndo queria tomar a medicacéo,
sendo obrigado a toméa-los.

Os usuarios informaram que, em sua maioria, ha uma relacdo respeitosa com o0s
servidores do hospital, no entanto, ndo souberam informar se eram atendidos por médico ou
outro profissional de saude.

No que se refere aos cuidados de saude integral, os usuarios (que ndo estavam em surto
no momento da internacdo) informaram que sdo aferidas a PA e glicemia. Um dos usuérios
informou que chegou com o braco machucado (e era visivel o edema), mas até aquele
momento (estava internado ha, aproximadamente, 01 semana), ndo havia sido feito exame de
Raio-X. Em relacédo ao fato, a equipe de enfermagem justificou que o exame foi prescrito pelo
médico, mas ndo havia transporte para leva-lo a outra unidade de salde para este atendimento.

Quanto ao cotidiano da Unidade, os usuarios foram unanimes em informar que ndo ha
atividades terapéuticas (oficinas, atividade grupal), exceto uma vez na semana, quando um
funcionéario os recebe em uma sala onde podem escutar musica, desenhar e pintar e que a
rotina se resume ao horédrio de alimentacdo, higiene, hora da medicagdo e andar nas
dependéncias (internas) das enfermarias, ambulatério e patio, onde alguns deles fumam.
Informaram que alguns usuarios sdo agressivos e que, por vezes, ocorre agressao entre eles.
Alguns pacientes informaram que recebem visita familiar.

No que se refere as condigOes fisicas da unidade, os usuérios relataram que ha limpeza
diaria, no entanto reclamaram que h& muitas “goteiras”, precisando afastar as camas.
Verificamos que em poucas camas havia lenc6is e em nenhuma havia travesseiros. Informaram
que ha acesso livre aos banheiros, porém a oferta de papel higiénico se d& no posto de
enfermagem.

Séo fornecidos vestuario e itens de higiene (provenientes de doagbes) aos usuarios que
ndo possuem vestudrio proprio. No que se refere a disponibilidade de alimentacdo e agua
potavel, os usuarios informaram que a agua esta disponivel em bebedouro com garrafdo na
enfermaria. A vista disso, observamos que um dos usuarios estava trocando o garrafdo de
agua, e, quando perguntamos a técnica de enfermagem se aquela situacdo era costumeira, a
funcionéria informou que sim, tendo em vista que o setor de manuten¢do, na maioria das
vezes, ndo esta disponivel. Informaram ainda que a &gua (os garrafdes) & obtida no pogo
artesiano da unidade hospitalar HEMOAM. Quanto a alimentacdo, os usuarios informaram que
sdo ofertadas 06 refei¢BGes (café, lanche, almogo, lanche, jantar e ceia), e que, na maioria das

vezes, serve-se frango no almoco e jantar.
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No que se refere a contencdo mecanica, alguns usuarios informaram que foram contidos

no momento de surto e que sentiram muitas dores quando retornaram a consciéncia.

Dos Servicos Assistenciais — Profissionais de Saude

Em entrevistas aos profissionais de salde, mormente os do ambulatério, estes
informaram que os plantdes de 12 horas sdo compostos de 02 técnicos de enfermagem e 01
Enfermeiro para as duas enfermarias e que, quando ocorrem faltas, a assisténcia aos usuarios
fica comprometida, principalmente quando as enfermarias estdo com a ocupagdo completa.
Relataram que o servico conta com 03 Assistentes Sociais, 01 Psicdloga (em desvio de funcgéo)
e que ndo ha formacdo e/ou capacitacdo para a melhoria de atendimento. Informaram, ainda,
que ndo ha planejamento e/ou reunides com a equipe do hospital e que quando ocorrem,
limitam-se a reunido de chefia com a direcdo da Unidade.

Segundo a diretora, o0 CP conta com 125 servidores efetivos, concursados e prestadores de
servigo, a unidade ndo fornece treinamento aos operadores de qualquer equipamento. Os operadores
sdo capacitados, apenas, quanto ao modo de operagdo e riscos. Ndo ha acGes para minimizacdo do
esforco dos trabalhos de movimentagdo e transporte de usuérios, nem planejamento ergonémico, nem
treinamento e reciclagem. Os trabalhadores ndo sdo capacitados para adotar mecanica corporal
correta, e o transporte de pacientes ou de materiais é efetuado com auxilio de meios mecanicos e
eletromecénicos.

No que se refere a percepcao dos servidores quanto a manutencao predial e limpeza, os
funcionarios entrevistados informaram que a manutencdo é precaria, principalmente no que se
refere a manutencdo de condicionadores de ar e do telhado, haja vista as goteiras constantes
nesse periodo de chuvas. A limpeza € feita apenas com agua e pano de chao.

Quando  questionados acerca da disponibilidade de insumos medico-
hospitalares/materiais de uso coletivo, os funcionarios informaram que estava em falta um
medicamento basico para o tratamento e que estes sdo administrados pelos técnicos de
enfermagem; que os lencgdis sdo fornecidos uma vez ao dia, geralmente ap6s o almogo, e que
0s insumos de higiene sdo fornecidos para 0s usuarios que ndo possuem, sendo estes materiais
doados a esta instituicdo. Informaram ainda que as roupas sdo de uso coletivo aos que nao
possuem e igualmente adquiridas por meio de doagdo. A rouparia é lavada no hospital, exceto
as roupas gque pertencem aos usuarios, que sao de responsabilidade de seus familiares.

Informaram que a alimentacao e 4gua dos trabalhadores é a mesma dos usuarios. E que,
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algumas vezes, o alimento nédo é suficiente para todos e os servidores precisam complementar
a alimentacdo as suas expensas. N&o ha nutricionista, nem alimentacdo diferenciada para
servidores/usuarios que precisam de dieta especifica. Outrossim ndo hd o manuseio adequado
da agua disponibilizada na unidade. Nado ha& fluxos ou protocolos para orientacdo aos
usuarios, nem disponibilizacdo de projeto terapéutico singular. H& o prontuario individual.

N&o ha protocolos para o uso de conten¢do mecanica.

Das condic¢bes da edificacdo, do mobiliario e dos equipamentos

Nota-se, na porta principal de entrada, uma placa de inauguracdo onde consta 0 nome e
o tipo de unidade, qual seja: Pronto Atendimento “Humberto Mendon¢a”. Portanto — além
das péssimas condi¢cdes da estrutura, do mobiliario e dos equipamentos ali presentes por
ocasido da vistoria — presume-se que a unidade funcione apenas como atendimento em regime
de urgéncia e emergéncia para pessoas com transtornos mentais. Ademais a edificacdo nao
possui as caracteristicas, tampouco atende aos dispositivos da RDC 50/02 quanto a
arquitetura, ao conforto ambiental, as barreiras fisicas, clinicas e sanitéarias, para ser
qualificada como Hospital.

Viu-se que o local de parada da ambuldncia — para embarque e desembarque de
pacientes — ndo possui espac¢o suficiente para a manobra do veiculo, aparentando ser, apenas,
uma garagem.

Nas Imagens 6, 7, 8 e 9 observa-se as condi¢Ges dos setores de urgéncia, emergéncia e
das enfermarias onde a maioria dos condicionadores de ar ndo funciona e a iluminacao €
inadequada, além do fato de ndo haver cobertores sobre os colchdes. HA muitas goteiras
oriundas da cobertura e dos “buracos” existentes nas paredes. Nos pavimentos do tipo
korodur ha muita sujeira impregnada, enquanto nos revestimentos em ceramica ha pecas

trincadas e quebradas, o que pode ocasionar acidentes com 0s pacientes.
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Imagem 8: Condicionador de ar da sala de observagdo Imagem 9: Detalhe da iluminac&o da sala de observacéo
feminina

Como se vé nas imagens abaixo, os banheiros que atendem as enfermarias ndo
possuem condi¢fes sanitarias adequadas. Ndo ha, na maioria, lavatoérios e, os ralos dos

banheiros ndo possuem tampas. Os vasos sanitarios estdo com o acionamento das descargas

quebradas.

Imagem 10: Detalhe de um dos banheiros usados Imagem 11: Detalhe de um dos banheiros usados
pelos pacientes pelos pacientes
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A cozinha ndo possui condi¢cbes adequadas para guarda, manipulacdo e cozimento
dos alimentos. Na Imagem 12, ao lado, pode-se
perceber a condi¢cdo de armazenamento dos alimentos:

sistema de refrigeracdo inadequado, sem vedacéo e em

processo de corrosdo.

O local de manipulagdo e corte dos
alimentos — pias e bancadas — encontra-se sem

estrutura: as torneiras estdo improvisadas, 0S

revestimentos ceramicos em pisos, pias e

B o i

~ . . alimentos pereciveis
bancadas estdo quebrados e ha partes sem material
impermeavel, acumulando agua e lodo (imagens 13

e 14).

Imagem 13: Bancada usada na cozinha Imagem 14: Pia da cozinha
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No local de cozimento viu-se equipamentos com avangado processo de corroséo,
inclusive a “coifa”, exaustor sobre o fogdo, esta pendurada a um unico cabo corroido, com
iminéncia de queda e acidente. Ademais, como o a coifa ndo funciona, ha acumulo de
calor, tornando o ambiente quente e insalubre (Imagens 15 e 16). O fogdo, além da

corrosdo, esta apoiado sobre uma “pedra”.

As trincas em paredes, o0s cabos elétricos soltos e forro com placas soltas e amareladas,

corroboram para as péssimas condi¢des da cozinha.

Imagem 15: Vista do fogéo e da coifa Imagem 16: Parede com trinca e forro com placas
caindo

Foi observado que a instituicdo possui dois refeitorios, nenhum deles atende aos
requisitos sanitarios de funcionalidade, de higiene e de conforto porque ndo tém
mobiliario, os cabos elétricos estdo “descascados” e soltos, sem iluminacdo, placas do
forro caindo, revestimentos ceramicos quebrados e, lavatérios e pias sem torneiras
(Imagens 17 e 18).

Imagem 17: Vista do refeitério adjacente a cozinha Imagem 18: Vista parcial do refeitério 2
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A lavandeira funciona em Gnico ambiente — ndo h4 separagio entre “Area suja” e “Area
Limpa” — 0s equipamentos ali presentes encontravam-se em avangado processo de corrosdo e a
umidade, combinada com a vegetacdo que adentrava 0 ambiente, tornava-o insalubre,

extremamente Umido e cheio de lodo. Viu-se, ainda, vazamentos nas instalacdes hidraulicas e

formagdo de “buraco” ao lado de uma das maquinas (Imagens 19 e 20).

v By

Imagem 19: Vista parcial da lavanderia Imagem 20: "Buraco" na area da lavanderia

Na Imagem 21 vé-se um dos locais de isolamento, cujo aspecto se parece a uma
cela de presidio. Além do mais, no momento da vistoria, estes ambientes estavam
ocupados com mobiliarios velhos e utensilios de uso dos funcionarios, ndo tendo sido
observado nenhum paciente neles. Ndo ha nenhuma sala e/ou ambiente para atividades de
lazer e recreacdo, foi visto um ambiente com aspecto daqueles de “banho de sol” (Imagem
22), no entanto, ele ndo oferecia as condi¢gdes adequadas de seguranga, tendo em conta 0s

buracos no piso, além da sujeira observada.

Wit

Imagem 21: Sala de isolamento Imagem 22: Area de "Banho de sol"
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Cumpre informar, ainda, que o “Pronto Atendimento Humberto Mendonga” restringe-
se a dois blocos — ao prédio principal e outro adjacente a este. Cita-se que, a exce¢do dos
locais de uso do Pronto Atendimento, os demais blocos e prédios que formam o Hospital
Psiquiatrico Eduardo Ribeiro encontram-se em estado de abandono, com muito mato e
sujeira e estruturas com sinais de iminente ruina — as estruturas de concreto armado como
lajes, vigas e pilares apresentam armacao corroida, o concreto se desagregando e em estado
de iminente queda; e, a estrutura de madeira do telhado apresenta pecas “podres” e telhas
quebradas que permitem a passagem da umidade para o interior da edificacdo. Ademais, viu-
se que o muro de fechamento dos fundos do terreno é feito com telha de aluminio
trapezoidal, o que facilita o0 acesso de pessoas ndo autorizadas. Pelas situagGes observadas,

conjectura-se que os servicos ali realizados foram desativados.

Imagem 23: Edificacdo adjacente ao Pronto Imagem 24: Muro de divisa do Pronto Atendimento
Atendimento com o HEMOAM

= - 3

Imagem 25: Situaco estrutural da edificagéo Imagem 26: Situacéo estrutural
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A direcdo do CP relatou que séo realizadas manutencdes corretivas nos equipamentos quando
ha recursos, e em relacdo a manutencdo e/ou reforma predial e do mobiliario, j& existem 3 (trés)

solicitacbes a SUSAM sem resposta

DIREITOS DAS PESSOAS INTERNADAS

Investigou-se a respeito da percep¢do dos pacientes quanto as condi¢bes do estabelecimento e

de convivéncia com a equipe. Diversas queixas foram sinalizadas.

Em relacdo a alimentacdo, declararam que tém comido apenas frango e que a comida estava
Ihes causando dor de barriga. Frisaram que gostariam de comer carne e de que fosse inserida farinha

no cardapio. Reclamaram também da truculéncia dos funcionarios que servem as refei¢cdes na cozinha.

Quanto aos suprimentos da entidade, os entrevistados queixaram-se da falta de materiais para
fazer curativos, de medicamentos, de materiais de higiene — como papel higiénico, sabonete — e de
lengois para as camas. De fato durante a inspecdo foi constatada a falta de lencois na maioria das
camas, bem como foram observados pacientes deitados diretamente nos colchdes, e alguns colchdes no

chéo.

Em relacdo as atividades diarias, a maioria informou passar a maior parte do tempo dormindo e
sinalizaram que ndo ha nada para fazer no tempo ocioso. N&o h& atividades externas a instituicdo e
nem atividades escolares. Também ndo foi identificado espaco para a realizacdo de cursos
profissionalizantes. A justificativa dada pela diretora enfatiza o curto tempo de internacdo, a qual

ressaltou que o CP esta focado apenas no servico de pronto-atendimento de emergéncia.

Durante a entrevista com a direcdo, foi constatada a inexisténcia de atividades de Terapia
Ocupacional e de terapeutas ocupacionais que integrem a equipe de técnicos da entidade, bem como
caréncia de profissional de psicologia. Um dos pacientes expressou que seria bom se houvesse um
local para atividades esportivas. Informaram também que ndo podem passar do portdo, pois sdo
barrados e que ndo tem o direito de ir e vir e nem de circular livremente em todos os espacos do

hospital.
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Alguns pacientes se queixaram da auséncia, do abandono e do descaso de seus familiares. A
direcdo informou que a visita de parentes é permitida também apds o horério estipulado para as visitas,
devido as dificuldades de muitos familiares em chegar a entidade no horéario estabelecido. Informou,

ainda, que a comunicacéo dos pacientes com a familia é intermediada pelo setor de Servico Social.

No tocante ao relacionamento com a equipe, manifestaram descontentamento com a conduta de
funcionarios que denominaram de “guardinhas”, informando que eles s&o agressivos, querem bater nos
pacientes e amarra-los “sem necessidade” (sic), por isso disseram acreditar que o centro psiquiatrico ja

deveria ter sido fechado.

Também mencionaram que quando solicitam fazer algo que esta fora do horario, como por
exemplo, escovar os dentes, os funcionarios ndo permitem o acesso ao material de higiene e agem com
rispidez e truculéncia. Um dos pacientes informou que em internac6es anteriores foi agredido e disse
que teve o rosto ferido, mas ndo deixou claro se foi por um paciente ou por um funcionario.
Constataram-se, ainda, momentos em que eles ficaram desassistidos pelos funcionarios da equipe
técnica em episodios de agressbes fisicas entre os pacientes, os quais foram contidos por outros

pacientes, fato presenciado pela equipe por duas vezes durante a inspecao.

Durante a entrevista com uma paciente, essa reclamou da truculéncia de alguns enfermeiros.
Declarou que um deles feriu sua mao, pisando nela. Informou que ja foi estuprada duas vezes, em
internagdes anteriores ha aproximadamente 3 anos, por funcionérios da instituicdo e relatou detalhes
das violéncias sofridas. Contou que em uma das agressdes estava amarrada e um funcionéario
barganhou sua soltura em troca do ato sexual. Em outra ocasido, a barganha foi feita por comida.
Ressaltou que depois disso o funcionario levava bebida alcodlica a instituicdo, consumia-a e a
disponibilizava para a paciente. Frisou que 0s estupros aconteceram em gestfes anteriores, e que 0S
fatos sdo de conhecimento de seus familiares, mas explicou que a familia ndo tomou nenhuma
providéncia. Informou que denunciou a violéncia a direcdo da época, a qual ndo adotou nenhuma

medida, pois, segundo a paciente, o diretor ja estava “se aposentando” (Sic).

Quando questionada sobre os fatos relatados pela paciente, a diretora do Centro Psiquiatrico
afirmou que desconhece esses episodios especificamente e que, mesmo tendo acontecido em gestfes
anteriores, nunca foi informada sobre as referidas violéncias. Contudo, declarou que ja houve relatos
de abuso e assédio sexual de funcionarios contra pacientes e que apds tomar ciéncia dos fatos, solicitou

o afastamento desses funcionarios, bem como seus retornos a Secretaria de Saude — SUSAM, mas
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esclareceu que ndo foi tomada nenhuma providéncia pela secretaria. Declarou, ainda, que néo foi feito
Boletim de Ocorréncia em delegacia sobre 0s supostos abusos e tampouco instaurado Processo

Administrativo Disciplinar para a devida apuracéo.

DESINSTITUCIONALIZACAO

N&o foram identificadas acOes impetradas pela equipe do CP com a finalidade de

desinstitucionalizar pacientes da instituicéo.

INCIDENTES NO HOSPITAL

No momento da visita, constatou-se pela equipe a contengdo mecénica de um dos pacientes e
ndo foi identificado o registro em prontuario desse procedimento. Ainda assim, a dire¢do da instituicdo
informou que € realizada a conten¢do quimica dos pacientes com o emprego de protocolo e registro da
acdo no prontudrio. Declarou também que o mesmo procedimento é realizado para a contencao
mecanica. Explicou que h& um espaco de isolamento, mas que esse espaco estd desativado desde a

época da desativacao do hospital psiquiatrico.

PROJETO TERAPEUTICO SINGULAR-PTS
Durante as entrevistas aos pacientes e a diretora do CP constatou-se a inexisténcia de PTSs.

Mediante as entrevistas realizadas, verificaram-se informacdes distintas entre os entrevistados.
A maioria desconhecia a medicacdo administrada e sua finalidade, enquanto outros poucos citaram o
nome das medicacdes e as associaram com seus transtornos psiquiatricos. Apesar disso, foram

unanimes os relatos de que ndo fora discutido com a equipe médica uma proposta terapéutica singular.

Houve, ainda, queixas dos pacientes em relagcdo ao tratamento oferecido pela equipe médica,
que foi considerado como superficial na medida em que esta ndo se interessam pelas demandas do

paciente.

No que tange ao tratamento de outras enfermidades, observou-se que um paciente, internado ha
quatro dias, estava com o pulso machucado, o qual mencionou que desde a internacdo nédo havia sido

levado a um Pronto-Socorro para tratar da leséo. Outro relatou que estava sentindo dor aguda na regido
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do abddémen e quando questionado se essa situacdo tinha sido informada ao médico da entidade,

respondeu que ndo dava pra fazé-lo, pois “eles ndo ouvem” (sic).

De acordo com a diretora do CP, quando ha necessidade de atendimento na rede publica de
salde, os pacientes sdo encaminhados para as unidades, porém eles enfrentam dificuldades para

receber atendimento, devido ao preconceito de serem pacientes oriundos da entidade.

EXPLORACAO DO TRABALHO

Durante a inspecdo a equipe pdde apurar, conforme citado anteriormente, uma falha na
supervisdo dos pacientes em razdo de duas situacOes presenciadas pela equipe no momento das
entrevistas, em que internos entraram em embates e foram apartados pelos proprios pacientes. No
mais, ndo foram identificadas na fala dos entrevistados atividades laborais que objetivassem a insercédo

social.

FISCALIZACAO POR ORGAOS EXTERNOS

Conforme explicado pela diretora, a Unidade é fiscalizada raramente pelo Poder Judiciario,
pelo Ministério Publico esporadicamente, foi fiscalizada pela Defensoria e Pela sociedade civil uma

VeZ.

CONSIDERACOES FINAIS

Da vistoria in loco as dependéncias do “Pronto Atendimento Humberto Mendonga” do Hospital
Psiquiatrico Eduardo Ribeiro, notou-se que a unidade ndo possui condicGes fisicas, estruturais e
ambulatoriais para funcionar como unidade de “Pronto Atendimento” a pessoas com transtornos

mentais, se ndo, veja-se:

. N&o ha local adequado, com instalagfes, equipamentos e mobiliarios, para servir como
consultério médico; os atendimentos médicos/psiquiatricos sdo feitos na Sala de Medicacdo I, sem

nenhuma privacidade para médicos e pacientes;
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. N&o ha controle dos medicamentos, tanto na guarda daqueles considerados “controlados”,

quanto nas datas de vencimentos — viu-se muitos medicamentos de uso controlado com data vencida;

. N&o ha obediéncia aos protocolos de atendimento meédico/psiquiatrico, pois viu-se que a
contencdo mecanica é realizada de forma inadequada: atadura ou tecido em posicdo desconfortavel
(brago elevado e outro abaixado ou em flexdo dos membros inferiores). Foi flagrada, ainda, paciente

contida mecanicamente sem prescri¢do de contengdo mecanica em prontuario médico;

. As instalacOes das salas de observacédo e das enfermarias ndo guardam estruturas com conforto
térmico e sanitarios adequados — viu-se condicionadores de ar envelhecidos e sem funcionar, cabos
elétricos soltos, falta de ldmpadas, buracos nas paredes que possibilitam a entrada de aguas de chuvas

e colchdes sem lengol;

. A cozinha ndo possui instalacdes adequadas para armazenamento dos alimentos — os freezers
estavam envelhecidos, com processo de corrosdo e sem fechamento das tampas; as pias e bancadas
usadas para cortes e manipulacdo dos alimentos tinham revestimentos quebrados, impregnacao de lodo
e as torneiras estavam improvisadas; 0s revestimentos das paredes e 0s pisos em ceramica estavam
quebrados; o fogdo estd com avangado processo de corrosao e apoia-se sobre uma pedra, enquanto a
coifa, sobre o fogdo, estd em iminente queda; algumas paredes estdo com trincas e as placas do forro

estdo se soltando;

. A mesma aparéncia da cozinha viu-se, também, nos dois refeitorios, além do fato de ndo

possuirem mobiliario adequado;

. A lavandeira funciona em (nico ambiente — nio ha separacio entre “Area suja” e “Area
Limpa” — 0s equipamentos ali presentes encontravam-se em avancado processo de corroséo e a
umidade, combinada com a vegetacdo que adentrava o ambiente, tornava-o insalubre, extremamente
umido e cheio de lodo. Viu-se, ainda, vazamentos nas instalacdes hidraulicas e formacdo de “buraco”

ao lado de uma das maquinas;

. Né&o hé area de lazer e recreacdo, o Unico ambiente disponivel para isso é uma area semelhante

aquelas de “banho de sol”; e

. Com excecdo dos locais de uso do Pronto Atendimento, os demais blocos e prédios que

formam o Hospital Psiquiatrico Eduardo Ribeiro encontram-se em estado de abandono, com muito
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mato e sujeira e estruturas com sinais de iminente ruina. Soma-se a esta situagdo o fato do muro de

fechamento dos fundos do terreno ser feito com telha de aluminio trapezoidal.

RECOMENDACOES

A realizagdo da inspegdo mostrou-se de extrema importancia para as constatacdes elucidadas,
que muitas vezes sdo desconhecidas pela sociedade civil. Mediante todos os fatores averiguados
durante a inspecdo verificou-se que, embora a proposta do Centro Psiquiatrico seja oferecer apenas um
servico de pronto atendimento, a instituicdo apresenta um carater de internacdo e nao ha esforcos dos

6rgdos publicos responsaveis em prol da desinstitucionalizagdo de pacientes.

Além disso, verificou-se que varios direitos previstos pela lei N° 10.216, de 6 de abril de 2001
— que dispde sobre a protecdo e os direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais e redireciona
0 modelo assistencial em saude mental — vém sendo violados. Apesar das condi¢des cognitivas dos
pacientes, os relatos foram unanimes em relacdo ao desconforto com diversas situagfes intrinsecas a
instituicdo, como os cuidados e tratamentos recebidos, alimentacdo, estadia e recursos disponiveis.
Vale lembrar que esse publico também deve ser alvo da Politica Nacional de Humanizagdo, mas o que

se percebe € que estdo a margem de tais preconizacdes.

Nesse sentido, recomenda-se que 0s investimentos sejam direcionados em prol da
desinstitucionalizagéo e da reinser¢éo social dos pacientes, facilitando sua autonomia e valorizando-0s

enguanto sujeitos de direitos.

EQUIPE DE COORDENACAO DO ESTADO DO AMAZONAS

Conselho Regional de Psicologia da 202 Regido — CRP-20

Nome: GIBSON ALVES DOS SANTOS

/ ——
Assinatura: nlw,‘/ﬁ?%{
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