a ENTRE RIOS

LEY 8806
PODER LEGISLATIVO DE LA PROVINCIA DE ENTRE RIOS

Enfermos mentales. Derechos. Procedimientos para su
internacion.

Sancion:  07/06/1994; Promulgacion:  28/06/1994;
Boletin Oficial 14/07/1994.

De las normas generales

Articulo 1° -- Las personas que padecen sufrimientos mentales gozan en la Provincia de
iguales derechos que los demas habitantes de la Nacion. Cualquier diferencia sblo puede
radicar en los deberes correlativos que, para hacer efectivos aguéllos, competen a su
familia, ala comunidad y a Estado, en orden ala gjecucion a todas las medidas necesarias
paralaremocion de cuanto |os obstaculice en la procuracion de su plenitud personal.

Art. 2° -- Toda persona que padeciera sufrimientos en sus salud mental tiene derecho a
recibir tratamiento médico-psicoldgico. Dicho tratamiento solo puede ser prescripto y
conducido por profesionales de la salud legalmente habilitados y reconocera como fin la
curacion, larecuperacion y larehabilitacion del paciente en el lapso més breve posible.
Entre las alternativas terapéuticas conducentes al fin propuesto se privilegiarian las que
menos restrinjan la libertad del paciente y menos le agen de su nucleo familiar y
comunitario.

L as personas con trastornos psiquicos tienen, ademas | os siguientes derechos:

a) A ser tratado en todo momento con la solicitud, €l respeto y la dignidad propios de su
condicion de persona

b) A no ser calificado como enfermo mental ni ser objeto de diagndstico o tratamiento en
esa condicién cuando ello se hiciere por razones politicas, sociales, raciaes, religiosas y
otras, motivos distintos o0 g enos a su estado de salud mental.

¢) A ser informado sobre su diagnostico y €l tratamiento mas adecuado y menos riesgoso y
de prestar y revocar su consentimiento para gjecutarlo.

d) A no ser objeto de pruebas clinicas ni de tratamientos experimentales sin su
consentimiento informado.

€) A que sus antecedentes personales, fichas historias clinicas se mantengan en reserva, y a
tener acceso a esa informacion.

f) A recibir o rechazar auxilio espiritual o religioso y de libertad de concienciay religion.

g) A recibir educacion y capacitacién adecuada a su estado, a trabajar y recibir
remuneracion correspondiente; a desarrollar responsablemente su vida sexual; todo en la
medida en que su estado de salud |o permita.

h) A no ser discriminado en el gocey en e gercicio de sus derechos en atencion al estado
de salud.

Art. 3° -- La internacion de tales personas en establecimientos publicos o privados es una
medida excepcional y esencialmente transitoria que sélo puede justificarse en una real
necesidad terapéutica debidamente fundada, quedando excluidas la mera estabilizacion,
claustracion, reclusion o entrafiamiento.

Art. 4° -- En cualquier caso, la institucionalizacion por razones de padecimiento mental en
el territorio de la provincia de Entre Rios se reputa como restriccién de la libertad
ambulatoria del internado, de donde todos los casos, aun en la internacion voluntaria,
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requieren de laintervencion judicial necesaria en los términos previstos en la presente ley.
Del procedimiento paralainternacion

Art. 5° -- Sblo se procedera en los casos y en la forma, autorizados por €l art. 482 del
Caodigo Civil, mediante orden judicial dictada de oficio o ainstancia del mismo paciente, de
su representante legal, de la autoridad policial, del profesional dela salud que lo asista, o de
las personas enumeradas en los incs. 1 a 3 del art. 144 del Codigo Civil. Debera deducirse
por escrito ante el juez de primerainstancia en lo civil del lugar de laresidencia actual de |
paciente, con aviso inmediato a sus parientes en grado mas proximo 'y, en su caso, al juez de
la tutela o curatela o al interviniente en la declaracion de demencia o en la causa penal en
trdmite.

Art. 6° -- Lainternacion por la autoridad policial previstaen e segundo parrafo del art. 482
del Cadigo Civil, sera comunicada a juez de primera instancia en lo civil del lugar del
establecimiento en que se redlice la internacion en un plazo que no excederd las doce (12)
horas. Al momento de la internacion, la autoridad policial entregara a establecimiento
copia de las actuaciones que se hubieren producido y, en todo caso, del dictamen del
meédico oficial y continuar4 prestando la colaboracion necesaria a los fines de la
identificacion del paciente y alainmediata localizacion de sus familiares.

Art. 7° -- Lainternacién voluntaria o a pedido del representante legal del incapaz podra ser
aceptada provisionalmente por el director del establecimiento o autoridad superior que haga
las veces, comunicandola al juez dentro de las veinticuatro (24) horas de producida.

Art. 8° -- El profesiona en salud que asista a un paciente ambulatorio no podra disponer
directamente su internacion. En caso de considerarlo imprescindible para su tratamiento, asi
lo indicard al paciente 0 a su representante legal para que ellos la decidan o ante la negativa
o resistencia de éstos, la solicitara al juez o ala autoridad policial cuando mediaren razones
de urgencia; en tales casos seran aplicables las disposiciones de esta ley relativas a la
internacion voluntaria, judicial o policial, respectivamente.

Art. ° -- La ingtitucionalizacion del oficial puede ser ordenada por cualquier juez de la
provincia que por cualquier circunstancia tome conocimiento de la impostergable necesidad
de internar a una persona con sufrimientos mentales, siempre que el peligro para si o para
terceros aparezca "prima facie" notorio e indudable. Inmediatamente, salvo que se tratare
del mismo juez de lainsania, comunicard la internacion dispuesta al juez civil del lugar del
establecimiento, remitiéndole copia del decisorio y de las actuaciones que hubiere instruido.
Compete a éste abocarse a examen de los antecedentes del caso e imprimirle el trdmite
previsto en el articulo siguiente. El plazo para celebrar la audiencia se computara desde el
dia en que se recibiere la comunicacion. La decision del juez comunicado confirmara o
revocard la orden de internacién. En e primer caso designara a defensor especia y
observard en lo demas lo dispuesto por los articulos siguientes. Si la internacion se
dispusiera dentro de un proceso de declaracion de demencia o inhabilitacion, sea como
medida precautoria o definitiva, serd el que entiende en éste € juez de la internacién a los
efectos de la aplicacién del tramite previsto en la presente ley. En el caso previsto en €l art.
611 del Codigo Procesal Civil y Comercial de la Provincia, las actuaciones judiciales de la
internacion que se hubieren sustanciado pasaran asimismo a juez de la insania a los fines
de la aplicacion de esta ley. La externacion del sufriente mental en ningln caso dependera
de larehabilitacion aque se refiere e art. 611 de dicho Cédigo.

Si lo fuere como medida de seguridad dictada en un proceso penal, se mantendra la
competencia del magistrado de este fuero s se tratare de una medida previsiona. Si lo fuere
como medida de seguridad definitiva que recayere sobre una persona declarada
inimputable, se pasara la comunicacion a juez en la forma prevista en los apartados
segundo a cuarto de este articulo y éste sera el juez de la internacion para e tramite
regulado en estaley.

Art. 10. -- En los demés casos previstos en € art. 5° e juez se abocara de inmediato al
examen de los fundamentos del pedido y de los diagnosticos y demés documentacion que
acredite los hechos invocados por € peticionante. El actuario verificara que se hayan
cursado las notificaciones pertinentes, proveyendo a cursarlas en su caso. El juez sefialara
audiencia para dentro de los cinco (5) dias siguientes al de la presentacién, ala que citara al



ministerio pupilar, a médico forense y a quienes considere que pueden aportar elementos
de conviccidn para resolver sobre lo solicitado. En la misma providencia correra vista al
ministerio pupilar y al forense, quienes practicardn en conjunto y antes de la audiencia,
todas las medidas conducentes a la mejor y més acabada ilustracion del magistrado, sin
perjuicio de las facultadas instructorias propias de éste. En € acto de la audiencia se
evacuaran oramente las vistas ordenadas, introduciéndose las diligencias producidas y
serén oidas las demas personas concurrentes, labrandose actas. El juez decidira dentro de
los cinco (5) dias subsiguientes rechazando o acogiendo el pedido. Podra ordenar en €
primer caso medidas aternativas a la internacion y determinar en e segundo €
establecimiento que considere mas adecuado, teniendo en cuenta las caracteristicas del
paciente y su dolencia, € deseo manifestado al respecto por éste y los demés
comparecientes a la audiencia y las pautas del art. 2°. En e mismo decisorio designara al
defensor especial.

Art. 11. -- En los casos y en los plazos previstos en los arts. 6° y 7° € director del
establecimiento hard su propio diagnostico y dictamen u ordenard su realizacion por otro
profesiona de lainstitucién en cuyo caso lo convalidara con su rdbrica.

Dicho dictamen deberd ser elevado a juez de turno, conjuntamente con copia de los
acompanados por la autoridad policial o por €l paciente o su representante legal en €
momento de la internacion y de toda otra documentacion relativa a caso que se hallare en
poder del establecimiento. El juez ordenara que se cursen |os avisos previstos en € art. 5°,
en su caso, y se observara el procedimiento ordenado en los cuatro primeros apartados del
art. 10, resolviendo provisoriamente en e mismo acto si se mantiene o no lainternacion, asi
como la designacion del defensor especial en el primer caso. Si dentro de los siete (7) dias
posteriores a de la denuncia de internacion el establecimiento no recibiere la orden judicial
de mantenerla, aquélla cesara autométicamente, procediendo la Direccién a la inmediata
externacion del paciente, que notificara previamente a la autoridad policia y a
representante legal que dispusieron o pidieron lainternacion.

Art. 12. -- En los casos de internacion compulsiva a que hacen referencialos arts. 5°y 6° de
la presente ley, y cuando resulte necesaria la intervencion de las fuerzas de seguridad para
reducir a un presunto demente con riesgo de dafiarse a si mismo o a los demés, el grupo
operativo estara integrado obligatoriamente por funcionarios judiciales y del area de salud
correspondiente. El Poder Ejecutivo arbitrara los medios para capacitar al personal policial
responsabl e de estas intervenciones criticas mediante lainclusién de clases especiales en los
programas curriculares de los institutos policiaes, y charlas anuales a persona de cuadros,
acargo de funcionarios del area de Salud Mental de la Secretaria de Salud.

Del procedimiento durante lainternacion

Art. 13. -- Ordenada o confirmada judicialmente la internacion, la Direccién asignara e
seguimiento y evaluacion del paciente a un profesiona competente que eecutara el
tratamiento indicado. Cada quince (15) dias por lo menos, la Direccién convocara al
profesional asignado y a todo otro miembro de la comunidad terapéutica relacionado al
caso, a unareunion en la cual se volcaralaimpresion de cada uno de sus integrantes acerca
de la evolucion del paciente concluyendo con una resolucion indicativa del director y el
terapeuta referida a mantenimiento, modificacion o fin del tratamiento institucional. De
esta reunion se labrara acta, en la que debera constar:

a) Estado actual del paciente.

b) Estrategia terapéutica, con especia mencion de las indicaciones que justifiquen
restricciones transitorias alos derechos del sujeto tratado.

¢) Prondstico. Copiadel acta se elevara de inmediato al juez de internacion.

Art. 14. -- Con € acta mencionada en € art. 13 de la presente ley, y sin perjuicio de toda
otra diligencia que ordene para mejor ilustrarse sobre el estado del paciente y sus
posibilidades de reinsertarse en su medio familiar y social, €l juez sefidlara audiencia para
dentro de los cinco (5) dias subsiguientes al de la recepcion del acta, corriendo vista en la
misma providencia al forense y a ministerio pupilar, quienes quedaran notificados en ese
acto de la audiencia, y devolveran las actuaciones dentro de las veinticuatro (24) horas
subsiguientes sin evacuar la vista. También quedard citado a comparecer el defensor



especial, quien quedard notificado por e ministerio de la ley. En la audiencia verbal y
actuada previo a escuchar las opiniones y pedidos que formulen al forense e ministerio
pupilary el defensor especial si concurriere, €l juez resolvera sobre la situacion personal del
paciente, con especial mencion de s mantiene, modifica o hace cesar la internacion, y en
este Ultimo caso, s ordena o no alguna otra medida alternativa. Cualquiera sea el sentido de
lo aconsegjado por el equipo terapéutico, si el establecimiento no recibiere la orden judicial
de mantener la internacion dentro de los siete (7) dias subsiguientes, la Direccién debera
externar a paciente, notificando previamente a su representante legal o a su familiar méas
cercano.

Art. 15. -- Se observaran ademas y en todos |os casos | as siguientes reglas, a saber:

a) La interpretacion de la presente ley lo sera siempre en e sentido més favorable al
paciente y, en caso de duda, en €l que mas favorezca su libertad ambulatoria.

b) Todos los previstos en esta ley son plazos maximos y en ninglin caso puede entenderse
gue deban aguardarse sus vencimientos. Nunca € paciente quedara sometido
innecesariamente al transcurso de |os mismos.

c) Laevaluacion del interno serd permanente e ininterrumpida. Lareunion previstaen €l art.
13 debera realizarse con la periodicidad que mas convenga a la pronta recuperacion del
paciente y a la megjor preservacion de sus derechos. En caso de readlizarse antes de los
quince (15) dias, €l acta en que se instrumente sera remitida de inmediato a juez de la
internacion, abriéndose sin mas €l procedimiento previsto en € art. 13.

d) Debe admitirse la intervencién directa del padeciente siempre que desee ser escuchado y
ninguna norma de estaley puede ser interpretada como una restriccion a ese derecho.

€) Los jueces impulsaran de oficio y con la mayor celeridad los procedimientos relativos a
las personas comprendidas en la presente ley. Las actuaciones seran reservadas.

f) Toda resolucion judicial que ordene o mantenga la internacion de una persona con
padecimiento mental, es esencialmente transitoriay revocable en cualquier momento.

g) En ningln caso €l interno puede ser trasladado de un establecimiento de salud mental a
otro, sin la autorizacion del juez de la internacion. El traslado puede ser ordenado de oficio
ainstancia de las mismas personas que pueden pedir lainternacion.

h) Las decisiones judiciales a que se refieren los dos incisos anteriores son apelables dentro
de las cuarenta y ocho (48) horas por el padeciente, su curador o tutor, el defensor de
menores e incapaces y € defensor especial. A los seis (6) meses de confirmada la
internacion se tendra por deducido € recurso de apelacion si los autorizados a interponerlo
no hubieren recurrido; si 1o hubieren hecho, € plazo se computara a partir de la resolucion
confirmatoria del tribunal de alzada. Las apelaciones tramitardn en relacion y en efecto
devolutivo.

Art. 16. -- El cargo de defensor especial recaerda en un abogado de la matricula que no sea
pariente del enfermo, ni su curador o tutor, y su gercicio constituye una carga publica.
Inmediatamente de designado aceptara €l cargo jurando su fiel desempefio y €l juez se lo
discerniré haciéndole conocer sus deberes. Ademés de la funcién que le asigna el art. 482,
tercer apartado, del Codigo Civil, velard por los derechos e intereses de su defendido,
promoviendo el cabal cumplimiento de todas las medidas conducentes a la més pronta
recuperacion y reinsercién familiar y social del mismo. Sin perjuicio de las funciones que
competen a ministerio pupilar y al representante legal del paciente en su caso, es deber del
defensor especial deducir las acciones de amparo o de hdbeas corpus en |os casos previstos
en € articulo siguiente. El defensor especial cesa en sus funciones con la externacion
definitiva del sufriente mental o con su muerte.

Art. 17. -- La negativa o la reticencia de un establecimiento de salud a prestar asistencia
necesaria a una persona que padezca sufrimiento mental, abre el amparo en los términos
previstos en e capitulo | de la ley 8369. La internacion de una persona en un
establecimiento publico o privado de salud mental o su traslado de uno a otro sin observarse
las prescripciones de esta ley, dalugar a hébeas corpus previsto en el capitulo 11, de laley
8369. Todo sin perjuicio de la responsabilidad pena y/o disciplinaria en que pudiere
incurrir quien deniegue o retacee la asistencia o restrinja ilegitimamente la libertad personal
del enfermo.



De los centros departamental es de salud mental

Art. 18. -- Créase en cada ciudad cabecera de departamento un centro de salud mental que
contara con, por 1o menos, un (1) médico psiquiatra, un (1) psicologo, un (1) enfermero,
promotores de salud mental y no més de cinco (5) camas para internacion transitoria.

Estos centros estaran integrados a los hospitales generales o dependeran de ellos, donde no
existan otras instituciones de salud mental.

Art. 19. -- Recepcionada la consulta y efectuado el diagnéstico pertinente, se asignara el
caso a un promotor de salud, que tendra la funcién de acompafiamiento y apoyo del
paciente en laformay por e plazo que indique €l dictamen inicial, con € objeto de enjugar
o pdiar las desventajas que importen su padecimiento en orden su integracion familiar,
social, educacional y/o laboral. El promotor acompariante tendra | as facultades requerientes
gue resulten conducentes a la total rehabilitaciéon y reinserciéon del paciente, en particular
para hacer efectivos los derechos del enfermo concebidos en los términos del art. 1° de la
presente ley, demandando el cabal cumplimiento en las normas proteccional es especificas.
Art. 20. -- Parala ocupacién de camas psiquiatricas se observara lo dispuesto por los arts. 2°
al 16 de la presente ley, con excepcion de la internacion transitoria diagnostica prevista en
el dltimo parrafo del art. 606 del Codigo Procesal Civil y Comercia. La ordenada por €l
juez de la declaracién de demencia, sea como medida precautoria o definitiva, pone en
marcha sin més el procedimiento previsto en los arts. 13 a 16 de la presente ley.

Art. 21. -- Hasta que se produzca su reconversion definitiva, los establecimientos
psiquiétricos publicos ya existentes continuaran funcionando con e sistema de puertas
abiertas. Si éste no diere respuesta a la necesidad de internacion de personas con
padecimiento mental que hayan sido declaradas judicialmente inimputables y que, por la
gravedad y reiteracion de los delitos cometidos, sean considerados de alta peligrosidad
individual y social, € Poder Ejecutivo provincial podra crear un servicio de seguridad
psiquiétrico de no mas de diez (10) camas paratodala Provincia, que tendra su asiento en la
ciudad de Parana. Dicho servicio dependera de la Subsecretaria de Justicia y |la asistencia
psiquidtrica serd provista por la Secretaria de Salud. El ingreso y egreso, a y de este
servicio, sera regulado por una junta especial integrada por representantes del Superior
Tribunal de Justicia, la Subsecretaria de Justicia, la Secretaria de Salud y € Consgo
Provincial del Menor. La peligrosidad de los eventuales ingresantes sblo podra ser
declarada por € juez que investigue 0 juzgue en la causa penal, previo asesoramiento
interdisciplinario, del que surja ademés la necesidad del tratamiento psiquiétrico y de la
contencion del paciente a los fines de su gecucion. Ademés € magistrado interviniente
debera declarar fundadamente como recaudo previo imprescindible, la necesidad de
privilegiar en el caso la seguridad social.

De las normas transitorias

Art. 22. -- El Poder Ejecutivo tomara los recaudos necesarios a fin de implementar la
reforma del sistema asistencial psiquétrico de la Provincia, tendiendo a una progresiva
desmanicomializacion en todo €l territorio, y para € cabal cumplimiento de la proteccion
prevista por la presente ley, en un plazo maximo de dos (2) afios a contar desde su
promulgacion.

Por cada cama de breve estadia que se implemente en los centros departamentales de salud
mental, se daran de baja (5) camas psiquiétricas de las existentes en los hospitales
psiquidtricos de la Provincia. Adoptara asimismo las medidas conducentes a que la
proteccion del Estado provincial a los residentes en hospitales psiquétricos por razones
predominantemente de desamparo sociofamiliar, pase del area de Salud a la de Accion
Social, mediante la creacion de casa de medio camino, viviendas comunitarias u otras
alternativas que faciliten la desaparicion del manicomio tradicional.

Art. 23. -- Las internaciones existentes a la fecha de entrada en vigencia de la presente ley,
serén denunciadas ante el juez de la insania o ante el lugar del establecimiento, segin el
caso, dentro de los treinta (30) dias subsiguientes.

Art. 24. -- Autorizase a Poder Ejecutivo provincial a hacer las modificaciones
presupuestarias necesarias a los fines de la concreta aplicacion total y/o progresiva, con un
maximo de dos (2) afios, de la presente ley.



Art. 25. -- Comuniquese, etc.
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