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PRESIDENCIA DA REPUBLICA

——

Lei n.* 2118

Em nome da Nac#o, a Assembleia Nacional decreta e
eu promulgo a lei seguinte:

CAPITULO I
Disposicdes gerais
BasE 1

1. A promogéio da satide mental destina-se a assegurar
ou a restabelecer o equilibrio psiquico da pessoa humana e
abrange a accdio profildctica, a terapdutica e a recupera-
dora.

2. A acglio profildctica é exercida por medidas de ca-
racter preventivo, designadamente pedagédgicas e de
higiene mental, individuais ou colectivas. As providéncias
concernentes 4 saude mental da infincia e da adolescén-
cia devem ser consideradas de importancia primordial.

3. A acclo terapéubica consiste no tratamento das
doengas e na correccdo das anomalias mentais, bem como
no tratamento das toxicomanias, em regime ambulatério,
domicilidrio ou de internamento.

4. A accéio recuperadora realiza-se pela aplicaciio de
medidas psicopedagégicas, sociais e outras destinadas &
readaptacio dos portadores de doengas e anomalias men-
tais, bem como de toxicomanias, com vista & sua integra-
¢80 no meio social.

Base 1

No dominio da satde mental, incumbe ao Estado:

a) Orientar, coordenar e fiscalizar a acgiio profilctica,
terapéutica e recuperadora no dominio das doencas e
anomalias mentais, bem como das toxicomanias;

b) Estimular e favorecer as iniciativas particulares que
contribuam para a realizagfo de qualquer das formas de

actividade que promovam -a saide mental, auborizando
o funcionamento de estabelecimentos adequados e apro-
vando os seus regulamentos gerais;

c¢) Criar e manter os servigos considerados necessérios
& promogdo da saude mental.

CAPITULO II

Estabelecimentos, servicos e instituicées particulares
de saide mental

Basg m

1. A accdio'do Estado destinada essencialmente & pro-
mocdo da saude mental serd exercida pelo Ministério
da Sautde e Assisténcia, por intermédio do Instituto de
Satide Mental, ressalvada a competéncia que por lei per-
tencer a departamentos dependentes de outros Ministé-
rios, designadamente ao Instituto Anténio Aurélio da
Costa Ferreira e aos servicos tutelares de menores.

2. O Instituto terd sede em Lisboa e gozard de auto-
nomia técnica e administrativa.

8. O director do Instituto serd um psiquiatra.

4. A direccio serd assistida por um conselho técmco de
saude mental.

Basg 1v

Compete ao Instituto de Saude Mental dar execucdo,
em geral, &s fun¢des do Estado enumeradas na base 11
e exercidas pelo Ministério da Saude e Assisténcia, desig-
nadamente:

a) Fixar, precedendo parecer do conselho técnico, as
condi(;c‘)es de funcionamento dos estabelecimentos e ser-
vigos destinados & realizacfio de qualquer das modalidades
de promogiio da satide mental;

b) Intensificar a colaboragfio entre estabelecimentos e
servigos ja existentes ou que venham a criar-se;

¢) Cooperar, com os -organismos que se ocupem da
higiene mental, no estudo des problemas relativos &s con-
digdes econdmico-sociais e de trabalho e aos factores sa-
nitdrios que influam na morbilidade das doencas e ano-
malias mentais, bem como das toxicomanias;

d) Promover a preparaciio e o aperfeicoamento do pes-
soal médico, psicolégico, de servigo social, de enfermagem
e auxiliar técnico, necessdrio ao funcionamento dos ser-
vigos de saude mental e de outros correlativos; .

e) Fomentar a investigacfio cientifica e prestar a assis-
téncia técnica que no dominio da satide mental lhe for
solicitada; :

f) Inspeccionar a situaciio e condigdes de internamento
e tratamento dos doentes mentais, designadamente para
verificar a sua legalidade;
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g) Proceder aos exames médico-legais que lhe sejam
requisitados pelas entidades competentes, nos termos da
lei e sem prejuizo dos recursos nela estabelecidos;

h) Manter em dia o registo dos doentes admitidos em
estabelecimentos oficiais e particulares e elaborar as esta-
tisticas relativas aos servigos de saude mental;

i) Dar parecer, sob o aspecto psiquidtrico, acerca dos
projectos de construgio, grande ampliacio e remodelaco
dos edificios dos estabelecimentos e servigos psiquidtricos;

i) Publicar periodicamente um boletim de estudos psi-
quidtricos e com estes relacionados.

Base v

1. Ao conselho téenico incumbe emitir parecer sobre os
assuntos relativos & promocéo da satidde mental. E obriga-
tério o parecer do conselho sobre:

a) Planos de saide mental;

b) Providéncias destinadas ao aperfeicoamento da for-
macio do pessoal médico, de servico social, de enfermagem
e auxiliar, ou a promover o aumento do seu numero e a
melhoria das suas condi¢gdes de trabalho;

¢) Programas de investigaciio cientifica a realizar e
financiar pelo Instituto ou com a sua colaboragéo.

2. O conselho téenico serd presidido pelo director do
Instituto e constituldo pelos seguintes vogais:

a) Os professores de Psicologia e de Psiquiatria das
Faculdades de Letras e de Medicina;

b) O director do Instituto Anténio Aurélio da Costa
Ferreira;

¢) Os delegados do Instituto nas zonas norte e centro;

d) Um representante dos directores dos hospitais e dis-
pensdrios de saude mental da zona sul;

¢) Um representante da Ordem dos Médicos;

/) Um representante do Ministério da Justica;

¢) Um vogal designado pelo Ministro da Satde e Assis-
téncia;

h) Um representante da previdéncia social.

3. Fard também parte do conselho um representante da
Igreja Catélica.

4. Podem ser convidados a participar nas reunides de
conselho, para exame de questdes que interessem as suas
funcdes ou servigos, outros médicos ou funciondrios de
estabelecimentos oficiais ou particulares.

Base vi

1. Junto do Instituto de Satde Mental, funcionard uma
comissdio de estudo e informacio sobre o alcoolismo e
outras toxicomanias, & qual compete:

a) Organizar programas de luta profildctica;

b) -Orientar campanhas educativas;

¢) Submeter & aprovaciio do Ministro da Satde e
Assisténeia as medidas convenientes para melhor com-
bater os referidos males sociais.

2. A composiciio e funcionamento desta comissfio seréio
fixados em regulamento.

Base vir

1. Para efeito da organizacio dos servigos de saide
mental, o Pafs & dividido em trés zonas, correspondentes
4s zonas hospitalares do Norte, Centro e Sul, com sede,
respectivamente, no Porto, Coimbra e Lisboa.

2. No Porto e em Coimbra funcionarfio delegagdes do
Instituto, que superintenderfio na respectiva zona e &s
quais especialmente incumbird orientar e coordenar os
centros de saude mental.

3. Nos distritos onde existam servigos previstos nesta
- lei, poderd haver subdelegagdes.- v B

Base vin

1. O servigo do Instituto é assegurado, em cada zona,
por centros de saude mental.

2. Os centros gozarfio de autonomia técnica e adminis-
trativa e a sua drea de actuacfio serd fixada segundo as
necessidades especificas dos agrupamentos populacionais.

8. A sede dos centros serd, de preferéncia, em capital de
distrito ou sede de regifio hospitalar. Os centros funciona-
réo em ligacdio com os restantes servigos de satde e assis-
téncia. ,

Base 1x

Os centros de satde mental serfio dirigidos por psiquia-
tras de reconhecido mérito e competéneia e deveriio dispor
de servigos diferenciados, se possivel independentes, para
criancas, adolescentes e adultos.

BASE X

A direcclio dos centros de saide mental compete:

a) Orientar, coordenar e fiscalizar as actividades dos
centros e estabelecimentos neles integrados;

b) Distribuir os doentes mentais pelos estabelecimentos
oficiais da sua zona, de acordo com as mdlcaqoes médicas
e sociais;

¢) Aprovar a admissfio de doentes em regime aberto,
internados nos estabelecimentos da sua érea;

d) Autorizar a admissdio de doentes em regime fechado,
a internar em estabelecimentos oficiais da sua 4rea, bem
como a sujeicio a tratamento ambulatério compulsivo
nos mesmos estabelecimentos;

¢) Dar parecer sobre os pedidos de admissfio em regime
fechado, ou de sujeicdo a tratamento ambulatério com-
pulsivo, em instituicdes particulares, bem como sobre os
pedidos de sujeicdo a tratamento domicilidrio em regime
fechado, enviando-os, quando o parecer for favordvel, ao
tribunal de comarca competente, a fim de este dar a he-
cessdria autorizacdo;

f) Visar o processo de admissfio de doentes em regime
aberto, em estabelecimentos particulares;

g) Determinar, autorizar ou tomar conhecimento das
transferéncias de doentes, nos termos da base XXXI;

h) Inspeccionar periddicamente a situacio e as condi-
¢des de internamento de qualquer internado em esta-
belecimento de saide mental, oficial ou particular, da
sua drea, designadamente para fiscalizar a sua legahdade

1) Propor a concesséio de subsidios;

i) Manter em dia o registo dos doentes em estabeleci-
mentos oficiais e particulares da sua 4area e elaborar ag
estatisticas a ela referentes.

Basg x1

O Governo poderd adoptar disposicBes especiais sobre a
gestfo do patriménio dos doentes metais nio feridos de
incapacidade juridica, relativamente aos problemas que
devam considerar-se urgentes e mais simples.

Base xu

1. Os estabelecimentos oficiais de satde mental inte-
grados nos centros terfio receitas préprias, podendo ser-
-lhes concedida autonomia técnica e administrativa.

2. As tabelas das pensdes e honorarios clinicos devidos
pelos pensionistas carecem de aprovacdo do Ministro da
Satde e Assisténcia.

3. Reverterda a favor dos internados ou assistidos ou
da sua familia uma quota-parte do produto liquido do
trabalho por eles realizado de harmonia com o seu tra-
tamento. Hsta quota-parte nunca serd inferior a um tergo
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do referido produto liquido e com ela serd constituido
um pectlio, devendo a entrega ao internado ou assistido
fazer-se quando dele necessitar para refazer a sua vida.

BAse xm

Sdo especialmente destinados & promogio da satde
mental infantil os seguintes estabelecimentos e servigos:

a) Dispensdrios de higiene e profilaxia mental infantil
de prevencdo, tratamento e recuperacio dos menores que
nfio necessitem ser hospitalizados;

b) Servicos especializados de psicopedagogia infantil;

¢) Clinicas e hospitais infantis para tratamento das per-

turbagbes psiquicas agudas e das anomalias de comporta-

mento;

d) Servicos de tratamento de menores epilépticos, com
perturbagdes motoras ou com deficidneias sensoriais;

¢) Estabelecimentos de recuperagiio de menores edu-
cdvels;

f) Estabelecimentos de educaciio e tratamento de me-
rores dependentes e treindveis;

g) Servicos de colocacfio familiar e de assisténcia do-
micilidria;

h) Lares educativos.

BAsE x1v

Sdo especialmente destinados & promogéo da satide men-
tal dos adultos os seguintes estabelecimentos e servigos:

a) Hospitais psiquidtricos e dispensdrios de higiene e
profilaxia mental;

b) Servicos de recuperacio para doentes de evolugio
prolongada; :

¢) Secgdes ou servicos psiquidtricos funcionando em
hospitais ou asilos gerais, com ou sem autonomia;

d) Estabelecimentos de tratamento e recuperacgio de
aleodlicos e outros toxicomanos;

e) Estabelecimentos de tratamento e correcciio dos
portadores de anomalias mentais sem psicose;

f) Servigos de rastreio e tratamento dos doentes men-
tais tuberculosos em hospitais psiquidtricos ou em sana-
torios;

g) Hospitais de dia e hospitais de noite, em ligacio com
hospitais psiquidtricos ou hospitais gerais;

h) Servigos de dia, destinados especialmente & assis-
téncia dos doentes senis e dos deficientes mentais;

¢) Servicos de colocago familiar e de assisténcia domi-
cilidria;

i) Servigos livres, agricolas, artesanais ou mistos, como
as oficinas protegidas, em que os doentes viverio em
regime de comunidade, percebendo uma remuneracéo pelo
trabalho que executam;

l) Lares educativos, para reinsercio social do ex-doente,
que custeard pelo seu trabalho exterior as despesas que
fizer no lar.

Base xv

1. Os servigos referidos nas bases anteriores deverfio,
tanto quanto possivel, funcionar agrupados, para garantia
da unidade da promogio da saude mental através da con-
corréncia das actividades profildcticas, terapéuticas e de
reabilitacsio. ‘ '

2. Deverd procurar conseguir-se que o portador de
doenga ou anomalia mental ou de toxicomania seja acom-
panhado, na respectiva evolucgfio, pelo mesmo médico ou
pela mesma equipa clinica.

Base xviI

Enquanto e na medida em que n#éio puderem ser substi-
tuidas pelos tipos de estabelecimentos e servigos previstos
nas bases anteriores, haverd brigadas méveis.

Base xvi

1. As clinicas e servigos psiquidtricos universitdrios de-
verdo, na medida do possivel, coordenar as suas activi-
dades com as dos centros de satde mental da zona
e poderfio, sem prejufzo dos interesses dos doentes ou
da actividade dos servigos dependentes do Instituto de
Saude Mental, solicitar destes os doentes e elementos ne-
cessérios ao ensino e & investigagéo.

2. Quando se mostre conveniente, as Faculdades de
Medicina poderfio exercer a sua actividade pedagdgica e
cientifica nos servigos dependentes do Instituto de Satde
Mental.

3. As Faculdades de Medicina deverdo participar acti-
vamente na prepara¢io do pessoal médico especializado
nos servigos de saude mental.

BASE xvin

1. A criacio de instituicdes particulares com finalidades
semelhantes as dos estabelecimentos e servigos previstos
nas bases xm1 e x1v fica dependente de autorizagiio do
Governo, a qual serd dada desde que satisfagam as condi-
¢des minimas de cardcter téenico e financeiro préviamente
estabelecidas. )

2. O Instituto de Sadde Mental exercerd sobre estas
instituicSes acclio orientadora e fiscalizadora nos termos
a estabelecer em regulamento.

BaASE x1xX

1. No Instituto de Saide Mental ou nos estabeleci-
mentos e servicos dele dependentes, poderio funcionar cur-
sos e estdgios para formacfo, especializagio e aperfeicoa-
mento do pessoal médico, do servigo social e de enferma-
gem e dos outros téenicos que se tornem necessérios.

2. Compete ao Ministro da Saide e Assisténcia autori-
zar a admissfio de pessoal especializado estrangeiro, bem
como conceder bolsas de estudo, sem prejuizo da compe-
téncia de outras entidades.

CAPITULO III

Tratamento e internamento dos doenles menlais

BASE xx

1. O tratamento dos afectados de doenca ou anomalia
mental ou de toxicomania pode fazer-se em regime ambu-
latdrio, domicilidrio ou de internamento em estabeleci-
mento de satide mental, oficial ou particular.

2. Qualquer tratamento ou internamento regulado nesta
lei 86 é admissivel quando corresponda a necessidade real
da pessoa que a ele se sujeita e destinar-se-4 primordial-
mente & sua cura.

BASE xx1I

As normas constantes das bases seguintes aplicam-se,
salvo disposigiio em contrario, ao internamento em qualquer
estabelecimento de saude mental, seja oficial, seja parti-
cular.

BASE xx11

1. O internamento pode ser em regime aberto ou fe-
chado, conforme sejam ou n#o reconhecidas ao internado
as garantias normais dos admitidos em hospitais comuns,
em especial o direito de saida.

2. O tratamento domicilidrio pode ser igualmente em
regime aberto ou fechado, aplicando-se a este, na medida
do possivel, as normas que regem o internamento em
regime fechado em estabelecimento particular.
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Base xxur

1. A admissfio em regime aberto poderd ser pedida pelo
préprio doente, pelo seu representante legal ou por qual-
quer pessoa ou entidade a quem incumbam os encargos
com esta admissfio ou, ainda que temporariamente, por
eles se responsabilize.

2. A admissiio em regime fechado s6é poderd ser pedida
pelo préprio doente, pelo seu representante legal, por qual-
quer pessoa com legitimidade para requerer a sua interdi-
¢fio e pelo Ministério Publico ou, no caso de admisséio de
urgéncia, pelas autoridades administrativas e policiais.

3. O Ministério Publico poders requerer a admissfio em
regime fechado apenas em algum dos seguintes casos:

a) Faltar o representante legal do doente ou a pessoa
com legitimidade para requerer a interdigio ou ser des-
conhecida a sua existéneia ou paradeiro;

b) Nio actuarem as mesmas pessoas por negligéncia
ou méd vontade manifestas;

¢) Ser o doente mental tratado com negligéneia ou
crueldade;

d) Ocorrerem razdes graves de ordem, tranquilidade,
seguranga ou moralidade publica.

4. O tribunal pode determinar de oficio a admisstio em
regime fechado nos casos expressamente previstos na lei;
mas, para exame da integridade mental do arguido em pro-
cesso crime, sé quando for legal a prisfio preventiva.

BaseE xx1v

1. O pedido de admissfio para internamento em regime
fechado ser4 dirigido ao centro de satude mental do domi-
cilio do internando ou, na sua falta, ao da residéncia,
excepto quando razdes ponderosas, devidamente compro-
vadas, justifiquem a escolha de outro centro.

2. Quando o pedido respeitar a estabelecimento oficial,
o centro autorizard o internamento se o entender justi-
ficado, mas deverd submeter a sua decisfo a confirmagio
do tribunal da comarca; quando o pedido respeitar a esta-
belecimento particular, o centro dard o seu parecer e, se
este for favorivel, remeterd o processo ao tribunal da
comarca para concessdio da necessiria autorizagdo.

3. O pedido de admissfio para internamento em regime
aberto poderd ser dirigido ao director do estabelecimento
hospitalar onde se pretende o internamento, devendo neste
caso ser aprovado pelo centro de satde mental, ou a este
proéprio centro, aplicando nesta hipdtese o n.° 1 e a pri
meira parte do n.° 2 da presente base.

4. O pedido de admissfio para internamento em regime
aberto em estabelecimento particular correrd seus termos
no préprio estabelecimento, sendo o processo visado pos-
teriormente pelo centro de satde mental.

Base xxv

1. A justificaglio para admissfio em regime aberto in-
cumbe ao médico do dispensirio ou do estabelecimento
em que deva fazer-se a hospitalizagiio.

2. A justificacfio para admissfio em regime fechado serd
feita por atestados, validos por vinte dias, passados por
dois médicos, no parentes ou afins do doente, nem de-
pendentes do estabelecimento onde haja de ser hospita-
lizado e, sempre que possivel, psiquiatras.

3. Os atestados previstos no numero anterior conterfo
descricdo e conclusdes dos exames feitos ao doente e certi-
ficarfio nfio s6 a doenga ou anomalia mental, mas também
a necessidade de imposi¢do do regime fechado, pelo ca-
récter perigoso ou anti-social do internando, ou pela sua
oposicdio injustificada, actual ou eventual, a um interna-
mento considerado meio presumivelmente eficaz de de-

belar um estado de espirito anormal, grave e prejudicial
ao doente naquele momento ou na sua provavel evolu-
géo.
Base xxvi

1. Na passagem do regime aberto para o regime fechado
observar-se-80 as normas previstas na lei para a admisséo
em regime fechado.

2. Na passagem do regime fechado para o regime aberto
observar-se-o as normas referentes A alta dos internados.

BAse xxvil

1. Em caso de admissfio de urgéncia, reconhecida pelo
director do estabelecimento, a justificagio de hospitali-
zacfio deverd ser feita no prazo méximo de oito dias, a
contar da admissfo, prorrogédvel por igual perfodo se o
director do estabelecimento reputar a alta perigosa para
o préprio doente ou para a ordem, seguranca e tranqui-
lidade ptblica. No termo da prorrogagio, a situagiio do
doente terd de estar regularizada de harmonia com as dis-
posicdes gerais estabelecidas nesta lei.

2. Para requerer a admussiio de urgéncia em regime
fechado tem legitimidade, além das pessoas e entidades
referidas na base xxiir, qualquer autoridade administrativa
ou policial.

3. A passagem do regime aberto a fechado pode igual-
mente ser requerida como urgente, sendo para este efeito
competente também o director do estabelecimento onde o
doente estd internado.

BAsSE xxvIII

1. Qualquer das entidades referidas no n.° 2 da -base
xxui1, com excepeiio do Ministério Publico, poderd pedir
ao tribunal, nos termos do n.° 2 da base XXIV e por in-
termédio do centro de saude mental, autorizagio para
tratamento domicilidrio em regime fechado. Esta autori-
zacfio nfio pode ser requerida como urgente.

2. O requerente assume a posiglio de responsdvel pelo
doente e seu tratamento.

3. Ista responsabilidade caduca com a morte ou inter-
diciio do requerente, com a nomeagdo de representante
legal ao doente ou com o seu internamento e, se houver
razdes ponderosas, pode ser levantada pelo tribunal que
a insbituiu.

Base xxIX

1. Os valores que, no momento do internamento, se
encontrem em poder do internado, serfio conservados em
depdsito pela direcciio do estabelecimento. ‘

2. Os valores referidos no nimero anterior seréio entre-
gues ao internado quando obtiver alta, mas a direcgfio
poderd, por determinacfio do curador do doente, entregé-
-los a pessoa que mostre ter direito a eles.

3. Quando se trate de bens pereciveis ou que pela sua
natureza nfo possam ser guardados no estabelecimento
em que o demente se encontra internado, os érghos de
assisténcia psiquidtrica procurardo entregé-los a pessoa que
tenha o direito de os receber ou o dever de os guardar; se o
nfio conseguirem, podersio depositd-los em lugar que jul-
guem conveniente, & custa do proprietédrio, ou, em caso
de ahsoluta necessidade, dispor desses bens consignando
em depésito o que por eles hajam recebido.

BASE XXX

1. A sujeigiio compulsiva a quaisquer medidas de tra-
tamento psiquidtrico nfio previstas nas bases anteriores
s6 pode ser determinada com os mesmos fundamentos e,
na medida do possivel, com o mesmo condicionalismo
que legitima o internamento em regime fechado.
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2. A sujeigdo compulsiva a consulta para observacéo
86 pode ser determinada se houver fortes indicios de que
se verificam os fundamentos referidos no nimero anterior.

3. E competente para determinar sujeicdo compulsiva
a consulta para observacfio qualquer director de estabele-
cimento ou servigo oficial de salide mental.

BASE xxx1

1. A transferéncia de qualquer doente internado de um
para outro estabelecimento s6 pode fazer-se por- determi-
nacéio ou mediante autorizagfio do centro de satde men-
tal, do delegado de zona ou do director do Instituto de
Satde Mental, consoante os estabelecimentos entre os
quais se opera a transferéncia dependam ou nfo do
mesmo centro ou zona.

2. Exceptua-se a transferéncia entre estabelemmentos
particulares de internados em regime aberto, a qual sé
carece de ser comunicada ao centro ou centros de que
os mesmos estabelecimentos dependem.

BasE xxx11

1. A alta dos internados num estabelecimento de satde
mental serd dada pelo director, por sua determinagio ou
por ordem judicial ou hierdrquica, sendo imediatamente
comunicada ao centro de saide mental e, no caso de in-
ternamento em regime fechado, por este centro ao tri-
bunal que o autorizou.

2. A alta do internado pode ser pedida ao director do
estabelecimento por quem justifique interesse e funda-
mente o pedido.

8. A alta do internado em regime aberto pedida pelo
préprio ou pelo seu representante legal s6 pode ser re-
cusada se houver motivo para a passagem urgente a
regime fechado, que deverd ser requerlda nos cinco dias
seguintes & recusa.

4. A alta nunca pode ser recusada com fundamento
em falta de pagamento de qualquer quantia ou prestacfio.

BASE XXX

1. Da recusa em conceder a .alta cabe recurso ]udlclal
ou reclamacéio hierdrquica.

2. Se a recusa for conﬁrmada, ndo é admitido recurso
ou reclamagdio de nova recusa de alta antes de decorridos
trés meses sobre a confirmacio.

BASE XXXIV

Se o director do estabelecimento a quem for-determi-
nada a alta do doente a reputar perigosa. para o préprio
hospitalizado ou para a ordem, tranquilidade, seguranca
ou moralidade publica, assim o representard ao autor da
determinacfo e comunicard imediatamente o facto s au-
toridades policiais, podendo nesse caso reter o, hosplta-
lizado pelo prazo mdximo de oito dias improrrogéveis.

BASE XXXV

1. Os directores de estabelecimentos oficiais que admi-
tirem ou mantiverem qualquer internamento contra o
disposto neste diploma, violando o direito de liberdade do
internado ou as garantias de que a lel o cerca, incorrerdo
nas penas do artigo 291.° do Cédigo Penal.

2. Os directores de estabelecimentos particulares e res-
ponsidveis por tratamento domicilidrio que cometerem as
infracgBes previstas no numero anterior incorrerfio nas
penas do artigo 330.° do Cédigo Penal.

3. O funcionério dos estabelecimentos. e servigos de
saude mental que sujeite compulsivamente alguma :pes-

s0a .a tratamento. psiquidtrico, fora dos casos. permitidos
por lei, incorreré nas penas do artigo 299.° do Cddiga
Penal. . .

4. Nenhuma destas dlSpOSlqoes impede a aphcaqao de
pena mais grave, se os actos praticados cairem sob a
alcada de lei que a imponha.

BASE XXXVI

1. O internado emn regime fechado que, sem alta nem
licenca, se ausente do estabelecimento em que se encontra
pode ser compelido a regressar a ele.

2. Igual disposicio se aphea no caso de doente sob
tratamento domicilidrio em regime fechado.

BASE XXXVII

1. A liberdade do internado s6 pode ser restringida na
medida em que o justifiquem o tratamento, o bom fun-
cionamento dos servigos ou a ordem e seguranca publica.

2. Este principio é aplicdvel ao contacto do internado
com o exterior, sendo proibido o regime que em absoluto
0 torne impossivel.

8. A pessoa ou entidade injustificadamente : afectada
nas suas relagdes com o internado, por qualquer restrigéo
imposta, pode recorrer ou reclamar hierarquicamente.

BAsSE xxxVvII

1. Qualquer pessoa ou entidade podera requerer, ao tri-
bunal de.comarca, que conhega de abusos de que se sus-
peite em alguma admissiio, internamento ou sujeicfo a
qualquer tipo de tratamento psiquidtrico e que providencie
4 sua cessacdo. Poderd.também dirigir-se as instancias
competentes do Ministério da Saide e Assisténcia.

2. Incumbe especialmente ao Ministério Piblico zelar
pela salvaguarda da liberdade individual em todos os ca-
sos referentes a pessoas tratadas de doenca ou anomalia
mental.

3. Os agentes do Mmlstémo Publico devem designada-
mente intervir sempre que suspeitem de que indevidamente
se mantém o internamento ou o isolamento de qualquer
doente, ou de que este é tratado com negligéncia ou cruel-
dade.

BASE XXXIX

1. O internado tem o direito de escolher advogado que
vele pela legalidade do reglme que lhe é aplicado, ou de
pedir & nomeacdo de um & Ordem dos Advogados. .

2. O representante legal o cdnjuge ou qualquer parente
sucessivel do internado podem também pedir nomeacdo
de advogado & Ordem dos Advogados.

3. O advogado constituido goza, para os efeitos da pre-
sente lei, de todos os poderes do representante legal.

BASE x1L

Aquele que requerer o internamento de qualquer pessoa
ou ¢ seu tratamento domicilidrio em regime fechado pa-
gar4d uma indemnizacio de perdas e danos, incluindo
danos morais, se vier a verificar-se que o internamento
ou tratamento eram manifestamente injustificados e que
o requerente agiu com negligéneia grave ou com dolo.
Neste ultimo caso, é passivel ainda das penas do ar-
tigo 242.° do Cddigo Penal.

BASE x1u1

1. Os processos e recursos hierdrquicos e contenciosos
previstos nesta lei sfo isentos de custas, mas os reque-
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renteg podem ser:condenados. em multa e indemnizago Radiotelegrafistas:
se:procederem de mé fé ou com negligéneia grave. Cabo : 1
2. Os processos JUdlClﬁ.lS previstos nesta lei regem-se, Marinheiros . . . . . . . . . .. .. 2 4
em tudo o.que for omisso, pelas normas que regulam 0 ‘ — @
processo eivil de jurisdigio voluntaria. Radaristas:
Publique-se e cumpra-se como nela se contém. Marinheiro . . . . . 1
Pagos do Governo da Republica, 8 de Abril de Electricisbas:
%)5916}3._—« éMﬁRIgO Dgus Ropricues THoMAZ — Antdnio de Segundo-sargento . . . . . . . ... 1
wewra. Lalazar. Cabo . . e e e 1
Marinheiros . . . . . . . .. .. L. 3
Primeiros-grumetes . . . . . . . . . 2 4
MINISTERIO DA MARINHA Carpinteiros:
Estado-Maior da Armada Primeiro-sargento . . . . . . .. ... 1
Manobra:
; Portaria n.° 19 791 Primeiro-sargento 1
‘Manda o Governo da Republica Portuguesa, pelo Mi- Segundo-sargento . . . . . . .... 1
. . ; - . Cabo . . . . . ... ... ..... 1
nistro da Marinha, ao abrigo do disposto no artigo 7.° Marinheiros 5
do Decreto n.° 42173, de 4 de Margo de 1959, estabelecer Primei e
, . ~ ok . rimeiros-grumetes . . . . . . . 10
a seguinte lotagiio normal proviséria para o navio petro- 18
leiro 8. Gabriel: Sinaleiros:
Oficiais Marinheiro 1
Capitéo-de-mar-e-guerra . .. 1 Primeiros-grumetes 2 3
Capitdo-de-fragata ou capitéo- tenente . 1 ) R
Primeiro-tenente . . 1 Enfermeiros:
Segundos-tenentes . . . . . . . .. o . 2 Segundo-sargento . . . . . . . . . . .. 1
Segundo-tenente médico . . 1 )
Primeiro-tenente engenheiro maquunsta na- Abastecimento:
coval 1 Segundo-sargento . |
Segundo-tenente enuenhelro maqumlsta na- Marinheiros . . . . . . . . . . . .. 92 5
val ............ 1 R
Segundo-tenente de admlnlstraqao naval . . 1 Despenseiros:
Segundo-tenente do servigo geral (cond. )____1_ 10 Primeiro-despenseiro . . . . . . . . . 1
Segundo-despenseiro . . . . . . . .. 1 o
Sargentos e pragas —
Artilheiros: Cogzinheiros: ’ .
M@rinheim”,:, e | Primeiro-cozinheiro . . . . ... . . . 1°
Segundos-cozinheiros . . . . . . . .. 2 g
Artifices condutores de méquinas: . T
— Criados:
,_Pmmelr‘o-sargento s Primeiros-eriados . . . . . .. . .. 2
Segundos-sargentos . . . . . . . . '___2_ 3 Segundo-criado . . . . . ... ... 1 g4
, Fogueiros—motoristas: . Padeiros: o
Primeiro-sargento. . . . . . . . ... 1 Padeiro . . . . . . . .. ... ... .. 1
Segundos-sargentos . . . . . . . . . 2 —
Cabos . . . . . . . . . ... .. 3 84
Marinheiros . . . . . . . . . ... 11

Primeiros-grumetes

...... 7 24

Ministério da Marinha, 3 de Abril de 1963. — O Mi-
nistro da Marinha, Fernando Quintanilha Mendonga Dias.
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