Suprema Corte de Justicia,

sente Circular,

tuto Nacional del Mernor,

Montevideo, mayo 25 de 1995.-

A LOS SERORES MAGISTRADOS EN MATERIA DE MENORES:

La Secretaria Administrativa de 1la
cumple con librar a Uds. la pre-
a fin de hacerles conocer informe del Insti
que se transcribe:

El Tribunal Médico Psiquidtrico designado por el Sr. Deca-

"no de la Facultad de Medicina a solicitud del Instituto Na

"cional del Menor, en relacidn al expediente No 931238, por

"una serie de razones que no es del caso analizar, se cons-
tltuyo recién en la fecha y concurrié a la hora 12.30 a 1la
"Clinica Larrafiaga. Fuimos atendidos por la Sra. Nora Vila-

"Roth, que nos manlfesto que se desempefia como Cocinera y-/

CIRCULAR que tuvo la gentlleza de responder nuestras preguntas, fa-

No 30.

"usadas: DSM IV, ICD

", .
diar,

"cilitarnos el acceso a las instalaciones y permitirnos el-
dialogo con los internados. No habia en ese momento ningun
otro funcionario y la Sra. Vila nos expreso que la enferme
"ra de turno habia salido a almorzar. No tuvimos acceso a-/
"las historias clinicas porque-el mater1a1 estaba bajo llave
"y la Sra. Vila no disponia de ella. De 1la observac1on rea-
"lizada por el Tribunal se destaca en termlnos generales 1la
"opinidn coincidente con el informe elevado el 20/05/93 por
"las Dras. Ofelia Leone y Eva Migues y que integra el pre-/

"sente expediente. Cuenta ademas el Tribunal con anteceden-

"tes de pacientes registrados en el presente expediente y-/

con situaciones concretas conocidas por haber tenido nues-
tra Clinica participacidn en la consulta y tratamiento de-

’ . .
esos casos. Cuenta ademas con dos materiales ofrecidos opor

"tunamente por el Dr. Dagnino, la fotocopia de los cuales-/

se adjunta. Como sintesis de la opinidn del Tribunal jerar
quizamos: 1) Existen registrados criterios diagnésticos-//
que en muchos casos no se ajustan a las pautas nosografi-/
cas utilizadas por las clasificaciones internacionales mas
10 y Clasificacidn Francesa. Nos refe-
rimos exclusivamente a la documentacidén que pudimos estu-/
ya que como se expresO mas arriba no tuvimos acceso-
a las historias actualizadas de los pacientes internados.-
Se seflala en este punto la ausencia de un Psiquiatra de Ni

fos y Adolescentes que pueda cubrir la franja etaria que-/

escapa al campo de trabajo de un Psiquiatra de Adultos. 2)



-

; ; 1 iterios de su uso d
"Las dosis de Psicofarmacos, los crit e ac%t
: . {£1 rofusas asociaci N
"do a situaciones espec1f1cas y las p Oneg %

"]los mismos, no se ajustan en la mayor parte de los casgyg i
"]os criterios mas aceptados internacionalmente. Con respe,.
"to a este item cabe consignar: 2.1, Muchos de los PaClent
"que consultaron en nuestra Clinica presentaban efectos lnd
"dables de iatrogenia ya fuera por sobremed1cac1on O por {14

oLl Ehdis

"pregnacion neurolépticas 2.2. Los pac1entes.§2’i¥ momento’
"de nuestra visita estaban todos levantados c1rcuiando Por-/
"el patio y no presentaban signos manifiestos osten91b1e5 de
sobremed1cac10n o impregnacion. 3) En cuanto a las caracte.
"risticas del ‘lugar compartimos, como ya seﬁalamos, el 1nfw
"me de las Dras. Leone y Migues y destacamos en ese sentidg-
"dos hechos: 3.1. La inconveniencia de tener internados tap-
"bién pacientes adultos con patologias severas y deterioro-/
ev1dente, ya que si bien la integracidn de los nifios y ado-
"lescentes con adultos es beneficiosa, en CthOS con tales-/
"perturbaciones es preferible que esa 1ntegrac1on se de con-
"los culdadores y con los técnicos encargados de 'su atencion
"que ofreceran un modelo mas saludable. 3.2. La ausencia de-
"proyectos que permitan ofrecer a los nifios opciones de desa

"rrollo que supongan un enriquecimiento del mlsmo Yy que a la

"vez 1mp1dan la instalacidén de un circulo v1closo deterioran

"te por falta de estimulo y de redes de soc1a11zac1on adecua

’fda. Las sugerenc1as que el Tribunal eleva, eﬁ base a las-//
; csns1derac1ones anteriores son: 1) Que un equlpo constltul’v
"do por un Psiquiatra de Adultos y un P31qu1atra de Nifios y-
:"Adolescentes realice una insercidn temporarla in situ, que-
"excede las posibilidades de este Trlbunal para actualizar-
"los diagnésticos y conductas terapéuticas de'f;s pacientes”
"internados. 2) Que se evite la 1nternac1on compartlda con-/
"pacientes adultos con patologias severas y deterlorantes 3)
"Que se 1ncorporen criterios de est1mu1ac1on, recreacidn, 52
"cializacidn Y enriquecimiento cognltlvo,'adecuados a las c2
pacxdades receptivas de los internados. Suscrlben el presel
"te documentos los 1ntegrantes del Trlbuﬁal de Total conforf®
"midad con el contenido expr;sado en estas 11neas.,Prof- Des

Agdo; Dr. Alberto Welgle.— Miguel Gh&

\ "Enr1que Prost. Prof
s rro Aguerre. : ; : x
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