MINISTERIO DO PLANEJAMENTO, ORCAMENTO E GESTAO
SECRETARIA DE RECURSOS HUMANOS

PORTARIA SRH N2 1261, DE 5 DE MAIO DE 2010.

Institui os Principios, Diretrizes e A¢gbes em

Saude Mental que visam orientar os 0rgaos
e entidades do Sistema de Pessoal Civil -
SIPEC da Administracdo Publica Federal

sobre a saude mental dos servidores.

O SECRETARIO DE RECURSOS HUMANOS, DO MINISTERIO DO
PLANEJAMENTO, ORCAMENTO E GESTAO , no uso das atribuicdbes que lhe
conferem os incisos | e Il do art. 35 do Anexo IRkecreto R°7.063, de 13 de janeiro de

2010, resolve:

Art. 12 Instituir os Principios, Diretrizes e A¢cdes em @allental, a serem
adotados como referéncia nos procedimentos em saédtal na Administracdo Publica
Federal direta, autarquica e fundacional, na fatmAnexo a esta Portaria.

Art. 2° Esta Portaria entra em vigor na data depsindicacao.

DUVANIER PAIVA FERREIRA



ANEXO
CAPITULO|
PRINCIPIOS NORTEADORES

Art. 1° Os procedimentos em salde mental a serem adqialbssérgéos do
Sistema de Pessoal Civil - SIPEC da Administracadli® direta, autarquica e
fundacional obedecerdo aos seguintes principios:

| - estar em consonancia com as politicas publisasaiude mental e de
saude do trabalhadorpnsiderando os pressupostos nacionais (Ministi&i&aude) e as
recomendacdes dos organismos internacionais, co@@anizacdo Mundial da Saude —
OMS, a Organizacdo Pan-Americana da Saude — OPA®rganizacdo Internacional do
Trabalho — OIT, respeitando a realidade local,

Il - basear-se em principios humanitarios e étamsgualdade, equidade e
ndo discriminacdo, do direito a privacidade e &rmamia individual, da abolicdo do
tratamento desumano e degradante, garantindcaoneato adequado;

lll - celebrar parcerias e redes, em um sistemagiatio de referéncia e
contrarreferéncia de atencdo psicossocial que @eopi expansdo de acdes e servigos de
saude mental e potencialize resultados na areaedengdo aos agravos, de promogao a
saude, de assisténcia terapéutica e de reabilitagsadede deve promover a melhor
articulacdo entre os servicos;

IV - manter interlocucdo com a sociedade civil oigada atuante em saude
mental;

V - compartilhar comos gestores, servidores e seus representantes a
elaboracéo e consecucao das acdes integranteditizaPle Atencdo a Saude do Servidor;

VI - priorizar estratégias coletivas para o enfaemnto dos problemas
relacionados a saude mental dos servidores publinositorando riscos ambientais e
considerando indicadores de saude dos servidoresy bomo promovendo acodes
educativas;

VIl - estabelecer o atendimento por meio de equmpétiprofissional nas
unidades do SIASS, garantindo um atendimento is@pdinar e uma abordagem
transdisciplinar;

VIII - garantir a intersetorialidade dos 6rgéos esvigos, promovendo o
intercambio de projetos e acOes e respeitandgpasiésidades regionais, integrandgdes
nas areas de promocao, prevenc¢ao, assisténcibigaeao profissional; e

IX - desenvolver programas de formacgdo, capacitagdsupervisdo
continuos para os profissionais dos servigos ddesajestores e servidores que atuam na
area de saude do trabalhador.

CAPITULOII
DIRETRIZESE ACOES
Secéo |
Quanto a Promocéao de Salide

Art. 22 Para os fins desta Portaria, entendem-se por gd@omde saude as
acOes que, voltadas para a melhoria das condicGelmges de trabalho, favorecam a
ampliacdo do conhecimento, o desenvolvimento dadas e de comportamentos
individuais e coletivos para a protecdo da saudeca de trabalho.



Paragrafo Unico. Inclui-se na promoc¢do de saldecaepcdo a agravos,
entendida como acdo antecipada que objetiva edimos a salde do servidor em
decorréncia de fatores comportamentais, do ambetatedo processo de trabalho.

| - promover a¢des que mantenham e fortalecam Mis@ntre os servidores
em sofrimento psiquico, seus familiares, seus septantes, na sua comunidade e no
trabalho, tornando-os parceiros no planejamenttratamento e na constituicdo de redes
de apoio e integracao social a todos os envolvidos;

Il - realizar programas e acdes fundamentados -efformacdes
epidemioldgicas, considerando as especificidadesvelinerabilidades do publico-alvo;

lll - realizar as acdes de promocéao inclusivas cespeito a pluralidade
cultural e as diferencas de religido, género, taEo sexual, cor/raca/etnia, habilidade
fisica ou intelectual, classe e idade/geracao,anakr combater o estigma das pessoas com
sofrimento psiquico;

IV - promover a concep¢do ampliada de salude mentagrada a saude
fisica e ao bem-estar socioeconémico dos servidores

V - planejar e direcionar as acdes de promocaeaenyolvimento humano,
ao incentivo a educacgéao para a vida saudavel, cessa aos bens culturais;

VI - ampliar a divulgacao e integracdo dos servid®@saude mental da rede
publica, dos orgdos da APF e da rede conveniadiam amo gerir em nivel local a forma
de procuréa-los e utiliza-los;

VIl - detectar precocemente, acolher e monitoraratamento da pessoa
com sofrimento psiquico;

VIII - realizar a¢gbes, em varios niveis de intedg@o, com o objetivo de
combater o estigma das pessoas com transtornogisyentluindo orientacdo aos demais
trabalhadores da instituicAo sobre sofrimento psége doencas mentais e 0 apoio a
criacdo e ao fortalecimento de associacdes daspai@ e familiar;

IX - estabelecer e registrar nexo causal entrerosepsos de trabalho, o
sofrimento psiquico e os transtornos mentais e colamentais;

X - identificar nos locais de trabalho os fatoresavidos no adoecimento
mental, mapear os locais e os tipos de atividadpsopor medidas de intervencdo no
ambiente e na organizacdo do trabalho no intuitovalerizar o servidor e diminuir o
sofrimento psiquico;

XI - intervir nas situagbes de conflito vivenciadas local de trabalho,
buscando solu¢Ges dialogadas e acOes mediadasqogbe multiprofissional, constituindo
comissdes de ética onde ndo existirem, como insg@nde mediagdo no ambito
institucional;

XII - oferecer suporte ao desenvolvimento das cdaémumgas e habilidades
do servidor, ao encontro das metas e objetivogearsalcancados, auxiliando-o inclusive
no desenvolvimento eficaz de seus projetos de vida;

XIII - disponibilizar espacos terapéuticos nos anhes de trabalho quando
as ac0es estiverem integradas a Politica de Aten&&dide dos Servidores;

XIV - garantir a realizacdo das atividades de prgiooa saude no horéario
de trabalho;

XV - incentivar na Administracdo Publica Federalimplantacdo de
Programas de Preparacéo a Aposentadoria — PPA;

XVI - identificar situacdes de trabalho penosaspdato de vista da saude
mental, propondo as intervencdes necessarias;



XVII - privilegiar programas de promocao da quatidale vida, como meio
de ampliar os fatores de protecdo aos portadordsadstornos mentais e de diminuir a
recorréncia das crises; e

XVIII - capacitar os gestores para identificar Bofnto psiquico no
trabalho.

Secio I

Quanto a Assisténcia Terapéutica

Art. 3° Entende-se por assisténcia terapéutica o congmtpraticas com
foco no atendimento as necessidades e expectativaalde dos servidores, a partir de
diferentes modalidades de atencéo direta, reakzaolaequipe multiprofissional.

| - articular os diversos servi¢os e equipamenesalide da APF em todo o
territorio, valorizando 0s servi¢os assistenciaiejistentes, com o objetivo de integrar uma
rede de atendimento a saude do servidor, com refa para o atendimento em saude
mental;

Il - priorizar a atencdo psicossocial por meio deige multiprofissional,
estimulando a integracdo e o aprofundamento deesabepraticas integradas em torno de
um conhecimento transdisciplinar;

Il - garantir, nas unidades integrantes do SIA&8ferecimento de apoio e
suporte aos processos terapéuticos do servidormpar de atendimentos individuais e
coletivos, promovendo a autonomia e a insercaaddbo

IV - valorizar o atendimento em grupo como espagtraca de experiéncias
subjetivas e de informacdes gerais sobre atendomemtedicos, psicoldgicos, sociais,
culturais e juridicos, garantindo o sigilo proftssil;

V - organizar servigcos de acompanhamento psicaasgoe disponham de
atendimento a demandas espontaneas dos servidopes encaminhamento, com vistas a
intervencgdes breves e encaminhamento para tratament

VI - oferecer servicos de referéncia propiciadatevinculos significativos,
por meio de projetos terapéuticos que respeitemspscificidades de cada servidor e de
sua relacado com o trabalho;

VIl - realizar visitas técnicas domiciliares e ntscais de trabalho,
possibilitando maior entendimento do contexto palsssocial;

VIII - manter o atendimento individual do servidem sofrimento psiquico,
orientado para o alivio dos sintomas, identificapdestabelecendo mecanismos eficientes
de referéncias e contrarreferéncias, com o apaioreentacdo familiar do servidor;

IX - acompanhar o projeto terapéutico do servidarsefrimento psiquico
junto a sua rede de assisténcia;

X - atuar sobre os fatores de risco e protecaciskms ao abuso de alcool e
outras drogas, baseando-se na politica de saldalreema estratégia de reducédo de danos
referendada pelo Ministério da Saude;

XI - incentivar e fortalecer parcerias das unidades SIASS com os
Hospitais Universitarios, em especial aqueles aqussyem iniciativas de atencdo a saude
mental; e

XIl - intervir, em qualquer nivel hierarquico, nagua¢cdes de conflito
vivenciadas por pessoas em sofrimento psiquiccendagal de trabalho, buscando junto



aos gestores uma resolucédo pelo didlogo e por agsestivas para o servidor e para a
APF.

Seczo |11
Quanto a Reabilitacdo

Art.4° Entende-se por reabilitacdo um conjunto de acéeter/encdes que
visam melhorar a reestruturacdo da autonomia deoae®ms suas dimensdes fisica, mental,
social e afetiva, integrando-a nos diferentes espda sociedade.

Paragrafo Unico. A reabilitagdo tem como objetiwoiduir ou eliminar as
limitacBes sofridas pelo servidor para o exercilgcsuas atividades laborais e valorizar as
capacidades e competéncias.

| - estimular a criagdo de grupos de readaptagésocializacdo, apoio
terapéutico e reinsercado nos locais de trabalhdpooe a realidade, como forma de lidar
com as demandas de reabilitacéo;

Il - prover recursos e estratégias terapéuticasval@izem as habilidades,
competéncias e talentos dos servidores;

Il - propiciar a realizacdo de intervencoes tetsjoc@s ndo medicalizantes
para estabilizacdo de quadros clinicos apresengaos servidores;

IV - orientar e capacitar os servidores para exersatividades compativeis
com sua capacidade laborativa e seus interesses; e

V - sensibilizar gestores para o acolhimento dogida@es no retorno ao
trabalho.

Secio IV

Quanto a Informagéo, Formagdo, Comunicagdo e Pesquisa em Salde Mental

Art. 52 Uma intervencgéo qualificada no processo saudabaltio no servigco
publico requer:

| - um sistema de informacao com dados confiaveis;

Il - uma politica de comunicacdo que aborde a cerigihde da saulde
mental,

IIl - um projeto de formacao e capacitacao queejeampliar a concepcéao
de saude mental para além da doenca; e

IV - iniciativas de pesquisa em saude mental c@stidos produzam
conhecimentos importantes relacionados com a &saltle mental no trabalho.

a) criar e manter atualizados sistemas de informacgde notificacdo sobre
saude, com indicadores de saude mental padronizados

b) registrar histéria clinica e de ocupacao furaiao servidor para auxiliar
no estabelecimento de nexo causal do adoeciment@¢mbalho;

c) desenvolver indicadores para deteccdo de areBigmbpiciadores de
sofrimento psiquico para fins de prevencao e foagad de politicas de recursos humanos
gue propiciem um ambiente de trabalho mais saudavel

d) garantir o livre acesso aos dados consolidgateservando o sigilo das
informacgdes individuais;

e) garantir o retorno das informacfes e resultaa® mesquisas para 0s
gestores e servidores;



f) incentivar e fortalecer parcerias com as unigades e outras instituicbes
de ensino, para apoiar iniciativas de formacdopaatacao de pessoas na area de saude
mental,

g) dar ampla divulgacdo das iniciativas voltadasa @a Atencdo a Saulde
Mental do Servidor, de trabalhos publicados, datoslde experiéncias, de dados coletados
e de informacdes produzidas na area de saude mental

h) avaliar periodicamente e incentivar pesquisastedos epidemioldgicos
sobre o impacto das acbes de prevencdo dos agrdeopromocdo da saude, das
intervencdes terapéuticas e da reabilitacdo, anddieeficiéncia, eficacia, efetividade e
seguranca das acdes prestadas; e

i) mapear pesquisas em saude mental, fornecendwis&mde organizacéo
dos servicos, formas de financiamento e programxiagates.

CAPITULO I
O PAPEL DA REDE DE SAUDE SUPLEMENTAR

Art.6° Os gestores de convénios e contratos dos érgadglmanistracao
Pulblica Federal devem zelar para que os planoalakes

) viabilizem a insercdo das pessoas em sofrimpsitguico em uma rede de
atendimento adequada ao seu quadro e momentooglaum servigcos de salude mental na
atencédo primaria;

I) garantam o0 acesso dos pacientes ao melhorntez® de saude,
consentaneo a suas necessidades com um sistesfar@acia e contrarreferéncia; e

) estruturem dispositivos clinicos variados exfleis adequados a cada
situacdo, com acesso ao tratamento médico e psakadequado.

Paragrafo anico. Além da rede de saude suplemeotamodelo de
assisténcia ao servidor deve se valer ainda daestdgturada sob a forma de Centros de
Atencdo Psicossocial — Caps e outros servicos eideSMental do Sistema Unico de
Salde — SUS, que se estruturam dentro dos priscijgouniversalizacdo do acesso,
integralidade da atencéo, equidade, participac&mrerole social e hierarquizacdo de
servicos.



