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1. OBJETIVO 

Desenvolver ações de vigilância em saúde de forma a adotar medidas de promoção, 

prevenção contra indivíduos com tentativa de auto extermínio / suicídio. 

Sensibilizar os profissionais da saúde quanto ao sofrimento referente ao comportamento 

suicida e quanto à necessidade de continuidade do tratamento. 

2. RESPONSBILIDADE 

2.1 ELABORAÇÃO E REVISÃO:  
Kris Fernanda B. M. Ribeiro – Assistente Social, Maria Isabel Rocha- Responsável Técnica do 

Serviço Social e Reinaldo Barros. 

2.2 EXECUÇÃO: Serviço Social, Corpo Clínico, Serviço de Enfermagem, Portaria/recepção 

3. DEFINIÇÕES 

No âmbito da saúde, a crise psíquica é considerada uma urgência, assim designada nos 

parâmetros psiquiátricos devido ao grau de instabilidade comportamental e emocional que 

uma pessoa, sob tal estado, apresenta (ALMEIDA et al., 2015). A crise seria um período em 

que o indivíduo não suportaria dar conta das sensações afetivas que, naquela situação, lhe 

tomam.  

As crises psíquicas são demandas pelas quais o sujeito rompe com as formas usuais de 

simbolizar, o que altera o regime representacional habitual e promove diferença na 

manifestação dos afetos, das sensações, das percepções e dos pensamentos, ou seja, 

modifica a relação que, anteriormente, tinha do seu sistema de referências (JARDIM, 2014).  

Centro de Atenção Psicossocial (CAPS) - Ministério da Saúde: Os Centros de Atenção Psicossocial 

(CAPS) nas suas diferentes modalidades são pontos de atenção estratégicos: serviços de 

saúde de caráter aberto e comunitário constituído por equipe multiprofissional e que atua 

sobre a ótica interdisciplinar e realiza prioritariamente atendimento às pessoas com 

sofrimento ou transtorno mental, incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso 
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de álcool e outras drogas, em sua área territorial, seja em situações de crise ou nos 

processos de reabilitação psicossocial e são substitutivos ao modelo asilar. 

Acolhimento: Parte integrante do processo interventivo dos assistentes sociais. Ele congrega 

três elementos que agem em concomitância: a escuta, a troca de informações e o 

conhecimento da situação em que se encontra o usuário. 

Comunicação: Saber ouvir para poder analisar ou interpretar com exatidão a mensagem do 

paciente, familiar/ responsável e/ou usuário. 

Encaminhamento: Forma articulada e formal para atender as necessidades paciente, 

familiar/ responsável e/ou usuário. 

CAPS - Centro de Atenção Psicossocial 

SINAN - Sistema de informação de agravos de notificação 

Sistema de Gestão Hospitalar 

4. PÚBLICO-ALVO 

 Pacientes identificados com diagnóstico de tentativa de suicídio, autolesão, transtornos 

mentais ou que durante o internamento apresentam comportamento suicida à sua 

família e/ou equipe multidisciplinar. 

5. PROCEDIMENTOS/PROCESSO 

5.1 ENFERMAGEM 

 Prestar atendimento assistencial ao paciente com tentaiva de suicídio/autolesão 

 Manter vigilância e alertar sobre possível internamento 

 Comunicar à equipe multiprofissional / operacional . 

5.2. SERVIÇO SOCIAL 

 Realizar visita ao leito da paciente. 

 Solicitar documento do declarado com foto RG ou CNH; 
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 Coletar dados do paciente declarado (Nome completo, naturalidade, data de 

nascimento e filiação); 

 Preencher Ficha de notificação SINAN - Sistema de informação de agravos de 

notificação. Acessível na  internet; 

 Realizar atendimento de pacientes e familiares garantindo o sigilo; 

 Assistir  paciente em tempo integral com objetivo de acolhimento e encaminhamento 

na íntegra.  

 Realizar acolhimento e relatório social (que deverá ser parte composta do prontuário,na 

transferência / encaminhamento ao Serviço Social). 

 Listar de contatos dos Serviços de Saúde Mental atualizada; 

 Encaminhar o paciente para unidade de referência  CAPS (Centro de Atenção 

Psicossocial), mediante Encaminhamento Social após alta médica. 

 Descrever todas as condutas adotadas no SMPEP (Prontuário Eletrônico / Intranet). 

 
5.3 CORPO CLÍNICO/MÉDICO: 

 Comunicar ao Serviço Social sobre a suspeita/confirmação da tentativa de 

suicídio/autolesão. 

 Tratar a clinica apresentada pelo paciente e posteriormente encaminhar alta / 

internação / transferência. 

5.4 PORTARIA/RECEPÇÃO: 

 Providenciar identificação e localização de familiares / vinculos socioafetivos / 

comunitários 

5.5 RECURSOS /  MATERIAIS UTILIZADOS: 

 Espaço físico do Serviço Social, mobiliário, computador, telefone, SMPEP (intranet), 

impressora, Ficha de Investigação de Violência Interpessoal / Autoprovocada, 

Encaminhamento Social. 
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6. DOCUMENTOS COMPLEMENTARES/REFERÊNCIAS 

DE SERVIÇO SOCIAL, Conselho Federal. Código de ética profissional do assistente social e Lei 
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BOTEGA, Neury José. Crise suicida: avaliação e manejo. Artmed Editora, 2022. 
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notificações compulsórias. Revista Gestão & Saúde, v. 6, n. 3, p. ág. 2497-2511, 2015. 
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