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1. Apresentacao

A presente minuta de Fluxo de Procedimento de Encaminhamento de Casos de
Violéncia no Ambiente de Trabalho destina-se a servir como referéncia inicial para
a elaboragdo das normas que regulamentardo as atividades das Comissoes de
Prevencao a Situacoes de Risco a Saude Mental ou de outras estruturas
institucionais preexistentes, voltadas para a prevengao e o enfrentamento de assédio,
discriminagdo, violéncia laboral e gestdo de conflitos nos Ministérios Publicos, na
forma da Resolucio CNMP n° 315/2025. O documento nao substitui a leitura
integral da resolucdo e devera ser adaptado as especificidades e a organizagdo de cada
unidade.

A minuta reune as principais diretrizes de atuagdo previstas na Resolugdo CNMP n°
315/2025, facilitando a adequacao institucional, a defini¢cdo de fluxos, a padronizacao

de procedimentos e o acompanhamento das medidas necessarias ao cumprimento da
Politica Nacional de Saude Mental do MP.

O material foi elaborado de forma colaborativa pelo Comité de Enfrentamento as
Violéncias em Ambientes de Trabalho do Fonasm-MP e alinha-se as diretrizes
nacionais. Sua utilizagdo ¢ sugestiva, servindo como guia para as unidades que ainda
nao formalizaram seus fluxos de acolhimento, ou que pretendam aprimora-los.

Recomenda-se a leitura prévia das Resolugdes CNMP n° 265/2023 e 315/2025, uma
vez que os topicos aqui apresentados possuem carater geral e ndo contemplam
particularidades de cada unidade ministerial.

Esperamos que o conteido contribua para a constru¢gdo de fluxos internos
consistentes e para a implementagao segura e eficiente do acolhimento e tratamento
das situacoes de assédio, discriminacdo e outras formas de violéncia laboral. O
Comité de Enfrentamento as Violéncias em Ambientes de Trabalho segue a
disposicao para esclarecimentos, orientacdes € suporte técnico.

Comité de Enfrentamento as Violéncias em Ambientes de Trabalho
Forum Nacional de Atengao a Saide Mental no Ministério Publico
Comissao da Saude
Conselho Nacional do Ministério Publico

Maio 2026
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PROPOSTA DE FLUXO DE PROCEDIMENTO DE ENCAMINHAMENTO DE
CASOS DE VIOLENCIA NO AMBIENTE DE TRABALHO- RESOLUCAO CNMP
N2 315/2025

FLUXOGRAMA: 4 Processos:

1. Recepcao Inicial da Demanda no Sistema Multiportas;

2. Acolhimento Especializado

3. Tratamento e Encaminhamento da Comissao de Prevencdo

4. Protecdo a Retaliacao

INICIO

2. Recepcao Inicial da Demanda no Sistema Multiportas

2.1 Relato da Demanda:

Apresentacao de relato de violéncia, assédio, conflito ou discriminacao pela prépria vitima, por
terceiro, ou por entidade sindical ou associacao representativa.

2.2 Recepcao:

Trata-se da recepcdo inicial do relato, sem adentrar ao mérito da situacdo, com posterior
encaminhamento para acolhimento especializado por profissionais técnicos da area da saude
mental. Devera ser elaborada diretriz institucional especifica para orientar a recep¢ao desses
relatos com registro em formuldrio padronizado.

2.3 Sistema multiportas:

A recepcdo poderd ocorrer por diversos canais institucionais, configurando sistema multiportas
para recebimento da demanda de casos de conflitos ou violéncia laboral, com a escolha de um
profissional de referéncia, por diversos meios como e-mail, telefone ou pessoalmente. Poderdo
recepcionar os relatos: as Comissées de Prevencdo a SituacGes de Risco a Saude Mental, bem
como demais estruturas institucionais voltadas a prevencdo e enfrentamento do assédio,
discriminacdo, violéncia laboral, gestdo de conflitos, independentemente da nomenclatura
adotada institucionalmente, os Departamentos de Gestdo de Pessoas, Ouvidorias-Gerais, Orgdos
Correicionais, Entidades Classistas, Unidades de Autocomposicdo e Equipes de Saude.
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Obs. A atuacdo das diferentes portas de entrada devera observar mecanismos de articulagdo
institucional, fluxos integrados e protocolos compartilhados, preservados os deveres de
confidencialidade, os limites de atua¢dao de cada instancia e a protecao de dados pessoais e
informacgdes sensiveis

2.4 Capacitacao:

O(a) membro(a) ou servidor(a) responsdvel pelo recebimento dessas demandas deverd ser
devidamente capacitado para realizar escuta qualificada, devendo atuar como ponto de
referéncia institucional perante a Comissdo ou estruturas institucionais preexistentes voltadas a
prevencao e enfrentamento do assédio, discriminacdo, violéncia laboral, gestdo de conflitos, em
gue pese a recepc¢ao nao deva ser confundida com o acolhimento especializado.

Obs. A capacitacdo deverd ser ofertada de forma inicial e continuada, compativel com as
atribuicdes desempenhadas, contemplando, entre outros temas, prevencdo da revitimizagao,
protecdo de dados pessoais, confidencialidade, riscos psicossociais, protecdao contra retaliagao,
limites de atuagdao das diferentes instancias envolvidas e encaminhamento adequado das
demandas.

2.5 Revitimizacao:

Ao receber a demanda, o(a) responsavel pela escuta inicial deverd adotar medidas para evitar a
revitimizacdo, entendida como a repeticdo de situacdes que possam agravar o sofrimento da
vitima, como questionamentos reiterados, julgamentos, descrédito ou tratamento institucional
inadequado.

2.6 Espaco de escuta:

Nos casos de relato presencial da demanda, devera ser garantido espaco adequado que assegure
privacidade, confidencialidade e seguranca. (Espaco vinculado administrativamente a
administracdo superior, com autonomia institucional).

2.7 Relatos anonimos e relatos de terceiro:

Nos casos de relato anonimo, relato de terceiros, seja de demanda individual ou coletiva, somente
poderdo ser tomadas medidas de carater preventivo ou de intervencao institucional coletiva no
ambiente de trabalho, desde que haja informag¢des minimas, e que, através de tal intervencao,
ndo seja possivel a identificacdo do conflito que deu origem a intervencdo. Somente com o relato
da vitima e o seu consentimento poderdo ser realizados encaminhamentos individuais,
relacionados a saude e a questdo disciplinar.

2.8 Registro instituciona

A demanda recebida, independente do meio de recepcdo, devera ser registrada em sistema
institucional sigiloso, com finalidade de controle, monitoramento e producdo de dados
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institucionais sobre situagGes de risco a saude mental no ambiente de trabalho. Informacgdes
essenciais para debate sobre o caso sem identificacdo da vitima perante toda a comissao.

2.9 Direcionamento:

Apds a recepcdo inicial, a demanda serd encaminhada imediatamente para os profissionais
responsdveis pelo Acolhimento Especializado, os quais agendardo data e horario para sua
realizacdo. Caso necessario e, diante da possibilidade, a equipe responsdvel pelo acolhimento
podera ser acionada durante a recepcao inicial do relato.

3. Acolhimento especializado:

Realizacdo de triagem e escuta ativa em espaco de escuta seguro e privativo, preferencialmente
por uma equipe formada por psicéloga e/ou assistente social, vinculada ou integrada a Comissado
de Prevencado a Situacbes de Risco a Saude Mental ou estruturas institucionais preexistentes
voltadas a prevencdo e enfrentamento do assédio, discriminacdo, violéncia laboral, gestdo de
conflitos. O(a) profissional (equipe) responsdvel deve informar a vitima sobre o sigilo e
confidencialidade. (relativo ao cédigo ética).

3.1 Encaminhamento psicossocial:

O(a) profissional (equipe) responsavel fard avaliacdo sobre a necessidade de sugerir ou ndo o
encaminhamento ou a manutencao do atendimento psicossocial interno ou externo. A
vitima/informante podera aceitar ou recusar a sugestdo.

3.2 Formalizacdo para acompanhamento do caso e/ou encaminhamento
da noticia:

Apds o acolhimento inicial, o(a) profissional (equipe) esclarecerd a suposta vitima as possibilidades
de encaminhamentos visando o cuidado institucional, perante a comissdo de prevencdo as
situacGes de risco psicossocial ou estruturas institucionais preexistentes voltadas a prevencdo e
enfrentamento do assédio, discriminacdo, violéncia laboral, gestdo de conflitos. Dentre estas, serd
informada a vitima a possibilidade de noticiar o fato para a apuracdo disciplinar, a seu critério,
momento em que a situagdo passara a ser considerada uma noticia a ser encaminhada
necessariamente ao 06rgdo correicional, conforme a Res CNMP 315/25, para além dos
encaminhamentos relacionados ao cuidado institucional ao noticiante.

3.3 Vitima deseja apenas a formalizacdo de uma demanda com o cuidado
sob a perspectiva politica-sanitaria:

Na hipdtese da vitima desejar apenas cuidados institucionais, os desdobramentos deverdo ser
ponderados junto a mesma, devendo a equipe consignar de forma fundamentada, a
recomendacdo pela ndao formalizacdo da noticia, no respectivo relatério, cabendo, neste caso,
apenas os encaminhamentos a comissdo de prevencdo de riscos psicossociais ou estruturas
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institucionais preexistentes voltadas a prevencao e enfrentamento do assédio, discriminagao,
violéncia laboral, gestdao de conflitos relacionados ao cuidado institucional.

3.4 Vitima deseja formalizar noticia:

A vitima que desejar formalizar a noticia podera fazé-lo perante o(a) profissional responsdavel pelo
acolhimento, ou perante a Comissdao de Prevengdao ou estruturas institucionais preexistentes
voltadas a prevencao e enfrentamento do assédio, discriminacdo, violéncia laboral, gestao de
conflitos, com posterior encaminhamento aos drgaos correicionais, caso identificada a existéncia
de possivel falta disciplinar.

A desisténcia da vitima poderd ocorrer a qualquer momento quanto as medidas de cuidado e
acompanhamento politico-sanitario que dependam de sua participacdo. Nos casos de noticia
andnima ou apresentada por terceiros, serdo observadas as regras proprias da Resolu¢gado CNMP
n2 315/2025, distinguindo-se o encaminhamento correicional da ado¢do de medidas de cuidado,
protecdo e prevencao que possam ser realizadas sem exposicdo indevida da vitima.

Obs. O relatdrio da equipe de acolhimento devera conter a informacgao sobre o desejo expresso
da vitima de formalizar a noticia, ou obter apenas cuidados e encaminhamentos institucionais
para solucionar conflitos e riscos psicossociais no ambiente de trabalho.

A equipe responsavel pelo acolhimento elaborara relatdrio contendo o requerimento da vitima e
a sugestdo de medidas a serem adotadas, o qual serd encaminhado a Coordenag¢do da Comissdo
de Prevencdo ou estruturas institucionais preexistentes voltadas a prevencado e enfrentamento do
assédio, discriminacdo, violéncia laboral, gestdo de conflitos, juntamente com o respectivo
formuldrio.

3.5 Vitima ndo deseja ser identificada:

Caso a vitima opte por ndo ser identificada, a Comissdo de prevencao ou estruturas institucionais
preexistentes voltadas a prevencao e enfrentamento do assédio, discriminacao, violéncia laboral,
gestao de conflitos, podera analisar a ado¢do de medidas de carater preventivo ou de intervengao
institucional coletiva no ambiente de trabalho, a partir do encaminhamento de relatério ou
formuldrio contendo informagdes minimas pelos profissionais responsaveis pelo acolhimento,
desde que, através de tal intervencdo, ndo seja possivel a identificacdo do conflito que deu origem
a intervencdo. Destaca-se que o sigilo é relativo. Nessa hipdtese, os dados deverdo ser registrados
para fins de monitoramento institucional.

3.6 Assédio Sexual ou crime de alcada publica incondicionada:

I. Em caso de assédio sexual ou importunacao sexual a vitima podera ser acolhida e receber
acompanhamento pelos profissionais da area da saude vinculados a Comissao ou demais
estruturas institucionais voltadas a prevencdo e enfrentamento do assédio, discriminacao,
violéncia laboral, gestdo de conflitos, ou ainda unidades de acolhimento e cuidado,
observados os deveres éticos e profissionais aplicaveis.
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Il. A equipe técnica somente realizard encaminhamento a Comissdao ou demais estruturas
institucionais voltadas a prevencao e enfrentamento do assédio, discriminagdo, violéncia
laboral, gestao de conflitos mediante manifestagdo voluntdria da vitima no sentido de
formalizar noticia identificada dos fatos e da autoria.

Ill. A equipe técnica podera, juntamente com outros profissionais da area da saude, prestar
suporte psicossocial a vitima ou indicar encaminhamento para unidade externa
especializada, visando ao acompanhamento e cuidado relacionados a saide mental e a
prevenc¢ao de agravamentos psicossociais.

IV. Apds formalizagao da noticia, verificando a Comissdao ou demais estruturas institucionais
voltadas a prevencdo e enfrentamento do assédio, discriminacdo, violéncia laboral, gestdo
de conflitos apds avaliacdo inicial do caso, tratar-se de assédio sexual ou de crime de acdo
penal publica incondicionada, e havendo apresentagao de elementos minimos de
informacdo acerca da ocorréncia dos fatos, a noticia formalizada serd remetida, em
carater sigiloso, ao 6rgao correicional competente do Ministério Publico, a Procuradoria-
Geral de Justica ou ao 6rgao de execu¢do com atribuicdo na matéria, conforme o caso,
para conhecimento e adoc¢do das providéncias cabiveis.

V. As medidas de natureza politico-sanitaria, institucionais, preventivas e de
acompanhamento psicossocial poderdo coexistir com os encaminhamentos correicionais,
administrativos ou criminais, observadas as atribuicGes de cada 6rgdo e os deveres éticos
relativos ao sigilo profissional, somente podendo ser adotadas no ambito institucional
apos a formalizacdo da noticia identificada pela vitima.

Paragrafo uUnico. Independentemente dos encaminhamentos previstos neste artigo, podera
ser facultado a vitima, desde que por manifestacdo voluntdria e observados os limites legais
aplicaveis, o acesso a mecanismos de autocomposi¢ao ou praticas consensuais conduzidas
por equipe habilitada, sem prejuizo das providéncias institucionais e legais cabiveis.

3.7 Reunido da Comissao

A Comissdo de Prevencdo a SituacOes de Risco a Saude Mental, ou estruturas institucionais
preexistentes voltadas a prevencdo e enfrentamento do assédio, discriminacdo, violéncia laboral,
gestdo de conflitos, se reunird em até cinco dias Uteis para debater a¢des imediatas.

3.8 Relatorio preliminar:

Apds a reunido, sera elaborado relatério preliminar da comissdo de prevencdo ou estruturas
institucionais preexistentes voltadas a prevencdo e enfrentamento do assédio, discriminacao,
violéncia laboral, gestdo de conflitos contendo a analise inicial da situacdo e a sugestdo de
medidas prioritarias de protecdo, prevencado ou tratamento do conflito, previamente alinhadas
com a vitima, considerando o cuidado a sua saude. O relatério poderd, ainda, contemplar a
proposta de adocdo de outras medidas, para além da autocomposicdo (elencadas no artigo 99,
paragrafo Unico), evidenciando a possibilidade de aplicacdo cumulativa.
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O relatério preliminar deverd ser apresentado e dialogado com a vitima, a fim de lhe dar ciéncia
das medidas propostas e possibilitar a identificagdo, em conjunto, das alternativas mais vidveis,
sempre considerando o cuidado em saude, o sigilo e evitando-se a revitimizacdo. O relatdrio serd
encaminhado a equipe especializada de acolhimento, e se for o caso, deve ficar a cargo desta
equipe o novo atendimento da vitima, para identificacdo, em conjunto, das alternativas mais
vidveis dentre as apresentadas pela comissdo ou estruturas institucionais preexistentes voltadas
a prevencdo e enfrentamento do assédio, discriminacao, violéncia laboral, gestdo de conflitos,
cujas tratativas e deliberagbes serdo posteriormente submetidas a mesma para devidos
encaminhamentos.

A Comissdao de Prevengdo ou estruturas institucionais preexistentes voltadas a prevencdo e
enfrentamento do assédio, discriminacdo, violéncia laboral e gestdao de conflitos, caso a pessoa
atendida deseje formalizar noticia, registrard essa manifestacdo e providenciara o
encaminhamento ao 6rgdo correicional competente, nos termos da Resolucgdo CNMP n2
315/2025, sem prejuizo da continuidade das medidas de cuidado. A vitima podera, se assim
desejar, ser acompanhada por profissional de salde perante as instancias de apuracao.

4. Tratamento e encaminhamento da Comissao de
Prevencao (estruturas institucionais preexistentes
voltadas a prevencao e enfrentamento do assédio,
discriminacao, violéncia laboral, gestao de conflitos):

A atuacdo da Comissao distingue a demanda de cuidado institucional da noticia. Relatos ou
demandas recebidos exclusivamente para fins de acolhimento, protecao a saude e manejo de
riscos psicossociais permanecem na esfera politico-sanitaria. Quando houver formaliza¢do de
noticia nos termos da Resolucdo CNMP n2 315/2025, seu encaminhamento ao érgdo correicional
observard o art. 82 da Resolucdo, sem prejuizo da continuidade paralela das medidas de cuidado,
protecao e acompanhamento.

41 No momento do primeiro acolhimento pela equipe técnica
especializada:

A vitima podera requerer o tratamento sigiloso da sua identidade, hipdtese em que sua
identificacdo ficara restrita a coordenacdao da Comissdo de Prevencgdo ou estruturas institucionais
preexistentes voltadas a prevencdo e enfrentamento do assédio, discriminacado, violéncia laboral,
gestdo de conflitos e aos érgdos estritamente necessarios a adequada conducdo da demanda,
observado o dever de confidencialidade.
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4.2 Avitima podera, de forma livre e informada:

Optar por ndo submeter o fato ao conhecimento dos érgdos correicionais, resguardando sua
autonomia e o direito de acessar a instituicdo exclusivamente para fins de cuidado em saude,
manejo de conflitos e enfrentamento de riscos psicossociais no ambiente de trabalho. Nessa
hipétese, a decisdao sera registrada em relatério técnico elaborado pela equipe psicossocial e
encaminhado a Comissdao de Prevencdo ou estruturas institucionais preexistentes voltadas a
prevencao e enfrentamento do assédio, discriminagdo, violéncia laboral, gestdao de conflitos, que
adotara exclusivamente medidas de natureza sanitaria, vedada a conversdo do relato em noticia.

4.3 Aequipe técnica responsavel pelo acolhimento podera, ainda:

Avaliar e consignar, de forma fundamentada, eventuais riscos ou prejuizos a vitima decorrentes
da conversdo do relato em noticia, especialmente sob a perspectiva de sua saude fisica e mental,
desde que haja anuéncia da vitima. Tal avaliacdo integrard relatério técnico a ser submetido a
Comissdao de Prevencdo ou estruturas institucionais preexistentes voltadas a prevencdo e
enfrentamento do assédio, discriminagao, violéncia laboral, gestdo de conflitos, para definicdo das
medidas cabiveis.

4.4 Havendo manifestacao expressa da vitima pela formalizacao da noticia:

Constatados indicios de falta disciplinar, o relato sera formalmente convertido e imediatamente
encaminhado ao érgdo correicional competente, sem prejuizo da continuidade das medidas de
cuidado, protecdo e acompanhamento no ambito da politica institucional de saude mental.

4.5 Analise:

Trata-se de etapa em que a Comissdo ou estruturas institucionais preexistentes voltadas a
prevencdao e enfrentamento do assédio, discriminagao, violéncia laboral, gestdo de conflitos
buscardao aprofundar o conhecimento dos fatos para definicdo das estratégias de
encaminhamento, e formulacdao do relatério com estabelecimento de medidas prioritarias. O
prazo para estudo das questdes relacionadas ao relato, para a consolidacdao de estratégias de
encaminhamentos, é de 30 dias prorrogaveis por igual periodo.

4.6 Proposta de autocomposicao:

A eventual adocdo de mecanismos autocompositivos observara fluxo, critérios de elegibilidade,
avaliacdo de risco psicossocial, medidas protetivas e procedimento préprios previstos em
protocolo institucional especifico, vedada qualquer forma de coercdo, silenciamento ou
revitimizacdo das pessoas envolvidas.

4.7 Conflitos envolvendo membros:

Caso uma das partes seja membro do Ministério Publico, o instrumento autocompositivo deve ser
aplicado por membros vitalicios de classe igual ou superior. Esse membro deve ser integrante da
Comissdo de Prevencdo a Situagdes de Risco a Saude Mental ou estruturas institucionais
preexistentes voltadas a prevencao e enfrentamento do assédio, discriminacao, violéncia laboral,
gestdo de conflitos.
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4.8 Execucdo do acordo:

Caso seja realizada a autocomposicdao e dela resulte um acordo, a Comissdo ou estruturas
institucionais preexistentes voltadas a prevencao e enfrentamento do assédio, discriminacao,
violéncia laboral, gestdo de conflitos acompanhara a sua execucdo (e enviara relatdrio de desfecho
a Corregedoria, se o relato tiver se convertido em noticia).

4.9 Autocomposicao sem acordo:

Se ndo houver acordo formalizado, o caso retorna a Comissdo ou estruturas institucionais
preexistentes voltadas a prevenc¢ao e enfrentamento do assédio, discriminagao, violéncia laboral,
gestdo de conflitos para sugestdo de novas medidas.

4.10 Acompanhamento:

A Comissdao de Prevencdo ou estruturas institucionais preexistentes voltadas a prevencdo e
enfrentamento do assédio, discriminac¢do, violéncia laboral, gestdao de conflitos acompanhard o
ambiente de trabalho da demanda apresentada, bem como ird acompanhar o desfecho da noticia
encaminhada aos orgdos correcionais, propondo outras medidas se necessario, acdes coletivas e
preventivas no ambiente de trabalho sempre que couber

4.11 Mapeamento:

A Comissdao de Prevengdo ou estruturas institucionais preexistentes voltadas a prevencdo e
enfrentamento do assédio, discriminacdo, violéncia laboral, gestao de conflitos deverao registrar
os dados em um banco interno para fins de mapeamento institucional, direcionamento de ac¢des
em saude mental, e de gerenciamento de riscos psicossociais.

4.12 Encerramento:

Concluido o caso, a Comissdo ou estruturas institucionais preexistentes voltadas a prevencao e
enfrentamento do assédio, discriminacdo, violéncia laboral, gestdo de conflitos deverdo
apresentar um relatério conclusivo, para ciéncia aos interessados, e o encerramento do
atendimento sera se dard mediante sua assinatura.

5. Protecdo a Retaliacao

5.1 Conceito

Considera-se retaliacdo qualquer ato, omissdo, pratica administrativa ou comportamento, direto
ou indireto, que cause ou possa causar prejuizo funcional, psicoldgico, profissional ou relacional,
em razao da realizagao de relato, comunicagao, noticia ou colaboragado institucional, ainda que
praticado sob aparente legalidade ou no exercicio regular de competéncias.
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5.2 Vedacdo absoluta

Nos termos da Resolu¢do CNMP n? 315/2025, é expressamente vedada qualquer forma de
retaliagdo, inclusive velada ou indireta, contra integrantes que:

I. realizem relatos, comunicagdes ou formalizem noticia envolvendo situagdes de assédio
moral, assédio sexual, violéncia institucional, discriminacdo ou riscos psicossociais;

II. atuem ou sejam identificados como vitimas, testemunhas, informantes ou apoiadores;

lll. participem, de qualquer forma, de procedimentos de acolhimento, orientagao,
autocomposicdo, apuracao ou acompanhamento institucional.

5.3 Principios de protecao
A protecdo a vitima observard, de forma prioritaria:
I. acentralidade da dignidade da pessoa e da protecdo a saude fisica e mental;
Il. ando revitimizacdo institucional;
lll. a confidencialidade e o controle restrito de informacgoes;
IV. a presungao de vulnerabilidade da vitima no contexto relatado;
V. aadoc¢do de medidas preventivas, ainda que ndo haja formalizagao de noticia.

5.4 Medidas de protecdo institucional

A protecdo a retaliagdo compreende, de forma imediata e continua, a ado¢do das seguintes
medidas:

I. garantia de confidencialidade, com controle de acesso as informacgdes e protecdo de
dados pessoais;

Il. preservagao do vinculo funcional, da integridade psicoldgica e das condi¢des de trabalho
da vitima;

lll. acompanhamento institucional ativo, com monitoramento continuo da situacdo funcional
e do ambiente de trabalho, durante e apds o atendimento;

IV. orientacdo formal e, quando necessario, intervencdao junto as chefias e unidades
envolvidas;

V. adequacdo de fluxos, rotinas e organizacdo do trabalho, desde que ndo implique prejuizo
direto ou indireto a vitima;

VI. possibilidade de ajustes na modalidade ou no local de trabalho, mediante solicitacdao ou
anuéncia da vitima, sem qualquer prejuizo funcional ou estigmatizacao;
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Vil.vedagdo de remoc¢des compulsdrias, avaliagdes negativas, exclusdes de atividades,
isolamento institucional ou quaisquer alteragdes funcionais sem motivacao objetiva,
idonea e previamente justificada;

VIll.  afastamento preventivo do potencial agressor, sempre que necessario a protecao da
vitima e a preserva¢ao do ambiente de trabalho.

Observacdo: “A repeticdo excessiva de relatos, a circulacdo ampliada de informacdes e a
indefinicdo de papéis configuram formas de revitimizagao institucional.”

5.5 Garantias adicionais

E vedada a adogdo de qualquer medida que transfira a vitima o dnus da situa¢do vivenciada,
direta ou indiretamente.

A alteragdo de lotagdo, fungao ou local de trabalho da vitima nao sera adotada como medida
padrdo de protecdo, somente sendo admitida quando houver solicitagdo expressa, livre e
informada da prépria vitima, ou quando estritamente necessdria, mediante sua concordancia,
assegurada a inexisténcia de prejuizo funcional ou profissional.

5.6 Protecdo de vinculos precarios

Nos casos envolvendo integrantes ocupantes de cargos em comissao, funcdes de confianga ou
qguaisquer vinculos de natureza precaria, sugere-se que a instituicao adote medidas especificas de
protecdo, considerando a maior vulnerabilidade a praticas de retaliagao indireta.

Nessas hipoteses, devera ser assegurada, sempre que possivel, a manutencdo provisoria do
vinculo funcional, vedada a exonera¢do, dispensa ou ndo renovagao motivada, direta ou
indiretamente, pela realizacdo de relato, comunicag¢ao, noticia ou colaboragao institucional.

A protecdo prevista neste item aplica-se a partir da formalizacdo da demanda perante a
instituicdo, ainda que ndo haja conversdao do relato em noticia, e perdurara enquanto persistir
situacdo de risco a integridade fisica, psicolégica ou funcional da vitima, bem como enquanto
estiverem sendo adotadas as medidas cabiveis no ambito da Comissao de Prevencgao ou estruturas
institucionais preexistentes voltadas a prevencdao e enfrentamento do assédio, discriminacao,
violéncia laboral, gestdo de conflitos e/ou na esfera administrativa.

Na hipdtese de duvida quanto a motivacdo do ato administrativo, deverd prevalecer a
interpretacao mais favoravel a protecao da vitima.
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SISTEMA MULTIPORTAS
Canals de recepgdo da demanda

Comissio de
Prevencio a
Situagbes de
Risco & Sadde
Mental

Quvidoria

Gestio de
Pessoas

Corregedoria
Unidades de

Entidades
Classistas /
Representativas

Outros Canals

@ 2 O3 b O

FLUXO INSTITUCIONAL DE ATENDIMENTO

RESOLUGCAO CNMP N2 315/2025

1. RECEPCAO INICIAL DA DEMANDA

Escuta inicial e acolhimento da demanda
{sem andlise de mérito)

. Ty

. i em sistema institucional

B g
Informagdes minimas necessarias
Encaminhamento imediato ao acolh

E_bé

especializado

2. ACOLHIMENTO ESPECIALIZADO

Realizado por equipe técnica multiprofissional
‘ (psicologia efou servigo soclal)

* Escuta qualificada, triagem e avaliagio psicossocial
|+ Orientagdo sobre sigilo, confidencialidade ¢
caminhos disponivels
Avallagio da nec dade de dimento
psicossocial interno ou externo

&

3. DECISAO INFORMADA DA VITIMA
Apds o acolhimento, a vitima podera optar por:

LEGENDA
M Euapas principas
Bl Cuidado instruckonal
Noticla
Bl Auvtocomposiclo
| Medidas e agbes
Proteglio transversal

3.1 CUIDADO 3.2 FORMALIZACAO
INSTITUCIONAL DE NOTICIA
Cuidados institucionais Encaminhamento da
sob perspectiva noticia para
politico-sanitaria, apuragiio ao drgho
com uso de sigilo ¢ correcional.
anonimato. <
oy K1 A
W 512
‘ 4
OBSERVAGAO: A vitima pode optar pelo sigilo/anonimato,
no qual serio adotadas as medid letivas proteti

quando cabiveis,

4. ATUACAO DA COMISSAO DE PREVENCAO

Recebimento do relatério da equipe de acolhimento

-

* ReuniSo da Comissio (até 5 dias Uteis) .f’ Y
* Elaboragio de relatdeio preliminar .

+ Mentificaghio de riscos psicossocials e definigdo

P
L de medidas prioritérias

5. TRATAMENTO E ENCAMINHAMENTO DO CASO

+ Andlise aprofundada (até 30 dias, prorrogiveis por igual periodo)
* Definigiio das estratégias institucionals cabiveis

Medidas de | Iatervencles ¢ Orientagles R
proteco e ajustes a5 cheflas ¢ nediache / 5 e
RS S /
iy prdticas (quando houver
’ restaurativas) naticka
. s
6. AUTOCOMPOSICAO (QUANDO CABIVEL)
28 Vabitdade deacorde = &“ Sem acordo
v +
Acordo realizado Caso retorna b Comiiadio
Exocuglo ¢ acompanbamento para definic3o de novas
do acoedo pels Comindo madides

7. ACOMPANHAMENTO E MONITORAMENTO
Monitoramento da situacio da vitima
e e St //
A » das medidas sdotad
Registro ¢ produgio de dados Institucionals .'l
sobre riscos psicossociais

8. ENCERRAMENTO DO CASO

* Situagio estabilizads e medid luid,
* Blaboragho de relatdeio contlusivo P
* Ciéncla aos envolvidos, conforme devido processo 5_—
. I com possibifdade de reabertura °

em casos de novos fatos

PROTECAO CONTRA
RETALIACAO
(TRANSVERSAL)

2,

Garantida em todas
as etapas do fluxe

Confidencialidade
¢ controle de
ACe550 IS
informacdes

® Preservagio do
h vinculo funcional
e da integridade
psicolégica

Monitoramento
continuo da
situaclo
funcional

Vedagio de
medidas
prejudiciais
a vitima

Possibilidade de
ajustes no
ambiente de
trabatho

@« o0 pO

@ Afastamento do
'_’ potencial agressor
quando

necessério

Observacdes
A decislo da vitima pode ser
revista a qualquer tempo.
O fluxo respoita 08 principion
da protegio integral, dignidade
da pessos, confidenciafidade,
nio revitimizacio o cuidado
nstitecional.



