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inciso VII do art. 7°, do ROCA 20-3, “Regulamento do Comando-Geral do Pessoal”, aprovado pela

Portaria n°® 2.103/GC3, de 3 de dezembro de 2019, e considerando o que consta no Processo n°
67450.0010112/2020- 31 resolve:
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PREFACIO

Segundo a Organizagdo Mundial da Satde (OMS), o suicidio ¢ um fendmeno
complexo e de multiplas determinagdes, sendo considerado um problema grave de saude
publica, que atinge todas as faixas etarias, independente de sexo, género, etnia, posto ou
graduagdo, grau de instru¢do e nivel social. A prevencdo e o controle dos indices de suicidio
ndo sao uma tarefa simples, pois envolvem aspectos que vao desde o controle dos fatores de
risco (biologicos, psicoldgicos, culturais, sociais e ambientais) até o desafio de colher e
interpretar dados estatisticos que possam nortear as agdes de prevengao.

No ambito da Aeronautica, esse fenomeno apresenta algumas caracteristicas
diversas das encontradas na populacdo em geral em decorréncia da cultura, missdo, valores e
rotina de cada Organizagdo Militar (OM) que a compde. Tendo em vista que o sujeito
encontra-se inserido num contexto cultural e que “a cultura exerce forca tanto ao elevar o
risco quanto ao proteger um individuo contra o suicidio” (BOTEGA, 2015), faz-se importante
o conhecimento dos fatores de riscos associados ao suicidio, assim como os sinais de alerta e
os fatores protetivos, para o desenvolvimento de nogao mais abrangente acerca do tema.

Por esse motivo, tal problematica deve ser tratada de maneira criteriosa e
responsavel. Sendo assim, saber reconhecer os sinais de alerta pode ser o primeiro e mais
importante passo para a prevengdo. Além disso, as tentativas de suicidio também devem ser
entendidas como um ato de comunica¢do e principalmente como pedido de ajuda, uma vez
que aquele que tenta o suicidio ndo deseja a morte, mas sim almeja se livrar do sofrimento,
que de tao intenso, pode se tornar insuportavel.

Tendo em vista a satide mental do efetivo, € preciso engajar-se em refletir e
considerar o assunto, pois a primeira medida preventiva ¢ a educagdo ou conscientizagdo
sobre a tematica do suicidio. O caminho ¢ compartilhar informagdes, esclarecer,
conscientizar, estimular o didlogo e abrir espaco para campanhas que desmistifiquem o
tema. Nesse sentido, o Instituto de Psicologia da Aeronautica (IPA) desenvolve o Programa
de Valorizagdo da Vida (PVV - Modulo I — Prevencao do Suicidio), que tem como objetivo
prevenir o suicidio entre os militares, podendo alcancar também os dependentes e, ainda,
subsidiar pesquisas cientificas e sensibilizar ou alertar comandantes em relagdo a
problemadtica, gerando, assim, cultura de prevencao no ambito do COMAER.
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1 DISPOSICOES PRELIMINARES
1.1 FINALIDADE

A presente Norma tem por finalidade estabelecer a¢des de prevencao, protecao
e posvencdo em relacdo ao suicidio e orientar os Comandantes, Chefes, Diretores e
Psicélogos da Aerondutica acerca do tema.

1.2 ASPECTO LEGAL

Esta norma tem amparo Legal na Lei 13.819 de 26 de abril de 2019, que
institui a Politica Nacional de Prevenc¢do da Automutilacdo e do Suicidio, e na Portaria
N°1.876, de 14 de agosto de 2006, que institui Diretrizes Nacionais para Prevencao do
Suicidio, a ser implementada em todas as Unidades Federadas.

1.3 AMBITO

A presente Norma ¢ de observancia obrigatoria dos Agentes do Sistema de
Psicologia da Aeronautica (SISPA) e aplicavel a todas as Organizacdes Militares (OM) do
COMAER.

1.4 CONCEITUACAO

1.4.1 ACOLHIMENTO

Procedimento que envolve o recebimento dos militares e ou dependentes em
sofrimento psiquico e risco de suicidio em local com infraestrutura adequada, com
profissionais capacitados para prestar atendimento técnico e acolhedor.

1.4.2 AGENTES DE PSICOLOGIA

Militares da especialidade de Psicologia ou civis psicélogos vinculados de
maneira permanente ou eventual as diversas Organizagdes Militares e Setores de Psicologia
que integram o SISPA, mesmo quando forem do efetivo do Instituto de Psicologia da
Aeronautica (IPA).

1.4.3 COMPORTAMENTO SUICIDA

Conjunto de agdes que expde a pessoa a riscos, ameagando a sua integridade
fisica. O comportamento suicida inclui o suicidio consumado (ato intencional de autoagressao
que resulta em morte) abrangendo também a tentativa de suicidio (ato intencional de
autoagressao, cuja intengdo ¢ a morte, mas que nao ocorre).

1.4.4 DASHBOARD

Ferramenta de controle de dados das notificagdes encaminhadas ao IPA, por meio do
FNTMS. As referidas a¢des sdo fundamentais para nortear o desenvolvimento de estratégias de
prevengao.

1.4.5 DPICS (DEBRIFING PSICOLOGICO POS CRISE SUICIDA)

Protocolo de intervengdo em emergéncia para suporte psicologico nas
Organizagdes Militares da Aerondutica pos-crise suicida (tentativa de suicidio, ou suicidio
consumado, tendo como vitima militar ou civil do COMAER).
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1.4.6 ELOS DO SISPA

Sdo os componentes responsaveis pelo cumprimento e operacionalizacdo das
normas que orientam a realizacdo da atividade-meio correspondente ao Sistema, podendo ser
Organizagdes, fracdes ou setores de Organizacdes. Sdo os responsdveis pela execugdo dos
processos atrelados ao Sistema, dentro de sua area de atuacdo, podendo, eventualmente,
assumir o protagonismo e a coordenagdo de uma determinada atividade sistémica, sob
orientagdo do Orgio Central.

O pré-requisito para uma Organizagdo, fracdo ou setor de Organizacdo ser
considerada um Elo ¢ possuir em seu efetivo ao menos um Agente de Psicologia.

1.4.7 ENCAMINHAMENTO

Procedimento formal de articulagdao das necessidades de atendimento da vitima
de tentativa de suicidio com os servigos de saude disponiveis na Forca Aérea, bem como em
instituigdes conveniadas.

1.4.8 FORMULARIO DE NOTIFICACAO DE TENTATIVA E MORTE POR SUICIDIO
(FNTMS)

Formulério eletronico que se encontra no site do IPA, a ser preenchido por
qualquer integrante do efetivo da FAB quando este passa a ter conhecimento da ocorréncia de
morte por suicidio, ou tentativa de suicidio, entre militares da FAB, dependentes ou
servidores civis pertencentes ao COMAER.

1.4.9 IDEACAO SUICIDA

A ideacdo suicida refere-se a pensamentos acerca de autodestrui¢do, que
incluem a ideia de que a vida ndo vale a pena ser vivida, bem como planos especificos para
lhe por fim e ¢ tida como um indicador fundamental para o risco de suicidio.

1.4.10 MULTIPLICADORES

Militares da area da saude, da assisténcia social e religiosa, Graduado-Master,
além dos envolvidos com ensino/instrugdo e seguranca de voo na FAB, previamente
indicados pela OM para receber capacitagdo especifica sobre o tema e que atuardo como
agentes multiplicadores de conhecimento e das agdes do PVV — Modulo 1.

1.4.11 ORGAO CENTRAL DO SISPA

O IPA ¢ o Orgdo Central da Psicologia na Aeronautica, responsavel pela
orientagdo normativa, coordenagdo, controle e supervisao técnica e demais agdes que
garantam o funcionamento e a eficécia das atividades do Sistema, respeitando a subordinacao
hierarquica as organizacdes em cuja estrutura organizacional estejam integrados.

1.4.12 POSVENCAO

Qualquer agdo apropriada de ajuda/suporte aos sobreviventes que acontega
apds morte por suicidio com o objetivo de auxilid-los a viver de forma mais produtiva e com
menos estresse, prevenindo-se, assim, futuros adoecimentos.
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1.4.13 PROCESSAMENTO DE DADOS ESTATISTICOS (PDE)

Informacdes coletadas a partir dos Formularios de Notificagdo de Tentativa e
Morte por Suicidio (FNTMS), dispostas no dashboard do IPA e que tem como objetivo
direcionar as agdes estratégicas do PVV- Modulo L.

1.4.14 PROGRAMA DE VALORIZACAO DA VIDA (PVV)

Programa que tem como estratégia prioritaria a valorizacdo a vida, atuando de
forma permanente junto a militares, dependentes de militares e servidores civis do COMAER.
Suas principais acdes ancoram-se em orientar, conscientizar e sensibilizar o publico-alvo do
Programa para gerar atitudes de prevengao no que tange a saide mental.

1.4.15 RAES

Relatorio Anual Estatistico, a ser entregue ao COMGEP, contendo informagdes
sobre os casos de suicidio, € ou tentativas de suicidio, ocorridos na FAB e reportados ao IPA
por meio do Formulério de Notificacdo de Tentativa e Morte por Suicidio (FNTMS).

1.4.16 RISCO SUICIDA

E um conjunto variavel de fatores que favorecem o risco de suicidio, pois ha
influéncia de fatores como: histdria pessoal, familiar, genético, fatores culturais, estressores e
socioecondmicos, assim como, tracos de personalidade, transtornos mentais associados e
estado emocional.

1.4.17 SISTEMA DE PSICOLOGIA DA AERONAUTICA (SISPA)

Sistema instituido com a finalidade de planejar, orientar, coordenar, controlar e
executar as atividades de Psicologia no Comando da Aerondutica.

1.4.18 SOBREVIVENTES

Termo utilizado para se referir as pessoas proximas da vitima de suicidio e que,
por causa de seus vinculos afetivos ou de proximidade com a vitima, podem apresentar algum
grau de disfuncionalidade na vida laboral e social, podendo apresentar elevado o potencial
para desenvolver transtornos emocionais.

1.4.19 SUBSTANCIA PSICOATIVA

Substancias com potencial de uso nocivo que podem desencadear no individuo
a auto administragdo repetida, que geralmente resulta em tolerancia, sindrome de abstinéncia
e comportamento compulsivo de consumo, ou seja, pode ser qualquer substincia quimica,
licita ou ilicita, capaz de atuar no sistema nervoso central (SNC) alterando sensagdes,
percepcdes, humor, estados emocionais ou niveis de consciéncia, apresentando intensidade
variavel, mesmo quando utilizada em pequenas quantidades.

1.4.20 SUICIDIO

Morte intencional autoinfligida, isto é, quando a pessoa decide tirar sua propria
vida, utilizando um meio que acredita ser letal.
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1.4.21 SUPORTE PSICOLOGICO (SP)

Atuacdo baseada em teorias e principios da psicologia, com o objetivo de
garantir a assisténcia e o apoio psicoldgico, para restaurar as faculdades adaptativas, reduzir o
estresse agudo causado pelo impacto, prevenir o adoecimento psiquico e manter a capacidade
operacional.

1.4.22 TRANSTORNO MENTAL

Alteragdes do funcionamento psiquico, podendo prejudicar o desempenho do
individuo na vida profissional, familiar, social, pessoal, nos estudos, na compreensao de si e
dos outros, com impactos na tolerancia a frustragdes e no funcionamento da vida em geral.

1.4.23 TRATAMENTO PSICOLOGICO

Procedimento de escuta qualificada e especializada, onde se faz necessario o
estabelecimento de vinculos entre o sujeito e o psicologo, e em que sdo definidas estratégias
de intervengao que podem ser individual ou em grupo.

1.4.24 VITIMA DE SUICIDIO

Expressao utilizada para se referir a pessoa que cometeu o suicidio.
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2 ATRIBUICOES SISTEMICAS

2.1 ATRIBUICOES DO ORGAO CENTRAL (IPA)

2.1.1 Promover e executar as a¢des do Programa de Valorizagdo da Vida (PVV- Mddulo I) no
ambito do COMAER.

2.1.2 Sugerir propostas de estudos e pesquisas de interesse do PVV- Madulo 1.

2.1.3 Confeccionar Relatério Anual Estatistico (RAES) dos casos de tentativa de suicidio e
suicidio consumado para envio ao COMGEP.

2.1.4 Assessorar os Comandantes, Chefe e Diretores de OM em relagdo aos assuntos
pertinentes ao PVV- Modulo 1.

2.1.5 Coordenar, junto a Divisao de Recursos Humanos (DRHUM) do IPA e a outros 6rgaos
ou setores de ensino, a capacitacdao dos integrantes do SISPA, Assistentes Sociais, Assistentes
religiosos ¢ Graduados-Master nas funcionalidades do PVV- Modulo 1.

2.1.6 Divulgar o PVV- Modulo I no dambito do COMAER.

2.1.7 Medir anualmente o Processamento de Dados Estatisticos (PDE).

2.1.8 Instituir um fluxograma para circulacdo das informagdes seguras e confiaveis acerca das
notificagcdes de tentativa de suicidio e/ou morte por suicidio de militares, dependentes ou

servidores civis pertencentes ao COMAER.

2.2 ATRIBUICOES DOS ELOS DO SISPA

2.2.1 Fomentar o preenchimento do Formulario de Notificagdo de Tentativa e Morte por
Suicidio (FNTMS).

2.2.2 Contribuir para a divulgagdo do PVV - Mddulo I, bem como incentivar as atividades de
prevencao, tratamento e posvengao, junto aos agentes da sua area de atuagao.

2.3 ATRIBUICOES DOS AGENTES DO SISPA

2.3.1 Aderir, no ambito de sua OM, a execug¢do das agdes de prevengdo, protegdo, intervencao
e posvencao do PVV — Moédulo 1.

2.3.2 Contribuir para a divulgagao do PVV - Modulo I na area sob sua responsabilidade.

2.3.3 Assessorar o Comandante/Chefe/Diretor de sua OM aos temas relacionados ao PVV -
Modulo L.

2.3.4 Prestar acolhimento psicoldgico aos militares e/ou civis de sua OM que estejam em
risco de suicidio e realizar o encaminhamento para tratamento adequado quando houver
necessidade.

2.3.5 Acompanhar junto as Organizagoes Militares de Satide (OSA), ou clinicas conveniadas,
se o militar ou civil em risco de suicidio encaminhado para atendimento especializado obteve
acesso ao tratamento.
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2.3.6 Realizar o preenchimento do FNTMS.

2.3.7 Aderir a execugdo das a¢des do Suporte Psicoldgico quando acionado pelo IPA, ou pelo
Comandante de sua Guarnicao, desde que estejam aptos emocionalmente para tal.

2.3.8 Ao término das atividades previstas, produzir o Relatéorio Técnico do suporte
psicologico prestado (Anexo C) e encaminhé-lo ao IPA no prazo méaximo de 10 dias uteis.

2.3.9 Assessorar os Comandantes/Chefes/Diretores de sua Guarni¢gdo sobre os aspectos
psicologicos pos morte por suicidio.

2.3.10 Exercer sua pratica profissional em consonancia com as normas e diretrizes do
COMAER e com o Codigo de Etica Profissional do Psicologo e demais resolucdes do
Conselho Federal de Psicologia (CFP).

2.4 ATRIBUICOES DOS MULTIPLICADORES

2.4.1 Aderir, no ambito da area sob sua responsabilidade, e apds capacitagdo especifica, a execugdo
das a¢des sensibilizagdo e conscientizacdo sobre prevengdo ao suicidio, contribuindo com os objetivos
do PVV — Moddulo L.
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3 RISCO SUICIDA

3.1 FATORES PREDISPONENTES

Fatores Predisponentes sdo aqueles que aumentam a probabilidade da
ocorréncia do suicidio ou de tentativa de suicidio, tais como: tentativa prévia de suicidio;
historico de transtornos psiquiatricos; uso ou abuso de substincias psicoativas; isolamento
social; histérico de suicidio na familia; acometimento de doencas incapacitantes ou
incurdveis; vivéncias de abuso fisico, sexual e/ou psicologico; diagndstico de doengas graves
e/ou incapacitantes; disturbios de sono; e entre outros

3.2 FATORES PRECIPITANTES

Os Fatores Precipitantes se referem aos acontecimentos recentes na historia de
vida do sujeito e que podem aumentar o risco de suicidio ou de tentativa de suicidio, tais
como: desilusdo amorosa; separacao conjugal; conflitos relacionais; fragilidade nos vinculos
sociais, familiares e institucionais; declinio financeiro; perda de emprego; desonra / vergonha;
embriaguez; perdas significativas recentes (familiares, status, entes queridos); processo de
luto dificil; facil acesso a meio letal; fatores estressores internos e externos; vivéncia de
situagdes violentas e traumaticas, uso abusivo de alcool, tabaco e outras substancias
psicoativas, entre outros

3.3 FATORES DE PROTECAO

Os Fatores de Prote¢do sdo constituidos por caracteristicas psicologicas e
condigdes sociais e culturais especificas que protegem, impedem ou retardam um individuo
de atentar contra sua propria vida, tais como: autoestima equilibrada e manejo dos estados de
humor e da ansiedade; capacidade de expressar sentimentos € se comunicar; adesao a valores
morais ¢ éticos; exercicio da espiritualidade e convivéncia comunitaria; vinculos com pessoas,
familia e instituigdes; existéncia de um projeto de vida com metas alcangaveis; modelos
sociais que promovam a valoriza¢ao da vida e da saude fisica e mental; atividades de lazer,
esportivas e culturais; ambiente de trabalho saudavel; ter senso de responsabilidade e
pertencimento a algo maior (corporagdo, comunidade); desempenhar atividades que tragam
sentido de vida; flexibilidade cognitiva; disponibilidade para pedir ajuda

3.4 SINAIS DE ALERTA

Constituem sinais de alerta os comportamentos observaveis emitidos pelo
individuo, assim como fatores circunstanciais que podem sugerir intencionalidade suicida e
devem receber intervengao imediata, tais como: expressar verbalmente que deseja morrer ou
se matar; ter um plano ou buscar uma forma de se matar, como estocar medicamentos, obter
arma de fogo, fazer buscas online; expressar intensa culpa ou vergonha; expressar sentimento
de vazio, desesperanca ou sobre ndo ter motivo para viver; verbalizar ndo enxergar saidas
para um ou mais problemas; expressar sentimento de se achar um fardo para os outros; uso
inabitual ou com frequéncia maior de alcool e/ou outras drogas; expressar sentir uma dor
insuportavel (emocional ou fisica); agir de forma agitada ou ansiosa; afastamento de amigos e
da familia; mudanga repentina de héabitos alimentares e padrdes de sono; demonstragdo de
raiva intensa e busca por vinganga; exibir comportamento de risco, como dirigir
perigosamente ou sob efeito de drogas; falar ou pensar frequentemente sobre a morte; exibir
oscilagdes de comportamento e humor; doacdo de bens materiais e ou afetivos importantes;
despedir-se de amigos e familiares; organizar assuntos pendentes, de modo repentino; deixar
senhas de banco; fazer um testamento; descuido acentuado com a aparéncia, € entre outros.
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4 ESTRUTURA DO PVV

O COMGEP, por meio do IPA, desenvolve o Programa de Valorizagdo da
Vida (PVV), que tem como estratégia prioritaria a valorizagdo a vida, atuando de forma
permanente junto a militares, dependentes de militares e servidores civis do COMAER. Suas
principais agdes ancoram-se em orientar, conscientizar e sensibilizar o publico-alvo do
Programa para gerar atitudes de prevencdo, no que tange a saide mental. Nesse sentido, o
PVYV subdivide-se em modulos, que estao em constante evolugao.

O PVV consiste em diversas praticas como: palestras psicoeducativas,
desenvolvimento de campanhas mensais alusivas a promog¢ao e prevencao a saude mental,
instrucdes técnicas especificas para os Agentes de Psicologia, producao de material educativo,
suporte psicologico e agdes de posvengdo por meio de grupos de acolhimento para os
militares impactados pos-ocorréncia de um suicidio.

Além disso, o PVV contempla as notificagdes em casos de tentativas e
suicidios consumados que estdo sendo contabilizados por meio do PDE, onde todas as
informagdes sdo tratadas de forma confidencial e ética, com o objetivo de mapear os indices
de ocorréncias na FAB, para minimizar fatores contribuintes e desenvolver estratégias de
prevengao.

4.1 ACOES DE PREVENCAO

As acdes de carater preventivo t€m por finalidade sensibilizar todo o efetivo da
FAB acerca do suicidio, bem como capacita-lo a identificar e prestar os primeiros auxilios a
individuos em risco. As ac¢des de prevencao caracterizam-se por:

4.1.1 Palestras de Prevenc¢do: visam informar e sensibilizar o efetivo em relagcdo ao tema do
suicidio, promovendo ambiente favoravel ao didlogo e a busca de ajuda, afastando-se, assim,
o estigma e o preconceito envolvidos na tematica. Além disso, as Palestras de Prevencao
devem contribuir para a disseminacdo do conhecimento acerca de fatores predisponentes,
fatores precipitantes, fatores protetivos e sinais de alerta relacionados ao suicidio e abordar
também a valorizagdo e o respeito nas relagdes humanas, a qualidade de vida, a satide mental
e o fortalecimento dos lacos afetivos.

4.1.2 Cartilhas Informativas: visam prevenir o adoecimento psiquico do efetivo da FAB,
promovendo conhecimento sobre diferentes temas em saude mental, tais como: depressao,
ansiedade, sindrome de Burnout, inteligéncia emocional, manejo do estresse, entre outros
temas.

4.1.3 Campanhas de Prevengdo: sdo caracterizadas por um conjunto de agdes que podem ser
realizadas de maneira interdisciplinar, congregando diferentes profissionais (psicélogos,
médicos, enfermeiros, capelaes, assistentes sociais, professores, profissionais da comunicagao
social, educadores fisicos, entre outros) com objetivo comum de possibilitar o alerta ao
problema, além de informar sobre saude mental e promover a busca por aqueles que se
encontram em sofrimento psiquico.

4.1.4 Desenvolvimento de atividades militares, esportivas, sociais, culturais e religiosas que
estimulem a integragdo, o companheirismo e o espirito de corpo.

4.1.5 Inclusdao do tema do suicidio nos curriculos dos cursos de formacdo da FAB, com
objetivo de gerar conhecimento sobre fatores contribuintes, precipitantes e protetivos
envolvidos na ideagdo ou ato suicida. A proposta visa, sobretudo, promover mudanga de
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cultura organizacional, sensibilizagdo/humanizacdo do efetivo da FAB e principalmente dos
gestores.

4.2 ACOES DE INTERVENCAO

As agdes de carater interventivo tém por objetivo o monitoramento, a
identificacdo de potenciais casos de risco, a avaliagdo, a classifica¢do do risco, € o tratamento
com profissionais especializados, visando impedir ou dificultar o suicidio ou tentativa de
suicidio. Além disso, as agdes interventivas devem buscar a constru¢do de cultura
organizacional direcionada a preven¢do do suicidio na FAB, possibilitando ambiente
favoravel a busca de ajuda pelo individuo em sofrimento psiquico. As agdes interventivas
caracterizam-se por:

4.2.1 Acdes de acolhimento e tratamento realizadas por profissionais da area da satide em
Organizagdes de Saude da FAB ou em institui¢des conveniada.

4.3 ACOES DE POSVENCAO

As agdes de posvengao tém por objetivo minimizar os impactos emocionais
nos militares sobreviventes apds ocorréncia de suicidio consumado, ou de tentativa de
suicidio, em que a vitima seja integrante do efetivo da Forca. As agdes de posvencao
caracterizam-se por:

4.3.1 Realizagdo do protocolo DPICS (Debrifing Psicoldgico pos Crise Suicida): Sessdes
realizadas de maneira coletiva, com grupos de militares e civis do COMAER que tenham
vivenciado experiéncias de natureza traumadtica, decorrentes de suicidio ou tentativa de
suicidio, entre membros da equipe de trabalho. Deverd ser executado sempre por um
psicologo, que conduzird os trabalhos, acompanhado por outro psicodlogo, profissional de
saude, capeldo ou Graduado-Master, desde que este tenha sido capacitado pelo IPA. O
protocolo técnico tem como objetivo o reestabelecimento emocional diante do impacto
psicolégico ocasionado por suicidio ou tentativa de suicidio de algum membro do efetivo da
OM atingida, por meio da reconstru¢cdo de narrativas da experiéncia, possibilitando o
fortalecimento da equipe, no enfrentamento da situacdo critica, € o estimulo a retomada das
atividades.

4.4 PROCESSAMENTO DE DADOS ESTATISTICOS (PDE)

4.4.1 O Processamento de Dados Estatisticos (PDE) tem por finalidade a criagdo de um banco
de dados organizado a respeito das ocorréncias de suicidio e tentativas de suicidio entre
militares e dependentes da FAB por meio da plataforma DASHBOARD. O PDE possibilita o
acesso as informacdes visando o mapeamento do risco de suicidio nas diferentes regides do
Brasil, além do direcionamento das a¢des do PVV - Modulo I no tocante as estratégias de
prevencao.

4.4.2 O Preenchimento do Formulario de Notificacdo de Tentativa e Morte por Suicidio
(FNTMS) deve ser realizado por todo militar ou civil do COMAER que tome conhecimento
de ocorréncia de suicidio, ou tentativa de suicidio, entre militares da FAB ou dependentes. Ele
estd disponivel no site do IPA.

4.5 ANEXOS

No presente documento constam trés anexos, o primeiro (Anexo A) possui 0
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objetivo de auxiliar a compreensao do processo de notificagdo de suicidio, o segundo (Anexo
B) com o objetivo de orientar qualquer militar a auxiliar alguém em crise suicida e o terceiro
(Anexo C), com o objetivo de orientar o SISPA na construgdo do relatério de Suporte
Psicologico (SP).
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5 CONSIDERACOES

5.1 A prevengdo do suicidio ¢ uma responsabilidade de todos os integrantes no ambito do
COMAER, ¢ se faz necessario que todos da Forga Aérea conhegam os fatores de risco
suicida, estando capazes de identificar sinais de alerta e encaminhar o companheiro de
trabalho para unidade de satde.

5.2 O comprometimento dos Comandantes ¢ parte essencial do PVV - Modulo 1, sendo
funcdo desse lider zelar pela tropa, promover cultura de valorizagdo da vida, encorajar a busca
por ajuda especializada, buscando cultivar atitudes de humanidade entre seus subordinados. O
comprometimento dos comandantes, chefes e diretores € parte essencial, pois a promogao da
cultura de valorizacdo da vida inicia-se com o exemplo do lider.

5.3 Todas as acdes no ambito do PVV - Mobdulo I devem estar orientadas para a
desconstrucdo do estigma em torno do tema do suicidio, devendo o assunto ser abordado de
maneira técnica, promovendo a conscientizagdo de que todos sdo parte ativa do Programa de
Valorizagao da Vida da FAB.

5.4 A capacitagdo técnica de Psicologos, Assistentes Sociais, Assistentes Religiosos e Graduados-
Master ¢ importante para mitigacao do risco suicida.
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6 DISPOSICOES GERAIS

6.1 As acdes preventivas do PVV - Moddulo I poderdo ser executadas nas diferentes
guarnicoes da FAB de forma centralizada e poderdao contar com o auxilio do Graduado-
Master de cada Guarnigao.

6.2 Os Agentes de Psicologia devem assessorar Comandantes, Chefes ou Diretores de OM no
sentido de ndo ignorar potenciais casos de risco de suicidio, ou deixar de encaminhar tais
casos para avalia¢do com profissional especializado.

6.3 A capacitacdo técnica dos psicologos (e demais integrantes de equipes de saude,
assisténcia social e religiosa e Graduado-Master) se faz importante para o aprimoramento
profissional dos militares que atuam no atendimento as questdes relativas ao suicidio no
contexto militar.
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7 DISPOSICOES FINAIS

Os casos nao previstos nesta Norma serdo submetidos ao Comandante-Geral do
Pessoal, preferencialmente apos assessoramento do IPA.
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