R SAURE PARANA @

GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DA SAUDE
ESTADO DO PARANA
Secretaria de Estado da Saude — SESA
Diretoria de Atencao e Vigilancia em Saude - DAV
Coordenadoria de Atengao a Saude - COAS
Divisao de Atencédo a Saude Mental - DVSAM
ESTRATIFICAGAO DE RISCO EM SAUDE MENTAL
Nome do usuario: Numero de Prontuario:
Ocupacgao:
Nome e inscrigao profissional (profissional que realizou atendimento):
Servigo de saude: Data:

Instrugées de preenchimento':

1) Devem ser consideradas as manifestagdes sintomaticas ocorridas somente nos ultimos 12 meses;
2) Todos os grupos devem ser preenchidos;

3) Circule o numero correspondente ao sinal/sintoma;

4) Realize a somatdria dos numeros circulados;

5) O total de pontos bruto sera o escore para a Estratificacdo de Risco.

SINAIS E SINTOMAS NAO SIM

Ansiedade ou medo persistente, sem causa ou explicagao definida, 0 4
que pode se manifestar com sudorese, tremor, taquicardia, sintomas

digestivos e/ou episddios de sensagcao de morte iminente, de

enlouquecer ou de perder o controle

Insénia ou hipersonia 0 2
Medo intenso e persistente de alguma coisa ou alguma situagdo bem 0 2
definida que ndo apresente risco real (fobia)
Crises conversivas (disturbios sensérios sem base fisica) e/ou 0 2
dissociativas (alteragdo da qualidade da consciéncia,
estreita/rebaixada)
Alteracdes do apetite ou do comportamento alimentar
Preocupagao excessiva com o peso e/ou a forma corporal com 0 2
distorcdo da autoimagem

GRUPO | Queixas fisicas (somaticas) persistentes sem causa aparente e/ou 0 2
hipocondriacas
Pensamentos ou comportamentos repetitivos/compulsivos com ou 0 2
sem rituais obsessivos
Pensamentos de inutilidade e/ou sentimento de culpa (situagdes nas 0 4
quais pode nao haver vinculagdo com a realidade)
Tristeza persistente acompanhada de perda de interesse e prazer 0 4
e/ou desesperanca sem causa aparente
Prejuizo da atividade sexual (perda ou aumento do desejo sexual, 0 2
impoténcia, frigidez, dor na penetragao, entre outros)
Desorientagao temporal e/ou espacial
Ideacao suicida sem planejamento
Ideagéo suicida com planejamento? ou histérico de tentativa de 0 10

suicidio recente (ultimos 12 meses)

1 Realizada preferencialmente pelo profissional de nivel superior e vinculada a elaboragdo do plano de cuidados e/ou ao Projeto
Terapéutico Singular.

2 Caso o usuario apresente ideac&o suicida com planejamento e com acesso a um método, associado a um transtorno mental
(especialmente depressao ou abuso de substancias), desespero, presencga de delirio ou alucinagéo ele devera ser encaminhado
imediatamente a servigo de urgéncia
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Apatia, diminuicdo do desempenho social, distanciamento afetivo 0 4
e/ou afastamento do convivio social e familiar
Humor instavel associado a impulsividade e comportamentos 0 6

destrutivos
Heteroagressividade e\ou comportamento autolesivo
Desinibigao social, sexual e/ou perda da nogao de pudor

Aumento da atividade motora com ou sem inquietagao excessiva e
constante

Humor anormalmente elevado, expansivo, irritavel ou euférico

GRUPO Il Delirio (ideias criadas e/ou distorcidas da realidade cujo
questionamento nao é tolerado)
Alucinagao (percepgao visual, auditiva, gustativa, olfativa, ou tatil sem 0 8
a presencga de objetos reais)
Alteragao do curso e/ou da forma do pensamento (pode estar 0 6
acelerado, lentificado ou interrompido)
Perda da capacidade de julgamento da realidade sem que haja 0 8
consciéncia ou nogao desta alteragao
Alteragdo da memodria (perda, excesso ou lapso) 0 2
Delirium tremens (diminui¢gao do nivel da consciéncia, tremores, 0 10

febre, sudorese, alucinagdes de pequenos insetos e animais e outros
sintomas que surgem apoés 72 horas de abstinéncia alcodlica)

Sinais ou sintomas de abstinéncia ao uso continuado de alcool e/ou 0 8

drogas

Incapacidade de redugéao e controle do uso de substancias 0 8
GRUPO llI psicoativas (mantém o uso apesar do prejuizo)

Manifestacdo de comportamento de risco para si e para terceiros sob 0 8

efeito de substancias

Consumo progressivo de substancia psicoativa sem obter o efeito 0 6
esperado (tolerancia)

Uso abusivo de Substancias Psicoativas

Dificuldade de compreender e/ou transmitir informagéo através da
fala e linguagem no periodo de desenvolvimento infantil

Movimentos corporais ou comportamentais repetitivos, bizarros ou 0 4
paralisados

Dificuldade para adquirir e desenvolver as habilidades escolares
Dificuldade para adquirir e desenvolver as habilidades motoras

Severa dificuldade na interagdo social e as mudangas na rotina
GRUPO IV
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Desatengao com interrupgao prematura de tarefas e/ou deixando
tarefas inacabadas

Comportamento provocativo, desafiador e/ou opositor persistente

Comportamentos ou reagées emocionais que ndo correspondem ao
esperado para a idade bioldgica

Resisténcia ao tratamento, refratariedade ou ndo adeséo

Recorréncia ou Recaida (02 meses apds desaparecimento dos
sintomas)

Exposi¢ao continuada ao estresse ou evento traumatico acima do 0 4
individualmente suportavel
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Precariedade de suporte familiar e/ou social com ou sem isolamento 0 4
social e distanciamento afetivo

Testemunha de violéncia 0 2
Autor ou Vitima de violéncia interpessoal 0 6
Perda da funcionalidade familiar e/ou social (autonomia) 0 6
Perda progressiva da capacidade funcional, ocupacional e social 0 4
GRUPO V decorrentes de um agravo de saude
Vulnerabilidade social
Historico familiar de transtorno mental / dependéncia quimica /
suicidio
Comorbidade ou outra condigao cronica de saude associada
Faixa etaria menores de 18 anos e maiores de 60 anos
Abandono e/ou atraso escolar
PONTUAGAO RISCO
0ad0 BAIXO RISCO PONTUAGAO TOTAL:
42 a70 MEDIO RISCO ESTRATIFICAGAO:
72 a 240 ALTO RISCO
Condigoes Gestagao e maternidade recente (ha menos de um ano); grupos vulneraveis (ex: indigena,
Especiais LGBTQIA+, migrante, pessoa em situagao de rua, populagéo exposta a agrotdxicos),deficiéncia
intelectual moderada ou severa.
Eventos
agudos Tentativa de suicidio; crise; surto psicoético.

Autoria de Aline Pinto Guedes, Débora de F. Guelfi Waihrich, Flavia Caroline Figel, Julia Eliane Murta, Larissa Sayuri Yamaguchi, Maristela da Costa
Souza, Rejane Cristina Teixeira Tabuti, Suelen Leticia Gongalo, Vanessa Carvalho de Souza Leal Wladmir Cid Bastos Gongalves.

Colaboragdo: Técnicos das regionais de saude e COSEMS.



