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Nota técnica
L ASSUNTO: Critérios de Regulagdo para internagao de usuarios em sofrimento psiquico
na rede SESDF.
IL DO OBIJETIVO

Este documento tem como objetivo apresentar os critérios que devem ser observados para o
encaminhamento de usuarios em intenso sofrimento psiquico para internacdo de curta duracdo em leitos
dos Hospitais Gerais da Rede SESDF ou nas Unidades de Internacdo Psiquiatrica do Hospital Sdo Vicente de
Paulo (HSVP) e Instituto Hospital de Base do Distrito Federal (IHB).

IIL DA INTERNAGCAO EM SAUDE MENTAL

A internagdo em saude mental estd prevista na Lei 10.216/2001 e sé pode ser indicada
quando outras medidas terapéuticas foram tomadas sem sucesso. Ademais, esta lei prevé que a assisténcia
em saude mental deve ser consentdnea as necessidades do usudrio. Portanto, o usuario com transtornos
mentais ou necessidades decorrentes do uso ou abuso de substancias psicoativas, e que apresentem intenso
sofrimento psiquico, como comportamento agitado, agressivo, ndo colaborativo, ameacador e violento,
podera ser encaminhado para internacao de curta duracdo na Rede Hospitalar da SESDF, conforme o seu
perfil e critérios descritos nesta Nota Técnica.

IV. DOS CRITERIOS DE ENCAMINHAMENTO PARA INTERNAGAO EM SAUDE MENTAL

1. A avaliagdo do juizo critico € um dos principais critérios de encaminhamento para
usuarios em intenso sofrimento psiquico para internacdo hospitalar de curta duracdo. Entende-se por
juizo critico a capacidade de avaliacdo da realidade externa e separa-la da realidade interna. A
avaliacdo do juizo critico deve ser realizada por psiquiatra, psicélogo ou outro profissional da saude.

2. Usuarios com transtorno mental, incluindo aqueles com necessidades decorrentes do
uso e abuso de drogas, com juizo critico preservado, independente de comorbidades clinicas,
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cirdrgicas ou obstétricas deverdao ser encaminhados para internacdo nos Hospitais Gerais com Leitos
de Saude Mental credenciados e habilitados pelo Ministério da Saude: Hospital Materno Infantil
(HMIB), Hospital Regional do Gama (HRG), Hospital Regional de Ceilandia (HRC), Hospital Regional de
Sobradinho (HRS), Hospital Regional de Santa Maria (HRSM) e Hospital Regional do Paranoa (HRPa).

3. Paragrafo Unico: em casos de contingéncia e auséncia de leitos, esses usudrios deverdo
ser internados nos Hospitais Gerais da SESDF até disponibilidade de vagas nos que possuem Leitos de
Saude Mental.

V. DOS CRITERIOS PARA ENCAMINHAMENTO PARA UNIDADE DE INTERNAGAO DE
PSIQUIATRIA

Sao usuarios elegiveis para internacdo em Unidade de Internagdo de Psiquiatria (IHB e HSVP)
aqueles que, por motivo decorrente da alteracdo do juizo e que apresentarem:
Incapacidade grave de autocuidado;
Risco iminente de suicidio ou de prejuizos graves a salde;
Risco de autoagressdo ou de agressao a outros;

Risco de prejuizo moral ou dano patrimonial;

A e

Risco de perturbacdo a ordem publica.

Paragrafo Unico: Tais condi¢des ndo devem ser decorrentes ou estar associadas a condi¢do
clinica, cirdrgica ou obstétrica que implique em risco a vida ou instabilidade hemodinamica. Nestes casos, o
usuario deverd ser direcionado as unidades de clinica médica, pediatria, cirurgia ou de obstetricia para
tratamento e estabilizacdo do quadro antes do encaminhamento a Unidade de Internagdo em Psiquiatria, se
necessario.

5. IHBDF/UPSIQ
1. Idade entre 12 a 17 anos, 11 meses e 29 dias ou maior que 60 anos; ou
2. Idade entre 18 e 60 anos, caso haja particularidades clinicas.

Por particularidades clinicas entende-se: presenca de doenca clinico/cirtrgica concomitante
ao transtorno mental, podendo ser uma doenca clinica descompensada ou quadro com indicagao cirurgica,
ou uma doenca clinica/cirurgica de dificil manejo por equipe ndo especializada. Incluem-se também doencas
clinicas/cirurgicas de manejo invasivo ou com uso de dispositivos externos (vide itens 4.1 a 4.28).

Sao exemplos de Particularidades Clinicas a serem seguidas como critérios para regulacdo ao
IHBDF/UPSIQ:

https://sei.df.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=21597285&infra_sistema=1... 2/7



01/02/2021
1.

2
3
4.
5
6

~

I1.

12.
13.
14.
15.

16.

17.

18.

19.
20.
21.

22.
23.
24.
25.
26.
27.

28.

SEI/GDF - 17845200 - Nota Técnica

Hipertensdo Arterial Sistémica, com PAS>180mm e/ou PAD>110mmHg
Qualquer nivel de insuficiéncia cardiaca sintomatica;

Qualquer nivel de insuficiéncia respiratéria;

Qualquer nivel de insuficiéncia hepatica;

Isquemia (cardiaca, encefdlica ou periférica) suspeita ou confirmada;

Insuficiéncia renal, aqui compreendida como sindrome nefrética ou sindrome nefritica,
ou clearance de creatinina estimado menor que 60ml/min;

Paciente em tratamento ou com indicacdo de hemodialise;
Disturbios hidroeletroliticos;
Anemia com hemoglobina <10g/dl;

Diabetes Mellitus (DM) em uso de insulinoterapia, DM com complica¢Ges clinicas ou DM
ndao compensado;

Doengas endocrinoldgicas cujo diagndstico e/ou manejo necessite de intervencdo da
especialidade;

Disfagia que impacte a capacidade de degluticao;
Hematoquesia e hematémese;
Doengas hematoldgicas em atividade ou sangramento ativo;

Doengas autoimunes cuja evolugdo e/ou tratamento imediato necessitem de
intervencdo da especialidade;

Doengas neuroldgicas cujo diagndstico e/ou manejo necessite de intervencgdo da
especialidade, incluindo epilepsia descompensada (crises hd menos de 90 dias) e histéria de trauma
recente com perda da consciéncia (hda menos de 7 dias);

Doencas infectocontagiosas que necessitem de tratamento agudo (especialmente por
procedimentos invasivos) e/ou que apresentem risco de contagio a outrem;

Portadores do virus da imunodeficiéncia humana (HIV) com CD4+<500cel/mm3 ou
sindrome imunodeficiéncia humana adquirida (AIDS);

Neoplasias;
Alergias com repercussao sistémica ou de grande extensao cutanea;

Desnutricdo com IMC<18,5kg/m2 ou perda ponderal ndo intencional de massa corporal
maior que 10% nos ultimos 6 meses;

Obesidade mérbida (IMC>40kg/m?2);
Usuarios em cuidados p6s cirurgicos (90 dias);
Usudrios com fraturas em consolidagao;
Recusa a se alimentar ou hidratar;

Gestagdo em curso ou puerpério (até 45 dias);

Deficientes mentais sem autonomia para atividades didrias e que necessitem de
acompanhante;

Deficientes fisicos sem autonomia, que necessitem de acompanhante e/ou em uso de
orteses.
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5. HSVP

Usudrios com idade entre 18 e 59 anos, 11 meses e 29 dias, que NAO apresentem as
particularidades clinicas citadas nos subtépicos do item 5.2.2.

VI. DO CONTEUDO DESCRITIVO MINIMO QUE O ENCAMINHAMENTO DEVE TER:

Dados pessoais e contato de familiar ou responsavel legal;

Descri¢cdao dos sinais e sintomas com tempo de evolugao, além de achados do exame
clinico;

Presenca de comorbidades clinicas agudas ou cronicas;
Antecedente de uso de substancias;

Resultados de exames complementares: hemograma, eletrélitos, funcdo renal e
hepatica, glicemia, teste de gravidez em mulheres em idade fértil, ECG;

Quais as medidas foram instituidas, e qual a indicacdo para o seguimento clinico;

Se houve contencdo mecanica e por quanto tempo.

VII.DA CONCLUSAO

A Circular Interna HSVP n2 09/2018 (Processo SEI n? 00060-00455727/2018-44), que
trata do acolhimento de idosos no pronto socorro daquele nosocomio, fica revogada, a partir da
publicacdo desta Nota Técnica.

Os usudrios que preencherem os critérios para internacao nas Unidades de Internagdo
Psiquiatrica (IHBDF ou HSVP), e que porventura ndo existam leitos disponiveis para recebé-los, devem
aguardar, de acordo com a regulacao, preferencialmente na unidade de clinica médica mais préxima de
onde ocorreu a crise.

Usudrios cujo quadro clinico/cirurgico/obstétrico oferecam maior risco a vida que os
sintomas do transtorno mental deverdo ser atendidos na unidade clinica/cirdrgica/obstétrica dos
Hospitais Gerais, até sua estabilizagao.

Os usuarios até 11 anos, 11 meses e 29 dias, que tenham indicacdo de internacdo por
transtorno mental, serdo acompanhados no Hospital da Crianca de Brasilia — HCB ou enfermarias de
pediatria dos hospitais gerais.

Os usudrios a partir de 60 anos, com deméncias em estagio avancado e em fase final de
vida poderdao ser encaminhados ao Hospital de Apoio de Brasilia que conta com leitos de Cuidados
Paliativos Geriatricos.

Os Hospitais Gerais compdem a Rede de Atencdo Psicossocial do DF e, portanto, estdo
aptos a atender usuarios com alteragdes do comportamento. As sindromes mais frequentes nestes
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servigos sao:

6.1 Delirium

6.2 IntoxicacOes agudas ou abstinéncia de substancias: sugere-se manter observacdo clinica
por pelo menos 48 horas.

6.3 Tentativas de suicidio que demandem internacdo por motivo clinico ou cirdrgico em
usudrios sem alteragao do juizo critico.

6.4 Quadros clinicos/cirurgicos associados a transtornos mentais sem altera¢do do juizo
critico.

6.5 Quadros de desidratacdo, desnutricdo, alteragdes metabdlicas, hidroeletroliticas, ou outras
consequéncias clinicas de transtornos mentais, como transtornos alimentares, catatonia ou outros.

Paragrafo Unico: estes usudrios devem ser assistidos pelas equipes de internacdo, com
interconsultas de salde mental, até que possam receber alta ou ser encaminhados para Hospitais Gerais
com Leitos de Saude Mental ou para uma Unidade de Internacdo Psiquiatrica, se necessario.

7. A admissdo dos usudrios aos leitos de Unidades de Internacdo Psiquidtrica esta
condicionada ao enquadramento aos critérios de encaminhamento.

8. As orientacdes constantes nesta Nota Técnica consideram os principios da Politica
Nacional de Seguranca do Paciente — PNSP, especialmente no que diz respeito a Gestao do risco, e da
Politica Nacional de Atenc¢ado Hospitalar — PNHOSP.

9. Esta Nota Técnica ndo altera o disposto nas Portarias SESDF n2 386, de 27 de julho 2017
e n2 536 de 08 de junho de 2018, sendo as orienta¢des supracitadas complementares e congruentes.

10. Os critérios de regulacdo e alteracdes no fluxo deverdo ser revisados apds 06 (seis)
meses da entrada em vigor desta Nota Técnica, por equipe coordenada pela DISSAM, com apoio do
IHBDF, HSVP e Diretoria de Internacdo/CATES. Demais representantes da RAPS poderdo participar
desta revisdao e encaminhar sugestdes por meio do e-mail dissam.sesdf@gmail.com.

11. Os casos omissos desta Nota Técnica serdo normatizados pela Referéncia Técnica
Distrital — RTD de Psiquiatria e Diretoria de Servigos de Saide Mental da SES/DF.

VIII.REFERENCIAS

. Lei 10.216/2001, que dispde sobre a protecdo e os direitos das pessoas portadoras de
transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial em saide mental.

. Portaria de Consolidagdo GM/MS n2 2, de 28/07/2017, que instituiu a consolidacdo das
normas sobre as politicas nacionais de satde do Sistema Unico de Saude.

o Portaria GM/MS n2 529, de 12 de abril de 2013, que institui o Programa Nacional de
Seguranca do Paciente (PNSP).

o Portaria GM/MS n?2 3.390, de 30 de dezembro de 2013, que institui a Politica Nacional
de Atencdo Hospitalar (PNHOSP) no dmbito do Sistema Unico de Saude (SUS), estabelecendo-se as
diretrizes para a organiza¢do do componente hospitalar da Rede de Atencdo a Saude (RAS).

. Resolucdo CFM n?2 2.057, de 2013, que consolida as diversas resolugdes da area da
Psiquiatria e reitera os principios universais de protecdo ao ser humano, a defesa do ato médico
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de assisténcia psiquiatrica de quaisquer naturezas.

Portaria SESDF n2 386, de 27 de julho 2017, que organiza o Componente Hospitalar da

Rede de Atencio as Urgéncias no ambito do Sistema Unico de Sautde (SUS) do Distrito Federal.

Portaria SESDF n?2 536, de 08 de junho de 2018, que institui as Normas e Fluxos

Assistenciais para as Urgéncias e Emergéncias em Saude Mental no ambito do Distrito Federal.

Plano Diretor de Saude Mental da Secretaria de Estado da Saude do DF, de 12 de
dezembro de 2017, que estabelece as ag¢des prioritarias da SESDF para consolidar e qualificar os

servicos de saude mental no ambito do Distrito Federal até 2019.
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