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SAUDE EMOCIONAL NO TRABALHO - ATUAGAO ESTRATEGICA DO RH NA PREVENGAO DO BURNOUT

POLITICA NACIONAL DE HUMANIZAGAO DO LUTO MATERNO E PARENTAL E REGISTRO DE CRIANGA NASCIDA
MORTA

e NORMAS PROCEDIMENTAIS EM MATERIA DE BENEFiICIOS - PROCESSO ADMINISTRATIVO PREVIDENCIARIO -
ALTERAGAO

DADOS ECONOMICOS - JUNHO/2025

DADOS ECONOMICOS VALOR (R$)
SALARIO MINIMO 1.518,00
SALARIO-FAMILIA (remuneragéo até R$ 1.906,04) 65,00
Teto de Contribui¢ao Previdenciaria - Empregados 8.157,41
Salario-Maternidade - Limite de compensacdo na GPS - A partir de 01/02/25 (Lei n° 14.520/23) 46.366,19

Notas:

e A Portaria Interministerial n°® 6, de 10/01/25, DOU de 13/01/25, do Ministério da Previdéncia Social, dispés sobre o reajuste dos beneficios
pagos pelo Instituto Nacional do Seguro Social - INSS e demais valores constantes do Regulamento da Previdéncia Social - RPS e dos
valores previstos nos incisos Il a VIll do § 1° do art. 11 da Emenda Constitucional n® 103, de 12/11/19, que trata da aplicagéo das aliquotas
da contribuigédo previdenciaria prevista nos arts. 4°, 5° e 6° da Lei n°® 10.887, de 18/06/04.

e O Decreto n® 12.342, de 30/12/24, DOU de 31/12/24, disp6s sobre o valor do salario minimo a vigorar a partir de 1° de janeiro de 2025.

e A Portaria Interministerial n° 2, de 11/01/24, DOU de 12/01/24, do Ministério da Previdéncia Social, dispds sobre o reajuste dos beneficios
pagos pelo INSS a partir de janeiro/2024 e demais valores constantes do Regulamento da Previdéncia Social - RPS e dos valores previstos
nos incisos Il a VIII do § 1° do art. 11 da Emenda Constitucional n® 103, de 12/11/19, que trata da aplicacdo das aliquotas da contribuigéo
previdenciaria prevista nos arts. 4°, 5° e 6° da Lei n° 10.887, de 18/06/04.

e O Decreto n® 11.864, de 27/12/23, DOU de 27/12/23, Edigéo Extra, dispds sobre o valor do salario minimo a vigorar a partir de 01/01/24.

e A Medida Proviséria n° 1.172, de 01/05/23, DOU de 01/05/23, Edigao Extra, fixou em R$ 1.320,00 o valor do salario minimo a vigorar a
partir de 01/05/23.
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PREVIDENCIA SOCIAL

A Portaria Interministerial n°® 26, de 10/01/23, DOU de 11/01/23, do Ministério do Trabalho e Previdéncia, dispds sobre o reajuste dos
beneficios, a partir de janeiro/2023, pagos pelo INSS e demais valores constantes do Regulamento da Previdéncia Social - RPS e dos
valores previstos nos incisos Il a VIll do § 1° do art. 11 da Emenda Constitucional n® 103, de 12/11/19, que trata da aplicagéo das aliquotas
da contribuigédo previdenciaria prevista nos arts. 4°, 5° e 6° da Lei n°® 10.887, de 18/06/04.

A Lei n° 14.520, de 09/01/23, DOU de 10/01/23, fixou o subsidio de Ministro do Supremo Tribunal Federal, para o periodo de 01/04/23 a
31/01/24 (Salario-Maternidade - Limite de compensagéo na GPS).

A Medida Provisdria n° 1.143, de 12/12/22, DOU de 12/12/22, edigado extra, fixou em R$ 1.302,00 o valor do salério minimo a vigorar a
partir de 01/01/ 23.

y

@ TABELA INSS - JUNHO/2025

SALARIO-DE-CONTRIBUI(}AO (R$)* ALIQUOTA PROGRESSIVA PARA FINS DE RECOLHIMENTO AO INSS*
até 1.518,00 7,5%
de 1.518,01 até 2.793,88 9%
de 2.793,89 até 4.190,83 12 %
de 4.190,84 até 8.157,41 14%
Calculo:

A aliquota devera ser aplicada de forma progressiva por faixas de remuneragao do empregado.

Exemplo: Se um determinado empregado ganha R$ 2.000,00, calculando progressivamente temos:

1.518,00 x 7,5% = 113,85
2.000,00 - 1.518,00 = 482,00 x 9% = 43,38

Assim, 113,85 + 43,38 = R$ 157,23, sera o valor a ser descontado do empregado.

Nota: A aliquota devera ser aplicada de forma progressiva por faixas de remuneragéo do empregado.

TABELA SIMPLIFICADA (CALCULO DIRETO)

SALARIO-DE-CONTRIBUIGAO (R$) ALIQUOTA PROGRESSIVA PARCELA A DEDUZIR (R$)
até 1.518,00 7,5% -
de 1.518,01 até 2.793,88 9% 22,77
de 2.793,89 até 4.190,83 12% 106,59
de 4.190,84 até 8.157,41 14% 190,41

Tomando o mesmo exemplo anterior. calculando sucessivamente temos:

(2.000,00 x 9%) - R$ 22,27 = R$ 157,23

Nota: A terceira coluna (parcela a deduzir) foi calculada da seguinte forma:

R$ 22,77 = [(9% - 7,5%) x 1.518,00]
R$ 106,59 = [(12% - 9%) x R$ 2.793,88] + R$ 22,77
R$ 190,41 = [(14% - 12%) x 4.190,83] + R$ 106,59

Notas:

A Portaria Interministerial n° 6, de 10/01/25, DOU de 13/01/25, do Ministério da Previdéncia Social, dispds sobre o reajuste dos beneficios
pagos pelo Instituto Nacional do Seguro Social - INSS e demais valores constantes do Regulamento da Previdéncia Social - RPS e dos
valores previstos nos incisos Il a VIll do § 1° do art. 11 da Emenda Constitucional n® 103, de 12/11/19, que trata da aplicagéo das aliquotas
da contribuigédo previdenciaria prevista nos arts. 4°, 5° e 6° da Lei n°® 10.887, de 18/06/04.

O Decreto n° 12.342, de 30/12/24, DOU de 31/12/24, dispbs sobre o valor do salario minimo a vigorar a partir de 1° de janeiro de 2025.

A Portaria Interministerial n°® 2, de 11/01/24, DOU de 12/01/24, do Ministério da Previdéncia Social, dispds sobre o reajuste dos beneficios
pagos pelo INSS a partir de janeiro/2024 e demais valores constantes do Regulamento da Previdéncia Social - RPS e dos valores previstos
nos incisos Il a VIII do § 1° do art. 11 da Emenda Constitucional n® 103, de 12/11/19, que trata da aplicacdo das aliquotas da contribuigéo
previdenciaria prevista nos arts. 4°, 5° e 6° da Lei n° 10.887, de 18/06/04.
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e O Decreto n® 11.864, de 27/12/23, DOU de 27/12/23, Edigéo Extra, dispbs sobre o valor do salario minimo a vigorar a partir de 01/01/24.
e A Medida Proviséria n° 1.172, de 01/05/23, DOU de 01/05/23, Edigao Extra, fixou em R$ 1.320,00 o valor do salario minimo a vigorar a

partir de 01/05/23.

e A Portaria Interministerial n°® 26, de 10/01/23, DOU de 11/01/23, do Ministério do Trabalho e Previdéncia, dispds sobre o reajuste dos
beneficios, a partir de janeiro/2023, pagos pelo INSS e demais valores constantes do Regulamento da Previdéncia Social - RPS e dos
valores previstos nos incisos Il a VIIl do § 1° do art. 11 da Emenda Constitucional n® 103, de 12/11/19, que trata da aplicagdo das aliquotas

da contribuigédo previdenciaria prevista nos arts. 4°, 5° e 6° da Lei n°® 10.887, de 18/06/04.

e A Medida Proviséria n° 1.143, de 12/12/22, DOU de 12/12/22, edicéo extra, fixou em R$ 1.302,00 o valor do salario minimo a vigorar a

partir de 01/01/23.

TABELA IRRF - JUNHO/2025

Base de Calculo (R$) Aliquota (%)

Parcela a Deduzir do IR (R$)

Até 2.428,80 0 0
De 2.428,81 até 2.826,65 7,5 182,16
De 2.826,66 até 3.751,05 15 394,16
De 3.751,06 até 4.664,68 22,5 675,49
Acima de 4.664,68 27,5 908,73

DEDUGAO DA RENDA BRUTA:

INSS descontado;

Dependentes = R$ 189,59;

Pensao Alimenticia (judicial); e
Contribuicédo paga a previdéncia privada.

Desconto simplificado mensal

Alternativamente, caso seja mais benéfico ao contribuinte, essas dedug¢des poderdo ser substituidas por desconto Unico,
correspondente a 25% do valor méaximo da faixa com aliquota zero da tabela progressiva mensal, equivalente ao valor de R$

528,00.

DISPENSA DE RETENGAO
IGUAL OU INFERIOR A R$
10,00:

De acordo com o art. 67, da Lei
n° 9.430, de 27/12/96, DOU de
30/12/96 (RT 005/97), repetidas
pelo Ato Declaratério
(normativo) n° 15, de 19/02/97
(RT 016/97) e pela Instrucédo
Normativa n°® 85, de 30/12/96,
DOU de 31/12/96, da Secretaria
da Receita Federal, a partir de
01/01/97, fica dispensada a
retencéo do IRRF, cujo o valor
seja inferior ou igual a R$ 10,00.

SAO CONSIDERADOS DEPENDENTES:

e 0 codnjuge;

e 0 companheiro ou a companheira, desde que haja vida em
comum por mais de 5 anos, ou por periodo menor se da unido
resultou filho;

e a filha, o filho, a enteada ou o enteado, até 21 anos, ou de
qualquer idade quando incapacitado fisica ou mentalmente para
o trabalho (até 24 anos, se estiverem cursando estabelecimento
de ensino superior ou escola técnica de segundo grau);

e 0 menor pobre, até 21 anos, que o contribuinte crie e eduque e
do qual detenha a guarda judicial,

e 0irmao, o neto ou o bisneto, sem arrimo dos pais, até 21 anos,
desde que o contribuinte detenha a guarda judicial, ou de
qualquer idade quando incapacitado fisica ou mentalmente para
o trabalho (até 24 anos, se estiverem cursando estabelecimento
de ensino superior ou escola técnica de segundo grau);

e 0s pais, os avés ou os bisavds, desde que ndo aufiram
rendimentos, tributaveis ou ndo, superiores ao limite de isengao
mensal de R$ 900,00;

e 0 absolutamente incapaz, do qual o contribuinte seja tutor ou
curador.

Fds.: art. 37 da Instrugdo Normativa n° 25, de 29/04/96, DOU
02/05/96

NOTA:

Para fins de desconto do imposto na fonte, os
beneficiarios deverao informar a fonte pagadora os
dependentes que serdo utilizados na determinagao
da base de calculo. No caso de dependentes
comuns, a declaracdo deverd ser firmada por
ambos os conjuges.

E vedada a dedugdo concomitante de um mesmo
dependente na determinagéo da base de calculo de
mais de um contribuinte, exceto nos casos de
alteragdo na relagdo de dependéncia no ano-
calendario.

O responsavel pelo pagamento da pensdo nao
podera efetuar a dedugéo do valor correspondente a
dependente, exceto na hipétese de mudanga na
relacdo de dependéncia no decorrer do ano-
calendario.

No caso de filhos de pais separados, o contribuinte
podera considerar, como dependentes, os que
ficarem sob sua guarda em cumprimento de decisao
judicial ou acordo homologado judicialmente.

Fds.: art. 37 da Instrugdo Normativa n° 25, de 29/04/96,
DOU 02/05/96

PLR - Participagao nos Lucros ou Resultados das Empresas

Valor do PLR anual (R$) |

Aliquota (%)

Parcela a deduzir do imposto (R$)
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De 0,00 a 7.640,80 zZero Zero
De 7.640,81 2 9.922,28 7,5 573,06
De 9.922,29 a 13.167,00 15 1.317,23

De 13.167,01 a 16.380,38 22,5 2.304,76

Acima de 16.380,38 27,5 3.123,78

Notas:

e A Medida Proviséria n°® 1.294, de 11/04/25, DOU de 14/04/25 (RT 030/2025), alterou os valores da tabela progressiva mensal do Imposto
sobre a Renda da Pessoa Fisica de que trata o art. 1° da Lei n° 11.482, de 31/05/07, DOU de 31/05/07. A respectiva alteragdo, com
vigéncia a partir de maio/2025, refere-se apenas a primeira faixa da tabela e consequentemente os valores das dedugdes.

e A lInstrucdo Normativa n® 2.174, de 14/02/24, DOU de 16/02/24, da Secretaria Especial da Receita Federal do Brasil, alterou as tabelas
progressivas constantes dos Anexos Il a IV e VIl da Instrugdo Normativa n° 1.500, de 29/10/14, que dispde sobre normas gerais de
tributagéo relativas ao Imposto sobre a Renda das Pessoas Fisicas.

e Alnstrugdo Normativa n° 2.141, de 22/05/23, DOU de 24/05/23 (RT 042/2023), da Secretaria Especial da Receita Federal do Brasil, alterou
a Instrugdo Normativa n° 1.500, de 29/10/14, DOU de 30/10/14, que dispds sobre normas gerais de tributacéo relativas ao Imposto sobre a
Renda das Pessoas Fisicas, alterando a tabela do IRRF - PLR, com vigéncia a partir de maio/2023.

e A Medida Provisoria n° 1.171, de 30/04/23, DOU de 30/04/23, Edicao Extra, alterou a partir de 01/05/23, os valores da tabela mensal do
Imposto sobre a Renda da Pessoa Fisica, bem como criou a opgao do desconto mensal simplificado.

iINDICES ECONOMICOS
PERIODO 04/2024 ATE 04/2025

PERIODO IBGE FGV FIPE/USP DIEESE
MES/ANO SELIC % INPC % IGP-M % IGP % IPC % IPC % ICV %
04/24 0,89 0,37 0,31 0,72 0,42 0,33 0,51
05/24 0,83 0,46 0,89 0,87 0,53 0,09 0,25
06/24 0,79 0,25 0,81 0,50 0,22 0,26 0,14
07/24 0,91 0,26 0,61 0,83 0,54 0,06 0,11
08/24 0,87 -0,14 0,29 0,12 -0,16 0,18 0,04
09/24 0,84 0,48 0,62 1,03 0,63 0,18 0,25
10/24 0,93 0,61 1,52 1,54 0,30 0,80 0,31
11/24 0,79 0,33 1,30 1,18 -0,13 1,17 1,52
12/24 0,93 0,48 0,94 0,87 0,31 0,34 0,27
01/25 1,01 0,00 0,27 0,11 0,02 0,24 1,26
02/25 0,99 1,48 1,06 1,00 1,18 0,51 0,49
03/25 0,96 0,51 -0,34 -0,50 0,44 0,62 0,47
04/25 1,06 0,48 0,24 0,30 0,52 0,45 0,35

SAUDE EMOCIONAL NO TRABALHO
ATUAGAO ESTRATEGICA DO RH NA PREVENGAO DO BURNOUT

A saude mental dos colaboradores deixou de ser um tabu e passou a ser um tema central na gestdo de pessoas. Um
ambiente de trabalho saudavel e equilibrado reduz afastamentos, melhora a produtividade e fortalece a imagem
institucional. Dentro desse contexto, o papel do RH é essencial para prevenir o burnout, uma sindrome causada por
excesso de estresse no trabalho. A seguir, apresento uma abordagem clara e objetiva sobre como o setor de Recursos
Humanos pode agir de maneira pratica, com exemplos que facilitam a compreensao e a implementagdao de medidas
preventivas.

Capacitagao que salva: Informar para prevenir
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Conscientizagao e treinamento

O primeiro passo para enfrentar o burnout é falar sobre ele. O RH deve promover campanhas internas de conscientizagdo
sobre saude mental, com linguagem acessivel e sem estigmas.

Exemplo pratico: Realizar palestras mensais com psicélogos convidados para explicar como identificar sinais de esgotamento,
como ansiedade excessiva, queda de produtividade e isolamento. Além disso, oferecer treinamentos para lideres, capacitando-
0s a reconhecer comportamentos de risco em suas equipes.

Suporte emocional: Ouvir, Acolher e Orientar

Apoio emocional

A empresa deve garantir aos colaboradores canais de escuta e orientacdo emocional, preservando o sigilo e o respeito.
Exemplo pratico: Implantar um servigo de atendimento psicoldgico online, com agendamento confidencial, além de grupos de
escuta ativa mediados por profissionais.

Ambiente seguro: Cultura de respeito e empatia

Cultura de apoio

Criar um ambiente onde os colaboradores se sintam acolhidos para falar de suas emog¢bes sem medo de julgamentos é
fundamental.

Exemplo pratico: Incluir nas avaliagdes de desempenho critérios relacionados a empatia, respeito e colaboragdo. Reconhecer
e premiar liderangas que promovem bem-estar emocional.

Equilibrio que gera saude: Valorizando a vida pessoal

Equilibrio entre trabalho e vida

Trabalhar demais n&o é sinbnimo de produtividade. O RH deve estimular pausas, férias e o respeito aos horarios.

Exemplo pratico: Implantar a politica de "desconexao digital" apds o expediente, evitando e-mails e mensagens fora do horario
de trabalho. Criar campanhas para valorizagdo do descanso, como a "Semana do Bem-Estar".

Organizagdo saudavel: Gestao de demandas realista

Gestao de carga de trabalho

Sobrecarga é uma das principais causas do burnout. O RH deve monitorar a distribuigdo de tarefas e dialogar com os gestores
sobre possiveis excessos.

Exemplo pratico: Implementar ferramentas de gestdo de projetos que permitam visualizar claramente as demandas por
colaborador, como o Trello ou o0 Asana, e ajustar prazos ou realocar tarefas quando necessario.

Cuidado poés-crise: Retorno com respeito

Atendimento apos afastamento

Colaboradores que se afastam por esgotamento precisam de suporte para retornar de forma gradual e segura.

Exemplo pratico: Criar um programa de readaptagdo ao trabalho, com carga horaria reduzida nas primeiras semanas e
reunides peridédicas com o RH para avaliar o progresso emocional do colaborador.

Acompanhamento continuo: Monitoramento inteligente

Monitoramento

O RH deve estar atento a padrées de comportamento, faltas frequentes, mudancas de humor ou produtividade.
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Exemplo pratico: Realizar pesquisas de clima organizacional trimestrais com foco em saude mental e abrir espago para
comentarios anénimos sobre o ambiente de trabalho.

Juntos somos mais fortes: Apoio especializado

Parcerias

Contar com o suporte de especialistas da area de saude mental amplia a capacidade de agao do RH.

Exemplo pratico: Firmar convénios com clinicas de psicologia, oferecendo descontos ou sessdes gratuitas aos colaboradores.
Convidar terapeutas ocupacionais para orientar sobre rotinas mais saudaveis.

Recursos ao alcance de todos: Ferramentas de apoio

Acesso a recursos

O colaborador deve saber onde buscar ajuda. O RH precisa garantir esse acesso e divulgar amplamente os canais disponiveis.
Exemplo pratico: Disponibilizar um guia digital com todos os recursos de apoio emocional oferecidos pela empresa, como
contatos de psicologos, linhas de apoio e materiais educativos.

Dialogo como caminho: Comunicagéo transparente

Comunicagao

A saude emocional exige confianga. Uma comunicagéao clara entre RH, lideranga e equipe € base para qualquer avango.
Exemplo pratico: Manter uma agenda de reunides abertas com a equipe de RH, onde os colaboradores possam fazer
perguntas, apresentar sugestdes ou relatar problemas de forma segura.

Construindo um Ambiente Mentalmente Saudavel

Investir na saude mental ndo é apenas uma questdo ética, mas estratégica. O RH, como guardido do bem-estar

organizacional, deve liderar esse processo com agdes praticas, empaticas e sustentaveis. A prevengcdo do burnout comeca
com uma escuta ativa e se fortalece com politicas reais que colocam o ser humano no centro da gestao.

Se quisermos organizagdes mais saudaveis e produtivas, precisamos comegar cuidando de quem as faz acontecer: as
pessoas.

£
Qo

POLITICA NACIONAL DE HUMANIZAGAO DO LUTO MATERNO E PARENTAL E
REGISTRO DE CRIANCA NASCIDA MORTA

A Lei n°® 15.139, de 23/05/25, DOU de 26/05/25, instituiu a Politica Nacional de Humanizagdo do Luto Materno e Parental
e alterou a Lei dos Registros Publicos, para dispor sobre o registro de criangca nascida morta.

A referida Lei tem como objetivo oferecer acolhimento digno, estruturado e humanizado a familias que enfrentam a
perda de um filho durante a gestagao, no parto ou nos primeiros dias de vida.
Principais mudancas trazidas pela lei

¢ Apoio psicolégico pelo SUS: O Sistema Unico de Satde (SUS) devera fornecer apoio psicolégico especializado para mées,
pais e demais familiares enlutados.
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e Investigagdo das causas do 6bito: O SUS também devera realizar exames para investigar as causas da morte fetal ou
neonatal, algo essencial para evitar novos casos em futuras gestagdes.

e Acompanhamento em gestagdes futuras: Maes que passaram por perdas terdo direito a um acompanhamento mais
cuidadoso em futuras gestacgdes, incluindo suporte emocional e médico continuo.

o Ambientes adequados nas maternidades: Hospitais e maternidades deverao contar com espagos reservados para o
acolhimento de familias enlutadas, respeitando sua privacidade e dor.

o Capacitagcéo de profissionais de saude: A nova norma exige treinamento de equipes médicas e a criagdo de protocolos de
cuidado humanizado, padronizando o atendimento em todo o pais.

e Registro com nome escolhido pelos pais: A lei altera a legislagdo de Registros Publicos (Lei n°® 6.015/1973) para permitir
que natimortos sejam registrados com o nome dado pelos pais, um gesto simbdlico importante para o processo de luto.

Aplicagées no RH

Como gestores de RH, é fundamental estar ciente dessa lei para oferecer apoio adequado a colaboradores que vivenciem
esse tipo de perda. Isso inclui:

Encaminhamento ao SUS ou convénios para atendimento psicoldgico;
Flexibilidade no retorno ao trabalho;

Promogao de um ambiente acolhedor e empatico;

Inclusao de politicas internas de luto compativeis com essa legislagéo.

Dados relevantes: entre 2020 e 2023, o Brasil registrou mais de 172 mil 6bitos fetais, o que demonstra a relevancia e
necessidade dessa politica.

Essa nova lei ndo apenas reconhece oficialmente a dor dessas familias, mas estabelece uma base sélida para que o luto seja
tratado com o respeito e o cuidado que merece.

Na integra:

O Presidente da Republica

Faco saber que o Congresso Nacional decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 1° - Esta Lei institui a Politica Nacional de Humanizagédo do Luto Materno e Parental e altera a Lei n® 6.015, de 31 de
dezembro de 1973 (Lei dos Registros Publicos), para dispor sobre o registro de crianca nascida morta.

Art. 2° - S30 objetivos da Politica Nacional de Humanizagéo do Luto Materno e Parental:

| - assegurar a humanizagéo do atendimento as mulheres e aos familiares no momento do luto por perda gestacional, por dbito
fetal e por 6bito neonatal;

Il - ofertar servigos publicos como modo de reduzir potenciais riscos e vulnerabilidades aos envolvidos.

Art. 3° - Sao diretrizes da Politica Nacional de Humanizagao do Luto Materno e Parental:

| - integralidade e equidade no acesso a saude e no atendimento de politicas publicas;

Il - descentralizagédo da oferta de servigos e de agdes.

Art. 4° - Compete a Unido, aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios, em seu ambito administrativo, na condugéo da
Politica Nacional de Humanizag¢ao do Luto Materno e Parental:

| - contribuir para a reorientacdo e a humanizagdo do modelo de atengéo ao luto pela perda gestacional, pelo 6bito fetal e pelo
Obito neonatal, com base nos objetivos e nas diretrizes da Politica Nacional de Humanizagao do Luto Materno e Parental;

Il - estabelecer, nos respectivos planos de saude e assisténcia social, prioridades, estratégias e metas para a organizagao da
atencao a Politica Nacional de Humanizagao do Luto Materno e Parental;
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Il - desenvolver mecanismos técnicos e estratégias organizacionais de qualificagdo da forga de trabalho para gestao e atencéo
a saude e a assisténcia social no ambito da Politica Nacional de Humanizagéo do Luto Materno e Parental;

IV - promover o intercambio de experiéncias entre gestores e trabalhadores dos sistemas e servigos de saude e de assisténcia
social e estimular o desenvolvimento de estudos e de pesquisas que busquem o aperfeicoamento e a disseminagédo de boas
praticas na atengao ao luto pela perda gestacional, pelo 6bito fetal e pelo ébito neonatal;

V - fiscalizar o cumprimento da Politica Nacional de Humanizagao do Luto Materno e Parental;

VI - instituir campanhas de comunicagao e divulgagao institucional, com foco na orientagédo sobre o luto pela perda gestacional,
pelo 6bito fetal e pelo dbito neonatal;

VII - promover convénios e parcerias entre o Estado e instituicbes do terceiro setor que trabalham com luto pela perda
gestacional, pelo ébito fetal e pelo 6bito neonatal, para o alcance e a execugdo das atividades previstas nesta Lei;

VIII - incentivar a inclusdo de conteudos relativos ao objeto desta Lei nos curriculos para formagéo de profissionais da area da
saude por instituicbes de ensino superior publicas e privadas.
Art. 5° - Compete a Unido, no ambito da Politica Nacional de Humanizagado do Luto Materno e Parental:

| - elaborar protocolos nacionais sobre os procedimentos relacionados a humanizagédo do luto pela perda gestacional, pelo
oObito fetal e pelo dbito neonatal, ouvidos os gestores estaduais e municipais e o Conselho Nacional de Saude;

Il - garantir fontes de recursos federais para o financiamento de agdes e de projetos relacionados a humanizagao do luto pela
perda gestacional, pelo 6bito fetal e pelo ébito neonatal;

Il - inserir protocolos relacionados a humanizagéo do luto pela perda gestacional, pelo ébito fetal e pelo ébito neonatal nas
politicas nacionais de saude e assisténcia social;

IV - prover a formagéo de recursos humanos capazes de acolher e de orientar as mulheres e os familiares em caso de perda
gestacional, de 6bito fetal e de 6bito neonatal;

V - prestar apoio técnico sobre o tema aos gestores e aos técnicos das politicas publicas;
VI - monitorar e avaliar a Politica Nacional de Humanizagéo do Luto Materno e Parental.

Paragrafo unico - O cumprimento do disposto neste artigo fica sujeito a disponibilidade financeira e orgamentaria.

Art. 6° - Compete aos Estados, no &mbito da Politica Nacional de Humanizag&o do Luto Materno e Parental:

| - pactuar com os gestores municipais e no dmbito dos colegiados de gestdo estratégias, diretrizes e normas para a
implantagéo e a implementagao da Politica Nacional de Humanizagao do Luto Materno e Parental;

Il - ser corresponsaveis pelo monitoramento das a¢des da Politica Nacional de Humanizagéo do Luto Materno e Parental;

Il - fiscalizar, no ambito do seu territério, o cumprimento da Politica Nacional de Humanizagao do Luto Materno e Parental por
parte dos servicos de saude;

IV - articular instituicbes de ensino e servigco, em parceria com os 6rgdos gestores relacionados a Politica Nacional de
Humanizagéo do Luto Materno e Parental, para formagéo dos profissionais das equipes que atuam direta ou indiretamente com
as familias em situagéo de luto pela perda gestacional, pelo ébito fetal ou pelo 6bito neonatal, bem como para garantia de
educagao permanente a esses profissionais;

V - organizar, executar e gerenciar os servigcos habilitados em protocolos de humanizagao do atendimento as mulheres e aos
familiares em situacdo de luto pela perda gestacional, pelo 6bito fetal e pelo 6bito neonatal, no dmbito do seu territdrio,
incluidas as unidades préprias e as cedidas pela Unido.

Art. 7° - Compete aos Municipios, no ambito da Politica Nacional de Humanizagéo do Luto Materno e Parental:

| - pactuar diretrizes e normas para a implantagédo e a implementagéo da Politica Nacional de Humanizagao do Luto Materno e
Parental;
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Il - organizar, executar e gerenciar os servicos de humanizacdo do atendimento as mulheres e aos familiares em situagao de
luto pela perda gestacional, pelo 6bito fetal e pelo 6bito neonatal, no ambito do seu territério, incluidas as unidades proprias e
as cedidas pelo Estado e pela Uniao;

lll - estabelecer e adotar mecanismos de encaminhamento ao atendimento das mulheres em situacédo de luto pela perda
gestacional, pelo ébito fetal e pelo 6bito neonatal pelas equipes que atuam na atengao basica em saude;

IV - ser corresponsaveis, com a Unido e os Estados, pelo monitoramento da execugao da Politica Nacional de Humanizagao
do Luto Materno e Parental;

V - ser corresponsaveis, com os Estados, pela fiscalizacdo do cumprimento da Politica Nacional de Humanizagdo do Luto
Materno e Parental pelos servigos de saude, no dambito do seu territério.

Art. 8° - Ao Distrito Federal competem as atribui¢cdes reservadas aos Estados e aos Municipios.

Art. 9° - Cabe aos servigos de saude publicos e privados, independentemente de sua forma, organizagao juridica e gestéo, a
adocgao das seguintes iniciativas em casos de perda gestacional, de 6bito fetal e de ébito neonatal:

| - cumprir os protocolos estabelecidos pelas autoridades sanitarias, de forma a assegurar respostas rapidas, eficientes,
padronizadas, transparentes, acessiveis e humanizadas no atendimento;

Il - encaminhar mae, pai e outros familiares diretamente envolvidos, quando solicitado ou constatada a sua necessidade, para
acompanhamento psicoldgico apos a alta hospitalar, a ser realizado preferencialmente na residéncia da familia enlutada ou na
unidade de saude mais proxima de sua residéncia que dispuser de profissional habilitado;

Il - estabelecer protocolos de comunicagéo e troca de informagdes entre as equipes de saude, a fim de assegurar que a perda
gestacional, o 6bito fetal ou o 6bito neonatal chegue ao conhecimento das unidades de saude locais;

IV - ofertar acomodagao em ala separada das demais parturientes para:

a) parturientes cujo feto ou bebé tenha sido diagnosticado com sindrome ou anomalia grave e possivelmente fatal;
b) parturientes que tenham sofrido perda gestacional, 6bito fetal ou ébito neonatal;

V - assegurar a participagédo, durante o parto do natimorto, de acompanhante escolhido pela méae;

VI - realizar o registro de 6bito em prontuario;

VII - viabilizar espago adequado e momento oportuno aos familiares para que possam se despedir do feto ou bebé pelo tempo
necessario, a partir da solicitagdo da familia, assegurada a participagdo de todos que tiverem sido autorizados pelos pais;

VIII - ofertar atividades de formagéo, de capacitagdo e de educagdo permanente aos seus trabalhadores na tematica da
Politica Nacional de Humanizagao do Luto Materno e Parental;

IX - oferecer assisténcia social nos tramites legais relacionados aos casos de perda gestacional, de 6bito fetal e de dbito
neonatal;

X - garantir, caso solicitada pela familia, a coleta de forma protocolar de lembrangas do natimorto ou neomorto, que deve ser
autorizada pelo prestador de servigos, informada a familia previamente sobre a condigéo do feto ou bebé;

Xl - expedir declaragdo com a data e o local do parto, o nome escolhido pelos pais para o natimorto e, se possivel, o registro
de sua impressao plantar e digital;

XIl - possibilitar a decisdo de sepultar ou cremar o natimorto, desde que nido haja ébice, bem como a escolha sobre a
realizacdo ou ndo de rituais funebres, oportunizando a familia participar da elaboracao do ritual, respeitadas as suas crengas e
decisdes.

Paragrafo Unico - E vedado dar destinagdo ao natimorto de forma nao condizente com a dignidade da pessoa humana,
admitidas a cremacéao ou a incineragdo somente apds a autorizagio da familia.

Art. 10 - A perda gestacional, o ébito fetal e o ébito neonatal ndo motivam a recusa do recebimento da doagao de leite, desde
que avaliada pelo responsavel pelo banco de leite humano ou posto de coleta de leite humano e atendidos os requisitos
sanitarios.
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Art. 11 - Sado assegurados as mulheres que tiveram perdas gestacionais o direito e 0 acesso aos exames e avaliagdes
necessarios para investigagéo sobre o motivo do ébito, bem como o acompanhamento especifico em uma proxima gestagéo,
além do acompanhamento psicolégico.

Art. 12 - E instituido o més de outubro como o Més do Luto Gestacional, Neonatal e Infantil no Brasil.

Art. 13 - O art. 53 da Lei n° 6.015, de 31 de dezembro de 1973 (Lei dos Registros Publicos), passa a vigorar acrescido dos
seguintes §§ 3° e 4°:

"Art. 53 - (...)

(..)
§ 3° - E direito dos pais atribuir nome ao natimorto.

§ 4° - Aplicam-se a composicao do nome do natimorto as disposi¢des relativas ao registro de nascimento." (NR)

Art. 14 - Esta Lei entra em vigor apés decorridos 90 (noventa) dias de sua publicagao oficial.

Brasilia, 23 de maio de 2025; 204° da Independéncia e 137° da Republica.

LUIZ INACIO LULA DA SILVA

José Wellington Barroso de Araujo Dias
Janine Mello dos Santos

Marcia Helena Carvalho Lopes

Simone Nassar Tebet

Alexandre Rocha Santos Padilha

22 NORMAS PROCEDIMENTAIS EM MATERIA DE BENEFICIOS
PREVIDENCIA SOCIAL PROCESSO ADMINISTRATIVO PREVIDENCIARIO - ALTERAGAO

A Portaria n° 1.286, de 21/05/25, DOU de 26/05/25, da Diretoria de Beneficios e Relacionamento com o Cidadao,
revogou o § 1° do art. 121 do Livro IV das Normas Procedimentais em Matéria de Beneficios (pedido de revisdo de
beneficios com decisao indeferitéria definitiva), aprovado pela Portaria n° 993, de 28/03/22, DOU de 29/03/22, que
disciplinou a aplicagao pratica do Processo Administrativo Previdenciario - PAP no ambito do INSS. Na integra:

Fundamentagéo Legal: Decis&o vinculante firmada pelo STF no julgamento da ADI 6.096/DF

A Diretora de Beneficios e Relacionamento com o Cidadao - Substituta do Instituto Nacional do Seguro Social - INSS, no uso
das atribuicées que lhe confere o Decreto n® 10.995, de 14 de margo de 2022, e tendo em vista o que consta no Processo
Administrativo n® 00407.014479/2023-93, resolve:

Art. 1° - Fica revogado o § 1° do art. 121 do Livro IV das Normas Procedimentais em Matéria de Beneficios, aprovado pela
Portaria DIRBEN/INSS n° 993, de 28 de margo de 2022, que disciplina a aplicagdo pratica do Processo Administrativo
Previdenciario - PAP no ambito do INSS.

Art. 2° - Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagéo.

MARCIA ELIZA DE SOUZA
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