Anexo Il
FORMULARIO DE AVALIAQAO DE RISCO DE ASSEDIO MORAL, ASSEDIO SEXUAL E DE DISCRIMINAQAO NO AMBITO DA
UNIPAMPA

PARTE | — IDENTIFICAGAO DAS PARTES

DADOS INICIAIS

Denunciante Vitima (Preencher somente se o Denunciado
denunciante nao for a vitima)
Nome: Nome: Nome:
Idade: Idade: ldade:
Escolaridade: Escolaridade: Escolaridade:
Nacionalidade: Nacionalidade: Nacionalidade:

Vinculo entre o denunciante e o denunciado:

Vinculo entre a vitima e o denunciado (preencher somente se a vitima nao for o denunciante):

Vinculo entre o denunciante e a vitima (preencher somente se a vitima nao for o denunciante):

Data:




BLOCO | - SOBRE O DENUNCIANTE/VITIMA

Denunciante

1. Qual(is) o(s) vinculo(s) com a UNIPAMPA?

2. Em qual(is) unidade(s) trabalha ou estuda?

3. Ha quanto tempo trabalha ou estuda na(s) unidade(s)?

4. Ha vinculo de subordinacdo com o denunciado? Se sim, qual?.

5. Possui alguma deficiéncia ou doenga degenerativa que acarreta condigéo limitante ou vulnerabilidade fisica ou mental? Se
sim, qual(is)?

6. Com qual cor/raga se identifica?

7. Com qual género se identifica?

Vitima (Preencher somente se o denunciante nao for a vitima)

1. Qual(is) o(s) vinculo(s) com a UNIPAMPA?

2. Em qual(is) unidade(s) trabalha ou estuda?

3. Ha quanto tempo trabalha ou estuda na(s) unidade(s)?

4. Ha vinculo de subordinagdo com o denunciado? Se sim, qual?




5. Possui alguma deficiéncia ou doenga degenerativa que acarreta condigao limitante ou vulnerabilidade fisica ou mental? Se
sim, qual(is)?

6. Com qual cor/raga se identifica?

7. Com qual género se identifica?

BLOCO Il - SOBRE O DENUNCIADO

8. Qual(is) o(s) vinculo(s) com a UNIPAMPA?

9. Tem alguma doenca mental diagnosticada?

10. Faz uso ou tem acesso a uma arma?

11. Ja ameacou, agrediu, assediou ou discriminou outras pessoas no ambiente de trabalho ou estudo? Se sim, especificar.

12. Ja recebeu algum tipo de sancgao disciplinar? Se sim, especificar.

13. Ja descumpriu alguma medida cautelar aplicada? Se sim, especificar.




BLOCO Il - HISTORICO ENTRE O DENUNCIADO E A VITIMA

14. A pessoa denunciada ja ameacou a vitima com a finalidade de prejudica-la no seu ambiente de trabalho ou estudo? Se sim,
de que forma?

15. A pessoa denunciada ja praticou alguma agresséao (fisica, verbal, psicolégica, moral, sexual) contra a vitima? Se sim,
especificar.

16. A pessoa denunciada ja praticou algum ato contra a dignidade sexual da vitima?

17. A vitima ja se sentiu diminuida, ridicularizada ou humilhada por ato da pessoa denunciada no ambiente de trabalho ou
estudo? Se sim, especificar.

18. A pessoa denunciada persegue a vitima no ambiente de trabalho ou estudo, impedindo o desenvolvimento de suas fungdes
ou de seu aprendizado, tentando controlar o seu dia a dia e as coisas que a vitima faz? Se sim, especificar.

19. A pessoa denunciada ja impediu o contato entre a vitima e seus colegas de trabalho ou estudo? Se sim, informar com que
frequéncia.

20. A pessoa denunciada ja perturbou, perseguiu ou vigiou a vitima nos locais que frequenta? Se sim, informar com que
frequéncia.




21. A pessoa denunciada ja exigiu da vitima o cumprimento de tarefas desnecessarias ou exorbitantes? Se sim, informar com
que frequéncia.

22. A pessoa denunciada ja fez telefonemas, enviou mensagens pelo celular ou e-mails da vitima de forma insistente? Se sim,
especificar.

23. A pessoa denunciada ja teve outros comportamentos de controle sobre a vitima? Se sim, especificar.

24. A vitima ja necessitou de atendimento médico/psicoldgico ou internagao apos as condutas do denunciado descritas nos itens
anteriores? Se sim, especificar.

25. A vitima ja pensou em suicidio?

26. A vitima ja comunicou os fatos a algum o6rgao/unidade da UNIPAMPA, ao superior hierarquico (chefe imediato ou mediato)
de sua unidade de lotagao, se agente publico, ou Diregao e Coordenagao Académica de campi, Coordenagéo de Curso, no caso
do servidor ser discente? Se sim, especificar.

Declaro, para os fins de direito, que as informagdes constantes da Parte | deste formulario s&o veridicas e foram prestadas
por mim.

Assinatura do denunciante



PARTE Il — RELATORIO DE ACOLHIMENTO

DADOQOS INICIAIS

Identificagdo da unidade (nome e sigla):

Identificagdo da forma de atendimento (presencial ou a distancia):

O denunciante respondeu a Parte | deste formulario? Se sim, informar se foi com ou sem auxilio dos servidores que realizaram
o atendimento. Se ndo, informar o motivo da recusa.

RELATORIO

1. Durante o atendimento, a pessoa denunciante/vitima demonstra percep¢ao de risco sobre sua situagao? A percepgao € de
existéncia ou inexisténcia do risco? (Por exemplo, ela diz que a pessoa denunciada pode prejudica-la profissionalmente ou no
processo de aprendizagem, ou ela justifica o comportamento da pessoa noticiada ou naturaliza o seu comportamento?). Anote a
percepcao e explique.

2. Existem outras informagdes relevantes com relagédo ao contexto ou situagdo da pessoa denunciante/vitima e que possam
indicar risco de novas situagdes de assédio e discriminagao? Anote e explique.

3. Como a pessoa denunciante/vitima se apresenta fisica e emocionalmente? (Tem sinais de esgotamento emocional, esta
tomando medicacao controlada, necessita de acompanhamento psicoldgico ou psiquiatrico?) Descreva.




4. Existe o risco de a pessoa denunciante/vitima tentar suicidio ou existem informagdes de que tenha tentado se matar?

5. A pessoa denunciante/vitima ainda trabalha ou estuda com a pessoa denunciada ou a pessoa denunciada tem acesso facil
ao local de trabalho ou estudo da pessoa denunciante/vitima? Explique a situagao.

6. Descreva, de forma sucinta, outras circunstancias que chamaram sua atencdo e que poderao representar risco de novos
episoédios de assédio ou discriminagao, a serem observadas no fluxo de atendimento.

7. Quais sdo os encaminhamentos sugeridos para a pessoa denunciante/vitima? Relatar os encaminhamentos, tais como:
formalizagcado da denuncia junto a Ouvidoria, na Plataforma Fala.BR; medidas protetivas e atendimento psicossocial.

8. A pessoa denunciante/vitima concordou com os encaminhamentos sugeridos? Para cada encaminhamento relacionado no
item 7, informar se houve concordancia e os motivos no caso de recusa.

8. A pessoa denunciante/vitima concordou com os encaminhamentos sugeridos? Para cada encaminhamento relacionado no
item 7, informar se houve concordancia e os motivos no caso de recusa.

NOME DO SERVIDOR 1 NOME DO SERVIDOR 2
Cargo Cargo



