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RESPOSTAS SOCIAIS

INFANCIA E JUVENTUDE

As respostas para a infancia e juventude em anélise referem-se a primeira infancia (criangas até aos 3
anos), a segunda infancia com o ensino pré-escolar (idades dos 3 aos 6), as atividades complementares
realizadas depois do horario letivo (criangas dos 6 aos 9 anos) e, de modo transversal a base da piramide
etaria, aos menores em risco.

AMA

‘Resposta social desenvolvida através de um servigo prestado por pessoa idénea que, por conta propria e
mediante retribuigéo, cuida de criangas que ndo sejam suas parentes ou afins na linha reta ou no 2° grau da
linha colateral, por um periodo de tempo correspondente ao trabalho ou impedimento dos pais” (MSESS, 2012).
As amas acolhem criangas dos 3 meses aos 3 anos de idade, durante 5 dias por semana, de 4 a 12 horas
diarias, podendo apenas ter ao seu cargo um limite de 4 criangas.

Em 20077, no concelho de Sintra, existiam 10 amas, as quais s6 abrangem 0,2% da populagao residente com
menos de 3 anos.

CRECHE FAMILIAR

‘Resposta social desenvolvida através de um servigo prestado por um conjunto de amas (néo inferior a 12 nem
superior a 20), que residam na mesma zona geografica e que estejam enquadradas, técnica e financeiramente,
pelos Centros Distritais de Seguranga Social, Santa Casa da Misericordia de Lisboa ou Instituigbes Particulares
de Solidariedade Social com atividades no dmbito das 1% e 22 infancias” (MSESS, 2012).

O desenvolvimento das criangas é acompanhado por técnicos que coordenam e apoiam o exercicio das
actividades das amas, promovendo a sua formagdo e mediando o contacto com os pais/encarregados de
educacéo.

A freguesia de Casal de Cambra é a Unica que dispde desta resposta, com uma capacidade de 20 criangas,
abrangendo apenas 0,16% das criangas menores de 3 anos do concelho de Sintra e 3,8% dos residentes na
mesma faixa etaria em Casal de Cambra (ano letivo 2012/2013). O acordo de cooperagéo cobre a totalidade da
referida capacidade e a taxa de utilizagéo é de 100%.

CRECHE

“Resposta social, desenvolvida em equipamento, de natureza sécio-educativa, para acolher criangas até aos trés
anos de idade, durante o periodo diario correspondente ao impedimento dos pais ou da pessoa que tenha a sua
guarda de facto, vocacionada para o apoio a crianga e a familia.” (MSESS, 2012).

! Desde 2010 que a CMS tem solicitado ao ISS, IP a atualizagdo desta informagao, bem como do n.° de criangas acompanhadas, sem
sucesso. Este constrangimento verifica-se nas varias respostas sociais cuja tutela pertence ao Ministério da Solidariedade, Emprego e
Seguranga Social.
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Quadro 1. Equipamentos de Creche, em Sintra

N.° de equipamentos  Capacidade Taxa de cobertura

Rede privada com fins lucrativos 51 1.741 13,99%
Rede privada sem fins lucrativos 27 1112 8,94%
TOTAL 78 2.863 23,01%

Fonte: Calculos préprios com base no inquérito aos equipamentos de apoio a infancia (CMS - 2012), listagem dos
Estabelecimentos de Apoio Social Privados (1SS, IP - 2013) e os Censos 2011 (INE).

No concelho de Sintra existem 78 creches (mais 33 que em 2001), das quais 65% s&o da rede privada com fins
lucrativos.

No que se refere a rede solidaria, importa referir que 946 vagas estéo abrangidas por acordo de cooperagdo com
o Ministério da Solidariedade, Emprego e Seguranga Social, 0 que implica uma comparticipa¢édo financeira as
institui¢des, permitindo que estas pratiquem mensalidades adequadas ao rendimento per capita das familias.

A taxa de cobertura do Sintra em creche é ainda baixa, face @ meta europeia definida no Conselho Europeu de
Barcelona (33%, até 2010) e & média nacional (41,49% em 2013).

Grafico 1. Taxa de Cobertura de Creche em Sintra, por freguesia
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Fonte: Célculos proprios com base no inquérito aos equipamentos de apoio a infancia (CMS - 2012), listagem dos Estabelecimentos
de Apoio Social Privados (ISS, IP —2013) e os Censos 2011 (INE).

Esta realidade difere nas vérias freguesias do Concelho, como pode ser verificado no grafico acima. Destaca-se,
sobretudo, a Unido de Freguesias de Almargem do Bispo, Pero Pinheiro e Montelavar, que nédo dispde de creche
para as 464 criangas dos 0 aos 2 anos residentes (INE - Censos 2011).
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ESTABELECIMENTO DE EDUCAGAO PRE-ESCOLAR

‘Resposta, desenvolvida em equipamento, vocacionada para o desenvolvimento da crianga, proporcionando-lhe
atividades educativas e atividades de apoio a familia” (MSESS, 2012).

Estes equipamentos destinam-se a criangas com idades compreendidas entre os 3 anos e a entrada na
escolaridade obrigatéria, tendo-se aqui considerado os 5 anos como limite, para permitir o calculo da taxa de
cobertura.

Quadro 2. Equipamentos de Educagéo Pré-Escolar, em Sintra

Rede N.° de equipamentos  Capacidade Taxa de cobertura
Rede privada com fins lucrativos 7 3.045 23,711%
Rede privada sem fins lucrativos 32 2.515 19,58%
Rede publica 81 4.300 33,48%
TOTAL 184 9.860 76,77%

Fonte: Célculos proprios com base no inquérito aos equipamentos de apoio a infancia da rede solidaria (CMS - 2012 e
2007), inquérito aos equipamentos de pré-escolar da rede privada com fins lucrativos (CMS - 2013), Dados da Situagéo
Educativa - Ano lectivo 2013/2014 (CMS - 2014) e Censos 2011 (INE).

A semelhanca da resposta anterior, também aqui se observam progressos desde 2001, com um aumento de
equipamentos de 141 para 184, para o qual contribuiram, sobretudo, as redes publica (mais 22) e privada com
fins lucrativos (mais 23). Embora haja menos 2 equipamentos da rede solidéria que em 2001, no global, estas
entidades conseguiram aumentar a sua capacidade de 1.931 para 2.515.

Quanto & taxa de cobertura - 76,77% - registou-se um aumento de 38% (era 39% em 2001), ficando Sintra mais
proxima da meta europeia definida no Conselho de Barcelona (90%). A rede publica, que oferece as familias
esta resposta educativa, sem exigir das mesmas um esforco financeiro, consegue abranger 33,48% das criangas
em idade pré-escolar.

Ao nivel de freguesia, a situagdo encontra-se melhor que na resposta de creche, existindo, pelo menos, um
equipamento em cada freguesia. Mas as disparidades no concelho ndo deixam de se verificar: existem duas
freguesias com uma taxa de cobertura superior a 100% (Uniéo de Freguesias Agualva e Mira Sintra e Unido de
Freguesias de Sintra (St.2 Maria e S. Miguel, S. Martinho e S. Pedro de Penaferrim)), enquanto em trés néo se
consegue responder a metade das criangas residentes com 3 a 5 anos (Casal de Cambra, Unido de Freguesias
Cacém e S. Marcos e Uniéo de Freguesias S. Jodo das Lampas e Terrugem).
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Grafico 2. Taxa de cobertura de Pré-Escolar, em Sintra, por freguesia
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Fonte: Célculos proprios com base no inquérito aos equipamentos de apoio a infancia da rede solidaria (CMS - 2012), inquérito aos
equipamentos de pré-escolar da rede privada com fins lucrativos (CMS - 2013), Dados da Situago Educativa - Ano lectivo 2013/2014
(CMS -2014) e Censos 2011 (INE).

CENTRO DE ATIVIDADES DE TEMPOS LIVRES

“Resposta social, desenvolvida em equipamento ou servigo, que proporciona atividades de lazer a criangas e
jovens a partir dos 6 anos, nos periodos disponiveis das responsabilidades escolares e de trabalho,
desenvolvendo-se através de diferentes modelos de intervengdo, nomeadamente acompanhamento/insergéo,
prética de atividades especificas e multi-atividades, podendo desenvolver, complementarmente, atividades de
apoio a familia.” (MSESS, 2012).

Quadro 3. Equipamentos de CATL, em Sintra

N.° de equipamentos  Capacidade Taxa de cobertura

Rede privada com fins lucrativos 13 496 2,79%
Rede privada sem fins lucrativos 21 1.287 7,23%
TOTAL 35 1.783 10,02%

Fonte: Célculos proprios com base no inquérito aos equipamentos de apoio a infancia (CMS - 2012), listagem dos
Estabelecimentos de Apoio Social Privados (ISS, IP —2013) e Censos 2011 (INE).

DSI 8



Relatério de Caracterizacao e Diagnéstico do Concelho de Sintra

No Concelho de Sintra, existem 35 centros de atividades de tempos livres (CATL), dos quais 60% sao geridos
por instituigdes da rede solidariaZ, cobrindo 10,02% das criangas residentes entre os 6 € 0s 9 anos.

Comparativamente com 2001 regista-se uma diminuicdo de 49 equipamentos (eram 84 em 2001), com uma
quebra maior na rede solidaria (de 64 para 21). Contudo, Sintra tem uma cobertura de ATL bem superior a
nacional, com apenas 3,45% em 2013.

Este grande decréscimo nos ATL devera justificar-se com alteragdes ocorridas nos ultimos anos, devido ao
prolongamento do horario da escola publica e a criagéo de ofertas (também na rede publica) para os alunos
do 1° Ciclo do Ensino Basico, como as Atividades de Enriquecimento Curricular e as Componentes de
Apoio a Familia (CAF).

Grafico 3. Taxa de cobertura de CATL, em Sintra, por freguesia
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Fonte: Calculos proprios com base no inquérito aos equipamentos de apoio a infancia (CMS - 2012), listagem dos
Estabelecimentos de Apoio Social Privados (1SS, IP - 2013) e Censos 2011 (INE).

No que se refere as freguesias, encontram-se novamente diferentes realidades, com Colares a apresentar a
maior cobertura (27,81%), a Unido de Freguesias de Sintra (Sta. Maria e S. Miguel, S. Martinho e S. Pedro
Penaferrim) a apresentar a menor (5,54%) e a Unido de Freguesias de Almargem do Bispo, Pero Pinheiro e
Montelavar a descoberto no que se refere ao CATL.

Para uma melhor avaliagdo das necessidades devera a analise desta resposta social no Concelho integrar as
CAF de 1° ciclo do Ensino Basico que, em 2012, eram desenvolvidas em 62 salas, abrangendo 2.585 alunos
(mais do que a capacidade total da rede privada — 1.783).

2 Embora esta resposta ndo seja desenvolvida pela rede pblica, importa referir a existéncia do Programa Municipal “A Descoberta dos
Tempos Livres” — da Componente de Apoio & Familia (CAF), “o qual tem por objeto garantir o desenvolvimento de atividades
diversificadas de ocupagéo de tempos livres, planeadas e avaliadas em funcéo do bem-estar e do prazer das criangas, bem como
responder as necessidades das familias, garantindo um acompanhamento pedagégico de qualidade as criangas dos jardins de infancia e
escolas do 1.° ciclo, dos estabelecimentos de ensino da rede publica do concelho de Sintra’( Regulamento Municipal do Programa “A
Descoberta dos Tempos Livres” — Componente de Apoio a Familia, CMS — 2011).
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CENTRO DE ACOLHIMENTO TEMPORARIO

“Resposta social, desenvolvida em equipamento, destinada ao acolhimento urgente e temporario de criangas e
jovens em perigo, de duragao inferior a seis meses, com base na aplicagdo de medida de promogéo e prote¢do”
(MSESS, 2012).

No Concelho de Sintra, hoje como em 2001, existe apenas 1 Centro de Acolhimento Temporario, gerido por uma
entidade sem fins lucrativos, com capacidade para 14 criangas/jovens, cuja taxa de ocupagéo é de 100%.

LAR DE INFANCIA E JUVENTUDE

“‘Resposta social, desenvolvida em equipamento, destinada ao acolhimento de criangas e jovens em situagéo de
perigo, de duragdo superior a 6 meses, com base na aplicagdo de medida de promogéo e prote¢do” (MSESS,
2012).

Quadro 4. Lares de Infancia e Juventude, em Sintra

Rede privada sem fins lucrativos 4 75 70
Rede publica 4 48 47
TOTAL 8 123 117

Fonte: Inquérito aos equipamentos de apoio & infancia (CMS - 2012).

Em Sintra, ha 8 lares de infancia e juventude, como uma capacidade total de 123 vagas — mais 5 equipamentos
e 38 vagas que em 2001.

Embora a taxa de utilizagéo seja de 95%, tal néo significa que ainda ha capacidade de resposta no Concelho,
pois a institucionalizagdo das criangas/jovens nestas estruturas depende das caracteristicas das mesmas, tais
como 0 sexo, a idade e a existéncia de irmaos.

POPULAGAO IDOSA

As respostas que a seguir se apresentam destinam-se a apoiar a populagéo idosa, implicando ou ndo uma
institucionalizagao.

CENTRO DE CONVIVIO

“Resposta social, desenvolvida em equipamento, de apoio a atividades sécio recreativas e culturais, organizadas
e dinamizadas com participagdo ativa das pessoas idosas de uma comunidade” (MSESS, 2012).

No concelho de Sintra existem 40 centros de convivio, com uma capacidade total de 1.340 vagas e uma taxa de
utilizagéo de 78,7%, representando uma cobertura de 2,59% da populagéo residente com 65 ou mais anos.

Comparativamente com 2001, existem mais 7 centros de convivio e 375 novas vagas. Contudo, tendo em conta
o envelhecimento da populagéo, a taxa de cobertura mantém-se.
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Embora néo haja dados para efetuar uma comparag¢do com a média nacional, refira-se que a taxa de cobertura
do Concelho esta ligeiramente acima da taxa ideal definida pela OCDE em 1996 (2%).

Grafico 4. Taxa de cobertura em Centro de Convivio, por freguesia
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Fonte: Célculos préprios com base no inquérito aos equipamentos de apoio & populagéo idosa (CMS - 2012) e Censos 2011 (INE).

Mais uma vez, a distribuicdo das respostas pelo territério ndo é uniforme: a cidade Agualva-Cacém tem uma
fraca cobertura em centro de convivio, com a Unido de Freguesias Cacém e S. Marcos a ndo dispor de qualquer
equipamento desta tipologia, Algueirdo Mem Martins ndo chega a abranger 1% das pessoas idosas residentes
da freguesia e, por outro lado, a Unido de Freguesias de Almargem do Bispo, Pero Pinheiro e Montelavar
apresenta uma cobertura de 10%.

CENTRO DE DIA

“Resposta social, desenvolvida em equipamento, que consiste na prestagdo de um conjunto de Servicos que
contribuem para a manutengdo das pessoas idosas no seu meio sdcio-familiar “ (MSESS, 2012). Neste tipo de
equipamentos encontra-se, sobretudo, pessoas idosas com algum grau de dependéncia.

Em Sintra, existem 23 centros de dia, geridos por instituicdes da rede solidaria, com uma capacidade total de
772 vagas, correspondendo a 1,5% da populagéo idosa residente — menos 0,6% que em 2001 (embora existam
mais 3 centros de dia, a respetiva capacidade é menor, pois em 2001 era de 783), metade da cobertura de
Portugal Continental em 2013 (3,32%) e longe dos 4,5% ideais referidos pela OCDE em 1996.
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A taxa de utilizagdo destes equipamentos é de 86% e 76% do total das vagas esta abrangido por acordo de
cooperagdo com o Ministério de Solidariedade, Emprego e Seguranca Social.

Grafico 5. Taxa de cobertura em Centro de Dia, por freguesia
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Fonte: Calculos proprios com base no inquérito aos equipamentos de apoio a populagéo idosa (CMS — 2012) e Censos 2011 (INE).

A Freguesia de Colares e a Unido de Freguesias de Massama e Monte Abrado, com 1.554 e 5.751 residentes
com 65 e mais anos, respetivamente, ndo dispdem desta resposta e apenas quatro freguesias encontram-se
acima da cobertura média do Concelho.

LAR DE IDOSOS

“Resposta social, desenvolvida em equipamento, destinada ao alojamento colectivo, de utilizagdo temporaria ou
permanente, para pessoas idosas ou outras em situagdo de maior risco de perda de independéncia e/ou de
autonomia” (MSESS, 2012).
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Quadro 5. Equipamentos de Lar de Idosos, no Concelho de Sintra

N.° de equipamentos  Capacidade Taxa de cobertura

Rede privada com fins lucrativos 18 530 1,03%
Rede privada sem fins lucrativos 15 719 1,39%
TOTAL 33 1.249 2,42%

Fonte: Calculos préprios com base no inquérito aos equipamentos de apoio a populagao idosa (CMS - 2012), listagem dos
Estabelecimentos de Apoio Social Privados (1SS, IP - 2013) e os Censos 2011 (INE).

O numero de lares para idosos duplicou desde 2001 (de 16 para 33), com expressdo idéntica nos dois tipos de
entidades gestoras, tendo o aumento da rede privada sem fins lucrativos beneficiado de apoio ao nivel do
financiamento publico, quer através de programas nacionais, quer do Municipio de Sintra.

A taxa de cobertura é de 2,42%, mais 0,8% que em 2001, aumento este que, embora aparentemente pequeno,
identifica que a capacidade de responder as necessidades desta resposta foi maior que o envelhecimento da
populagdo. Ainda assim, a taxa de cobertura nacional é quase o dobro (4,47%) e seria hoje necessario dispor de
mais 816 vagas para chegar a taxa ideal da OCDE em 1996 (4%).

Grafico 6. Taxa de cobertura em Lar de Idosos, por freguesia

Colares
S3o Jodo das Lampas e Terrugem
Almargem do Bispo, Pero Pinheiro e Montelavar

Sintra (St2 M2 e S3o Miguel, S. Martinho e S. Pedro Penaferrim)

Freguesias

Algueirdo Mem Martins
Rio de Mouro
Cacém e S. Marcos

Queluz e Belas

16,0

0 2 4 6 8 10 12 14

Taxa de cobertura (%)

16

18

Fonte: Célculos proprios com base no inquérito aos equipamentos de apoio & populagdo idosa (CMS - 2012), listagem dos
Estabelecimentos de Apoio Social Privados (1SS, IP - 2013) e os Censos 2011 (INE).

Embora esta resposta seja classificada como de ambito concelhio, julga-se pertinente efetuar uma analise por
freguesia, tendo em conta a dimens&o do concelho. Assim, identificam-se 3 freguesias sem lar para idosos -
Agualva e Mira Sintra, Casal de Cambra, Massaméa e Monte Abrado — que, no total, tém 13.587 residentes com
mais de 64 anos. Abaixo da cobertura média do Concelho estdo as Unides de Freguesia de Queluz e Belas e
Cacém e S. Marcos e as Freguesias de Rio de Mouro e Algueirdo Mem Martins.
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UNIVERSIDADES DA TERCEIRA IDADE / ACADEMIAS SENIOR

Com uma procura crescente, encontram-se as Universidades da Terceira Idade / Academias Sénior, que
respondem a uma populagéo diferenciada face aos utentes “tipicos” dos centros de convivio e desenvolvem
atividades que promovem o envelhecimento ativo, numa logica de aprendizagem ao longo da vida. As disciplinas
sdo tedricas e praticas, em diversas areas (alfabetizacdo, linguas, histéria, literatura, sociologia, filosofia,
informatica, artes, psicologia, musica, fotografia, saude e nutrigdo, espiritualidade, religido, entre outras). Ha
ainda atividades fisicas e culturais/turisticas.

Inexistentes em 2001, s&o ja 7 os equipamentos no Concelho com esta resposta, abrangendo um total de 1.160
alunos no ano letivo de 2013/2014. Encontram-se nas Freguesias de Algueirdo Mem Martins e Rio de Mouro
Sintra e na Cidade Agualva-Cacém.

OUTROS EQUIPAMENTOS DE APOIO A POPULAGAO IDOSA

Para além de outros servigos especificos desenvolvidos pelas juntas de freguesia e Municipio de Sintra, importa
ainda referir a existéncia de uma instituicdo que, com 2 delegagdes no Concelho, apoia 250 pessoas idosas em
situacdo de isolamento, com a colaboragdo exclusiva de voluntarios, acompanhando-as no domicilio
(conversando, ouvindo, escrevendo, lendo, etc) e exterior (deslocagdo aos correios, igreja, farmacia, passeios,
convivios, hospitais, entre outros).

DEPENDENCIA

Os equipamentos que aqui se enquadram destinam-se a pessoas com deficiéncia ou incapacidade, que se
encontrem em situacdo de dependéncia, quer esta seja temporaria ou permanente. No geral, visam a
melhoria da qualidade de vida e a promog¢do da autonomia dos utentes, concorrendo para a permanéncia
das pessoas no seu meio habitual de vida, enquanto contribuem para a conciliagdo da vida familiar e
profissional do agregado familiar. Apesar da transversalidade, os utilizadores mais comuns sdo as pessoas
idosas e as com deficiéncia.

SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

‘Resposta social, desenvolvida a partir de um equipamento, que consiste na prestagdo de cuidados
individualizados e personalizados no domicilio a individuos e familias quando, por motivo de doenga,
deficiéncia ou outro impedimento, ndo possam assegurar temporaria ou permanentemente, a satisfagdo das
necessidades basicas e/ou as atividades da vida diaria” (MSESS, 2012).

Devem prestar, no minimo, quatro dos seguintes servicos:

» Cuidados de higiene e conforto pessoal
» Higiene habitacional, estritamente necessaria a natureza dos cuidados prestados
» Fornecimento e apoio nas refei¢des, respeitando as dietas com prescrigdo médica
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« Tratamento da roupa do uso pessoal do utente

» Atividades de animag&o e socializagdo, designadamente, animagao, lazer, cultura, aquisicdo de
bens e géneros alimenticios, pagamento de servigos, deslocagao a entidades da comunidade

»  Servigo de teleassisténcia.

Quadro 6. Equipamentos com Servico de Apoio Domiciliario, em Sintra

Rede N.° de equipamentos  Capacidade c:;zzs;
Rede privada com fins lucrativos 6 370 0,72%
Rede privada sem fins lucrativos 28 1.0514 2,03%
TOTAL 34 1.421 2,75%

Fonte: Calculos préprios com base no inquérito aos equipamentos de apoio a populagdo idosa (CMS - 2012), listagem dos
Estabelecimentos de Apoio Social Privados (ISS, IP —2013) e os Censos 2011 (INE).

Em Sintra, existem 36 equipamentos que disponibilizam o Servigo de Apoio Domiciliario, com capacidade
para 1.421 utentes e com uma taxa de cobertura de 2,75% — maior que em 2001 (era 1,4%), mas menor
que a nacional em 2013 (5,24%).

Dos 28 equipamentos da rede solidaria, 17 prestam o servico em causa apenas nos dias Uteis, 5 fazem-no
7 dias por semana e 5 acumulam a resposta de 5 dias com a de 7 dias/semana.

Apesar desta resposta existir em todas as freguesias do concelho, a cobertura difere, conforme pode ser
observado no grafico abaixo — abaixo da cobertura concelhia encontram-se as freguesias de Agualva e Mira
Sintra, Massamé e Monte Abrado, Casal de Cambra, Algueirdo Mem Martins e Queluz e Belas.

Tendo em conta que a maioria dos utilizadores deste servigo sao idosos, a taxa de cobertura foi calculada com base nesta faixa da
populagéo residente.

* Esta aqui apenas considerada a capacidade de 29 equipamentos da rede solidaria, pois ndo foi possivel obter a resposta de uma
instituic&o sita na Unido de Freguesias Queluz e Belas.
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Grafico 7. Taxa de cobertura em Servigo de Apoio Domiciliario, por freguesia
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Fonte: Calculos proprios com base no inquérito aos equipamentos de apoio a populagéo idosa (CMS - 2012), listagem dos
Estabelecimentos de Apoio Social Privados (1SS, IP - 2013) e os Censos 2011 (INE).

APOIO DOMICILIARIO INTEGRADO

‘Resposta que se concretiza através de um conjunto de agdes e cuidados pluridisciplinares, flexiveis,
abrangentes, acessiveis e articulados, de apoio social e de satide, a prestar no domicilio, durante vinte e quatro
horas por dia e sete dias por semana” (MSESS, 2012).

No Concelho ha 3 instituicbes que prestam este servigo (duas em Queluz-Belas e uma em Algueirdo Mem

Martins), com capacidade para 55 utentes (34 dos quais abrangidos por acordo de cooperagao) e uma taxa de
utilizagéo de 83,6%.

POPULAGAO COM DEFICIENCIA

Em Sintra existem 9 instituigbes que apoiam pessoas com deficiéncia, as quais gerem diversos equipamentos e
diferem na populagao alvo, conforme o tipo de deficiéncia que tém.

Para além das respostas tipicas que serdo analisadas de seguida, ha instituicbes que desenvolvem outros
servigos, como atividades para pessoas com deficiéncia visual (em espagos da comunidade, pois ainda nao
dispdem de espago proprio) ou auditiva.
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“Resposta desenvolvida através de um servigo que promove 0 apoio integrado, centrado na crianga e na familia
mediante agbes de natureza preventiva e habilitativa, designadamente do ambito da educagéo, da saude e da
acado social” (MSESS, 2012). Destina-se a “criangas entre os 0 e 0s 6 anos, com alteragdes nas fungdes ou
estruturas do corpo que limitam a participagao nas atividades tipicas para a respetiva idade e contexto social ou
com risco grave de atraso de desenvolvimento, bem como as suas familias” (art. 2° do Decreto-Lei n.°
281/2009).

No concelho de Sintra existem duas instituicdes privadas sem fins lucrativos com este servigo, integradas
em 2 equipas locais de intervencdo (ELI Sintra Ocidental e ELI Sintra Oriental), equipas pluridisciplinares
com base em parcerias institucionais a quem compete:

» ‘“Identificar as criangas e familias imediatamente elegiveis para o Servico Nacional de Intervengéo
Precoce na Infancia;

» Assegurar a vigilancia as criangas e familias que, embora ndo imediatamente elegiveis, requeiram
avaliacdo periddica, devido a natureza dos seus fatores de risco e probabilidade de evolugéo;

» Encaminhar criangas e familias néo elegiveis, mas carenciadas de apoio social;

o Elaborar e executar o Plano Individual de Intervencdo Precoce em fungdo do diagndstico da
situacao;

» |dentificar necessidades e recursos das comunidades da sua area de intervengao, dinamizando
redes formais e informais de apoio social;

» Articular, sempre que se justifique, com as comissdes de proteg@o de criangas e jovens, com 0S
nucleos da saude de criancas e jovens em risco ou outras entidades com atividade na area da
protecéo infantil;

» Assegurar, para cada crianga, processos de transi¢do adequados para outros programas, servigos
ou contextos educativos;

» Articular com os docentes das creches e jardins-de-infancia em que se encontrem colocadas as
criangas integradas em Intervengéo Precoce na Infancia” (art. 7° do Decreto-Lei n.° 281/2009).

Com uma capacidade para 180 criangas (todas abrangidas por acordo de cooperagdo com o MSESS), em
Dezembro de 2013 eram acompanhadas 128 criangas.

EDUCAGAO ESPECIAL

Esta resposta destina-se a alunos com necessidades educativas especiais (com deficiéncia e/ou
dificuldades de aprendizagem), a frequentar os estabelecimentos de ensino publicos, dos niveis basico e
secundario.

Em Sintra existem 2 institui¢des da rede solidaria acreditadas pelo Ministério da Educacéo e Ciéncia (MEC)
enquanto Centros de Recursos para a Inclusao, que tém como objetivo “apoiar a inclusdo das criangas e
jovens com deficiéncias e incapacidade, através da facilitagdo do acesso ao ensino, a formagédo, ao
trabalho, ao lazer, a participagdo social e a vida auténoma, promovendo o maximo potencial de cada
individuo, em parceria com as estruturas da comunidade” (MEC, 2007). No total, apoiavam 1.338 criangas e
jovens, em dezembro de 2013.
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Na rede privada com fins lucrativos ha ainda uma escola de educagao especial, que funciona com o apoio
do MEC e tinha 58 utentes no referido periodo, correspondendo a 100% da capacidade instalada.

CENTRO DE ATIVIDADES OCUPACIONAIS

‘Resposta social, desenvolvida em equipamento, destinada a desenvolver atividades para jovens e adultos com
deficiéncia grave” (MSESS, 2012).

Desenvolvido por 4 instituiges da rede solidaria, os centros de atividades ocupacionais (CAO) existentes no
Concelho dispdem de uma capacidade total de 447 vagas (embora o acordo de cooperagdo com o MSESS seja

apenas para 430) e, em 2013, apresentavam uma taxa de utilizago de 92%.

LAR RESIDENCIAL

“Resposta social, desenvolvida em equipamento, destinada a alojar jovens e adultos com deficiéncia, que se
encontrem impedidos temporaria ou definitivamente de residir no seu meio familiar” (MSESS, 2012).

As 4 instituicbes acima referidas oferecem também esta resposta que, no total, pode abranger 171 pessoas. A
taxa de utilizagdo em dezembro de 2013 era de 97%, mas as restantes vagas existentes ndo estéo abrangidas
por acordo de cooperagdo, pelo que dificilmente conseguem ser ocupadas, dado o seu custo extremamente
elevado para as familias.

QUALIFICACAO DE PESSOAS COM DEFICIENCIA E INCAPACIDADE

A qualificagdo profissional de individuos e o desenvolvimento de competéncias profissionais pelas pessoas com
deficiéncia aumentam o seu potencial de empregabilidade.

Em Sintra, hd uma instituicdo particular sem fins lucrativos que realiza formagédo para este publico tendo, em
dezembro de 2013, apoiado 148 pessoas, lotando a sua capacidade de resposta.

CENTRO DE EMPREGO PROTEGIDO

O Centro de Emprego Protegido consiste no “exercicio de atividade profissional por pessoas com deficiéncia e
incapacidade e capacidade de trabalho reduzida nas areas de produgdo ou prestagéo de servigcos da estrutura
produtiva do centro de emprego protegido, com possibilidade de realizagéo de estagio inicial com uma duragéo
néo superior a 9 meses” (IEFP, IP, 2014). Destina-se a pessoas com deficiéncia e incapacidade, inscritas nos
centros de emprego ou centros de emprego e formagéo profissional, que apresente 30% a 75 % da capacidade
normal de trabalho de um outro trabalhador nas mesmas fungées profissionais.

Em dezembro de 2013, 90 pessoas estavam abrangidas por esta resposta (valor que corresponde a capacidade
total), desenvolvida por uma instituicdo da rede solidaria.
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IMIGRANTES E MINORIAS ETNICAS

No concelho de Sintra existem 15 instituicdes que tém entre a sua populagdo-alvo os cidad&os imigrantes
residentes. Destas, 6 s&o associagdes de imigrantes.

Face & elevada taxa de néo resposta (apenas 33% forneceu dados), néo é possivel fornecer mais informagéo
sobre 0s apoios prestados.

Contudo, em 2008, cerca de 15.000 individuos eram apoiados por estas instituigdes, com maior expressao de
guineenses (25%), caboverdeanos (21%), angolanos (20%) e brasileiros (12%). De destacar ainda que 11% das
pessoas abrangidas por estas entidades tinham nacionalidade portuguesa.

A oferta de atividades é diversa: encaminhamento para Emprego e/ou Formagao Profissional, atendimento e
apoio a situagdes de caréncia socioeconomica, distribuicdo de géneros (alimentos, roupas, mobiliario),
atendimento e/ou acompanhamento de processos no ambito da regularizagdo da situagdo juridica
(imigragdo, nacionalidade, reagrupamento familiar, etc.), acdes de promogéo e divulgacdo das culturas de
origem, ateliés (danca, musica, artes plasticas, teatro, etc.), acbes de esclarecimento sobre direitos e
deveres, acdes de Educagdo / Formacgdo (alfabetizagéo, Inglés, Informatica, Portugués para estrangeiros,
RVCC, entre outras), atividades desportivas e apoio escolar e financeiro.

CENTRO LOCAL DE APOIO A INTEGRAGAO DE IMIGRANTES (CLAII)

Em Sintra existem 3 CLAII, dois geridos por uma organizag¢do ndo governamental (um na Unido de Freguesias
Queluz e Belas e outro itinerante, na mesma freguesia, bem como na cidade Agualva-Cacém e freguesias de
Casal de Cambra e Massama Monte Abrado) e outro pela Camara Municipal de Sintra (na Unido de Freguesias
de Sintra (Sta. M? e S. Miguel, S. Martinho, S. Pedro Penaferrim, descentralizado 1 vez por semana em
Algueirdo Mem Martins)).

Estes servigos de informagéo descentralizada, ligados ao Centro Nacional de Apoio ao Imigrante (CNAI), séo
definidos pelo Alto Comissariado para a Imigragéo e Dialogo Intercultural (ACIDI) como espagos de acolhimento,
informag&o e apoio descentralizado, que visam ajudar a responder as questdes/problemas que se colocam aos
imigrantes, nas varias areas: regularizagdo da situagdo migratoria, nacionalidade, reagrupamento familiar,
habitagdo, trabalho, seguranga social, retorno voluntario, salde, educagdo, formagdo profissional,
empreendedorismo, apoio ao associativismo, entre outras.

Em 2013, os CLAIl efetuaram 4.153 atendimentos, dos quais 48% foram referentes a legalizagao de imigrantes.

Em 2014 esta em desenvolvimento a abertura de 2 CLAIl, geridos por uma associacdo de imigrantes, nas
freguesias de Algueirdao Mem Martins e Rio de Mouro.

PROGRAMA ESCOLHAS

O Programa Escolhas foi criado em 2001, promovido pela Presidéncia do Conselho de Ministros e integrado no
Alto Comissariado para a Imigragao e Dialogo Intercultural — ACIDI, IP, cuja miss&o & promover a incluséo social
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de criangas e jovens de contextos socioecondémicos vulneraveis, visando a igualdade de oportunidades e o
refor¢o da coesao social.

Atualmente 5% geragdo, que decorrera até 31 de dezembro de 2015, o Programa Escolhas tem celebrado
protocolo com os consorcios de 110 projetos locais, dos quais 7 desenvolvem-se no concelho de Sintra, em
Algueirdo Mem Martins, Agualva-Cacém, Rio de Mouro e Queluz-Belas. As entidades promotoras s&o publicas
(3) e privadas sem fins lucrativos (3), sendo as entidades gestoras todas da rede solidaria. Todos os projetos
contam com um consocio alargado de parceiros, estando o Municipio de Sintra presente em todos eles (6 como
parceiro e 1 como entidade promotora).

No ano de 2013, participaram nos projetos Escolhas do Concelho 1.669 criancas e jovens e 520 familiares (e
outros), num total de 2.189 pessoas. Entre os principais resultados destaca-se a taxa de sucesso escolar global
dos projetos entre 68% e 91,7%, 50 reintegragdes na escola, 119 (re)integragdes em formacao profissional, 27
integragbes em emprego, 268 encaminhamentos para formagéo e emprego, 442 certificagbes em TIC e 503
participagdes em atividades de associativismo e empreendedorismo.

FAMILIA E COMUNIDADE

Ao nivel das respostas sociais para a familia e comunidade em geral que existem em Sintra, apenas serao aqui
considerados o centro de alojamento temporario e a ajuda alimentar. Existem ainda instituicdes da rede solidaria,
autarquias e seguranga social que apoiam através de atendimento/acompanhamento social, embora ndo se
disponha, no momento, de informagao sobre a capacidade/numero de casos acompanhados.

CENTRO DE ALOJAMENTO TEMPORARIO

No ambito de protocolo de cooperagdo com 2 entidades particulares sem fins lucrativos € o Municipio de Sintra,
existe um Centro de Emergéncia Social com 56 camas, das quais 43 sao geridas pelo ISS, IP e 13 pela CMS.
Esta é uma resposta transitéria (maximo de 6 meses) destinada ao acolhimento de pessoas em situagao de
despejo/sem abrigo, com as quais ira ser trabalhado um projeto de vida com vista a sua autonomizagéo
econdmica e integragdo sdcio-profissional.

Esta resposta, recente no concelho, acolheu 24 pessoas em 2013.

Aliada ao Centro de Emergéncia Social esta uma Equipa de Intervengao de Rua, que apoiou, em 2013, 47
pessoas em situacao de sem-abrigo.

AJUDA ALIMENTAR

No concelho de Sintra existem diversas entidades (publicas e privadas sem fins lucrativos) que prestam este tipo
de apoio, quer através de cantina social, adesdo ao Fundo Europeu de Auxilio a Carenciados (FEAC),
distribuicdo de produtos do Banco Alimentar Contra a Fome e/ou de projetos proprios.
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No ambito do Programa de Emergéncia Social e do Protocolo de Cooperagdo 2011-2012, assinado com as
entidades representativas do setor social, foi criado o Programa de Emergéncia Alimentar, que se insere na
Rede Solidaria de Cantinas Sociais. A cantina social é uma “resposta social, desenvolvida em equipamento,
destinada ao fornecimento de refeigbes, em especial a individuos economicamente desfavorecidos” (MSESS,
2012).

Em Sintra existem 15 cantinas sociais, que abrangem todo o concelho, com capacidade de fornecimento de
1.210 refeicdes diarias. A cidade Agualva-Cacém é a area geografica que, no momento, se encontra mais a
descoberto.

A Camara Municipal de Sintra desenvolve Programa de Apoio Alimentar, em colaboragdo com outras
entidades, que visa a distribuigdo de refeicdes a pessoas em situagédo de caréncia sécio-econémica, onde a
primeira recebe e avalia as candidaturas e depois reencaminha para as segundas, que doam as refeicdes, no
ambito da responsabilidade social das organizagdes. Séo disponibilizadas cerca de 1.000 refei¢des mensais.

O Fundo Europeu de Auxilio a Carenciados foi criado pela Comissdo Europeia com o objetivo de promover e
reforcar a coes&o social, substituindo o anterior programa de distribui¢ao de alimentos (PCAAC - Programa de
Ajuda Alimentar a Carenciados) que terminou em dezembro de 2013. Em 2013, 63 instituicdes foram
beneficiarias/mediadoras deste Programa desenvolvido em todo Concelho, tendo recebido um total de 206.019
toneladas dos 21 produtos alimentares. A CMS participou no mesmo disponibilizando 2 polos de
armazenamento e distribuigdo dos produtos entregues através do ISS, IP.

Em 2014, 45 instituicbes da rede solidaria, distribuidas por todas as freguesias do Concelho, tém acordo com o

Banco Alimentar Contra a Fome, na vertente beneficiaria (confegdo de refeicbes para os seus utentes),
mediadora (entrega de géneros alimentares) ou mista, tal como no FEAC.

VIOLENCIA DOMESTICA

O artigo 152° do Decreto-Lei n.° 59/2007 de 4 de Setembro define violéncia doméstica como o acto praticado por
alguém que, “de modo reiterado ou nao, infligir maus tratos fisicos ou psiquicos, incluindo castigos corporais,
privagdes da liberdade e ofensas sexuais: a) ao conjuge ou ex-conjuge; b) a pessoa de outro ou do mesmo sexo
com quem o0 agente mantenha ou tenha mantido uma relagdo andloga a dos conjuges, ainda que sem
coabitagéo; ¢) a progenitor de descendente comum em 1.° grau; ou d) a pessoa particularmente indefesa, em
razdo de idade, deficiéncia, doenca, gravidez ou dependéncia econoémica, que com ele coabite”.

Este é um fendmeno com crescente visibilidade, mas ainda caracterizado por um siléncio por parte das vitimas,

dificultando a avaliagdo quantitativa, na medida em que ndo é possivel afirmar que o aumento do numero de
denuncias corresponde ao acréscimo desta forma de violagao dos direitos humanos.

CENTRO DE ATENDIMENTO

‘Resposta, desenvolvida através de um servigo constituido por uma ou mais equipas técnica e pluridisciplinares,
que assegura o atendimento, apoio e reencaminhamento das mulheres vitimas de violéncia, tendo em vista a
protecdo destas” (MSESS, 2012).
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Em Sintra existem 2 unidades de atendimento a vitimas de violéncia doméstica — uma da CMS e outra do
ISS, IP, ambas na Unido de Freguesias de Sintra (St.? Maria e S. Miguel, S. Martinho e S. Pedro
Penaferrim). Em 2013, realizaram 61 e 143 atendimentos, respetivamente.

CASA ABRIGO

“Resposta social, desenvolvida em equipamento, que consiste no acolhimento temporario a mulheres vitimas de
violéncia, acompanhadas ou néo de filhos menores, que ndo possam, por questdes de seguranga, permanecer
nas suas residéncias habituais” (MSESS, 2012).

No concelho de Sintra existem 2 Casas de Abrigo, geridas por instituicdes da rede solidaria, com uma
capacidade total para 42 utentes (15 mulheres e 27 criangas). Uma das respostas esta integrada numa
Comunidade de Insercdo, que aceita também mulheres em situagao de pobreza ou exclus&o social, e tem como
objetivo a reinsercdo sdcio-profissional e familiar das utentes.
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RESPOSTAS NA AREA DA SAUDE

Os equipamentos aqui referidos podem distinguir-se, ao nivel dos cuidados de saude, os primarios (do Servigo
Nacional de Saude) e os diferenciados, dividindo-se estes Ultimos em saude mental, toxicodependéncia e
VIH/SIDA, areas onde, para além do sector publico, se observam as instituigdes privadas sem fins lucrativos.

CUIDADOS DE SAUDE PRIMARIOS - SERVIGO NACIONAL DE SAUDE

Ao nivel dos cuidados de saude primarios do Servico Nacional de Salde (SNS), o concelho de Sintra é
abrangido pelo Agrupamento de Centros de Satde (ACES) de Sintra, que resulta da fuséo do ACES da
Grande Lisboa IX — Algueirdo -Rio de Mouro com o ACES da Grande Lisboa X — Cacém -Queluz e os
Centros de Saude Pero Pinheiro e Sintra do ACES da Grande Lisboa VIl — Sintra —-Mafra.

Os Agrupamentos de Centros de Saude séo definidos pelo Decreto-Lei n.° 28/2008 de 22 de Fevereiro
como “servicos de satde com autonomia administrativa, constituidos por vérias unidades funcionais, que
integram um ou mais centros de satde”.

Este ACES é composto por 11 Unidades de Cuidados de Saude Personalizados (UCSP) e 12 Unidades
de Saude Familiar. As USF definem-se no Decreto-Lei n.° 297/2007 de 22 de Agosto enquanto “unidades
elementares de prestacdo de cuidados de saude, individuais e familiares, que assentam em equipas
multiprofissionais, constituidas por médicos, por enfermeiros e por pessoal administrativo’. As UCSP tém
uma estrutura idéntica a prevista para as USF, prestando “cuidados personalizados, garantindo a
acessibilidade, a continuidade e a globalidade dos mesmos. A equipa da UCSP é composta por médicos,
enfermeiros e administrativos néo integrados em USF. A principal caracteristica distintiva das USF face as
UCSP ¢ a autonomia funcional das primeiras relativamente ao ACES que integram.

Em dezembro de 2013, estavam inscritos 358.610 utentes, dos quais 95.689 (27%) nédo tinham médico de
familia atribuido. Esta situagdo é mais grave na UCSP de Rio de Mouro, onde 90% dos utentes inscritos
nao tinham médico de familia, seguindo-se a UCSP do Algueirdo (48%), a UCSP de Agualva (44%), a
USCP dos Lusiadas (36%) e a USCP de Monte Abrado (32%). As UCSP de Belas e da Terrugem, embora
nado tenham tantos utentes sem médico como as anteriores, 0 peso destes sobre o total dos inscritos é
bastante significativo (37% e 46%, respetivamente). Nas USF, por definicdo, ndo existem utentes inscritos
sem médico de familia.

Quanto a cobertura de médico de familia face a populagéo residente no concelho de Sintra, observa-se
uma taxa de 70%,

5 Art. 10° do Decreto-Lei n.° 28/2008 de 22 de Fevereiro.
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Quadro 7. N.° de utentes do ACES Sintra por Unidade funcional

Unidade Funcional Com mec’ll_co de Sem Mec’ll_co de Total
Familia Familia

UCSP Monte Abrado 17.250 8.103 25.353
UCSP Belas 8.350 4.816 13.166
UCSP Lusiadas 15.019 8.593 23.612
UCSP Casal de Cambra 10.678 2.525 13.203
USF Mae D'’Agua 9.522 0 9.522
USF Mactama 21.220 0 21.220
UCSP Olival 10.355 6.368 16.723
USF Flor de Lotus 15.509 0 15.509
USF S. Marcos 12.814 0 12.814
UCSP Agualva 12.261 9.449 21.710
USF Mira Sintra 7.869 0 7.869
USF Alpha Mouro 18.336 0 18.336
USF Albasalde 8.842 0 8.842
UCSP Rio de Mouro 2.389 22.049 24.438
UCSP Algueirdo 24.654 23.048 47.702
UCSP Tapada das Mercés 5.169 2.383 7.552
USF Natividade 9.434 0 9.434
USF Cyntia 12.630 0 12.630
USF Colares 7.559 0 7.559
USF Monte da Lua 9.550 0 9.550
UCSP Terrugem/S. Jo&o das Lampas 6.789 5.815 12.604
USF Lapias 11.654 0 11.654
UCSP Almargem do Bispo 5.068 2.540 7.608
TOTAL 262.921 95.689 358.610

Fonte: Inquérito ao Agrupamento de Centros de Saude de Sintra (CMS - 2013).

Para além das consultas de medicina geral e familiar, sdo também efetuados atendimentos de enfermagem
e de servigo social, bem como consultas de psicologia, medicina dentaria, fisioterapia (ex-centros de saude
de Queluz, Cacém, Rio de Mouro e Sintra), terapia da fala (Pero Pinheiro), terapia ocupacional (Rio de
Mouro) e com higienistas orais (Queluz, Cacém, Sintra e Pero Pinheiro).

As instalacdes destas unidades de salde diferem em estado de conservacdo e adequacdo ao tipo de
servico prestado, destacando-se:

» Simultaneamente mas e desadequadas, as instalagdes da UCSP Lusiadas, UCSP Agualva, USF
Cyntia, USF Colares e UCSP Almargem do Bispo;
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Figura 1. Instalagées das UCSP Lusiadas, UCSP Agualva, USF Cyntia, USF Colares e UCSP Almargem do
Bispo (da esquerda para a direita)

Fonte: ACES Sintra - Planeamento do ACES Sintra (ARSLVT - 2013).
» Desadequada e em estado de conservagdo médio, as instalagdes da UCSP Algueiréo;

Figura 2.Instalagdes das UCSP Algueirdo

Fonte: ACES Sintra - Planeamento do ACES Sintra (ARSLVT - 2013).

» Em estado de conservagdo médio, embora adequadas, as instalagdes da USF Mira Sintra, UCSP Rio
de Mouro e USF Natividade.
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Figura 3. Instalagdes das USF Mira Sintra, UCSP Rio de Mouro e USF Natividade (da esquerda para a direita)

Fonte: ACES Sintra - Planeamento do ACES Sintra (ARSLVT - 2013).

Relativamente ao atendimento complementar, este funciona ao sabado, das 9 as 13 horas e nos dias
Uteis, das 20 as 24 horas (exceto nas unidades funcionais de Rio de Mouro e Sintra). Todo o Concelho esta
coberto por esta resposta, a excegdo da Unido das Freguesias de Almargem do Bispo, Pero Pinheiro e
Montelavar.

Quadro 8. Atendimento complementar / CATUS

Unidade Funcional Consultas médicas por doenga aguda ‘ Area de abrangéncia
Horario N.° de atendimentos ‘

. Dias Uteis (20h-24h) 7.257 Algueirdo Mem Martins, Rio Mouro
Algueirao -
Sab (9h-13h) 2.874 Algueirdo Mem Martins
Cact Dias uteis (20-24) 7572 ot Cac
acem Sab (9h-13h) 5.198 gualva-L.acem
Queluz Dias uteis (20-24) 8.957 Queluz, Monte Abraso, Casal
Séb (9h-13h) 4.465 Cambra, Massama, Belas
Dias uteis (20-24) ate 2321
Rio de Mouro Abril 2013 Rio de Mouro
Sab (9h-13n) 3147
. Séab (9h-13h) 1.288 Sintra, Colares, Terrugem, S. Jodo
Sintra
das Lampas

Fonte: Inquérito ao Agrupamento de Centros de Satde de Sintra (CMS - 2013).

No ACES Sintra encontramos também outro tipo de unidade funcional, as Unidades de Cuidados na
Comunidade (UCC), que ‘prestam cuidados de satide e apoio psicologico e social de dmbito domiciliario e
comunitario, especialmente as pessoas, familias e grupos mais vulneraveis, em situagédo de maior risco ou
dependéncia fisica e funcional ou doenga que requeira acompanhamento préximo” atuando ainda “na

DSI 26



Relatério de Caracterizagdo e Diagnoéstico do Concelho de Sintra

educagdo para a saude, na integragdo em redes de apoio a familia e na implementagdo de unidades

moveis de intervengdo’™.

Quadro 9. Unidades de Cuidados na Comunidade do ACES Sintra — n.° de profissionais e area da abrangéncia

Area de abrangéncia

Unidades de N.° de profissionais
Cuidados na Enf. Psic* TSSS* Fisiot* Terap.
Comunidade Fala*
UCC Abracar Queluz " L 1
UCC Cacém Care 1 1 1
UCC Cruzeiro 10 1 1
UCC P. Pinheiro 6 1 1 1
UCC Sintra 9 1 1

As UCC abrangem a populagéo residente, intervindo
em:

- Programas no ambito da prote¢do, promocdo de
saude e prevengdo da doengca na comunidade
(Programa Nacional de Saude Escolar)

- Projetos de intervencdo com pessoas, familias e
grupos de maior vulnerabilidade (idosos, gravidas,
criangas, familias de risco, entre outras)

- Projetos de intervengdo domiciliaria a individuos

dependentes e familias/cuidadores no ambito da
RNCCI

Fonte: Inquérito ao Agrupamento de Centros de Saude de Sintra (CMS - 2013). (*) Profissionais a tempo parcial.

Ha ainda uma Unidade de Saude Publica, que desempenha fungdes de observatério de saude em toda a

area de influéncia ACES Sintra, competindo-lhe:

* A identificacdo das necessidades de saude da populagdo, monitorizagdo do estado de salde e
factores determinantes, bem como a avaliagao do impacto das suas intervengoes;

* Avigiléncia epidemioldgica;

» Asupervisdo e gestdo de programas e projetos de intervengao.

Esta equipa é composta por 8 médicos de saude publica, 6 enfermeiros, 4 higienistas orais e 6 técnicos de

salde ambiental.

REDE NACIONAL DE CUIDADOS CONTINUADOS INTEGRADOS

No ambito dos Ministérios da Saude e do Trabalho e da Solidariedade Social, é criada, pelo Decreto-Lei n.°
101/2006, de 6 de Junho, a Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados (RNCCI), “constituida por
unidades e equipas de cuidados continuados de saude, e ou apoio social, e de cuidados e agdes paliativas,
com origem nos servicos comunitarios de proximidade, abrangendo os hospitais, os centros de saude, 0s
servicos distritais e locais da seguranga social, a rede solidaria e as autarquias locais”. Este modelo de

6 Art. 11° do Decreto-Lei n.° 28/2008 de 22 de Fevereiro.
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cuidados assenta no funcionamento em rede, articulando os niveis hospitalar e de cuidados priméarios. A
prestacédo de cuidados continuados de saude e/ou de apoio social pretende aumentar a qualidade de vida
de pessoas em situacao de dependéncia e apoiar 0s respetivos cuidadores, quer em casos de manutengéo
da autonomia, quer na reabilitagdo, ou mesmo nas situagoes irrecuperaveis.

A referenciacdo para as estruturas existentes da RNCCI pode ser feita através de hospital do SNS onde o
doente se encontra internado ou através da unidade de saude do ACES, que contacta a Equipa
Coordenadora Local (ECL). Sendo esta uma rede de ambito nacional, a lista de utentes € Unica, pelo que
um utente de qualquer ponto do pais, depois de referenciado, “concorre” em pé de igualdade com os
demais para a integracdo numa das unidades da Rede, ndo havendo, assim, prioridade a municipes para
as camas existentes em Sintra.

A prestacéo dos cuidados de saude e de apoio social é assegurada através de unidades de internamento e
de ambulatério e de equipas hospitalares e domiciliarias.

APOIO DOMICILIARIO

Em Sintra existem 5 Equipas de Cuidados de Continuados Integrados, que abrangem todo o concelho.
Estas equipas multidisciplinares sdo da responsabilidade dos cuidados de salde primarios e prestam
servicos domicilidrios a pessoas em situagéo de dependéncia funcional, doenga terminal ou em processo de
convalescenga, que ndo se podem deslocar para fora do domicilio e cujo estado de saude ndo requeira
internamento.

Quadro 10. N.° de utentes abrangidos pelas Equipas de Cuidados Continuados Integrados do ACES Sintra

ECCl N.° de utentes N.° de lugares N.° de utentes com
referenciados contratualizados resposta da ECCI

Abragar Queluz 116 60 116
Cacém Care 80 50 80
Cruzeiro 93 25 93
Pero Pinheiro 44 20 44
Sintra 80 35 80

Fonte: Inquérito ao Agrupamento de Centros de Saude de Sintra (CMS - 2013).

A capacidade de resposta em Sintra pelas ECCI é de 190 utentes, sendo que as ECCI Abragar Queluz e
Cacém Care sdo as que dispdem de mais lugares contratualizados. Ao longo do ano de 2013, foram
referenciados 413 utentes do ACES Sintra e todos tiveram resposta da ECCI.

INTERNAMENTO

O internamento no &mbito da RNCCI faz-se de acordo com a seguinte tipologia abaixo descrita.
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Quadro 11. Unidades de internamento da RNCCI

Destinatarios

Designagao
Unidade de
convalescenga

Descrigao

Unidade de internamento,
independente, integrada num hospital
de agudos ou noutra instituicdo, se
articulada com um hospital de
agudos, para prestar tratamento e
supervisdo clinica, continuada e
intensiva, e para cuidados clinicos de
reabilitagdo, na sequéncia de
internamento hospitalar originado por
situagdo clinica aguda, recorréncia
ou descompensagdo de processo
cronico.

Finalidade
Estabilizagdo clinica e funcional,
a avaliagdo e a reabilitagdo
integral da pessoa com perda
transitoria de autonomia
potencialmente recuperavel e que
ndo necessita de cuidados
hospitalares de agudos.

Doentes dependentes e a
necessitar de componente de
reabilitagéo intensiva.
Internamentos com
previsibilidade até 30 dias
consecutivos por cada
admisséo.

Unidade de
média duragao
e reabilitacao

Unidade de internamento com
espago fisico proprio, articulada com
o hospital de agudos para a
prestacdo de cuidados clinicos, de
reabilitacdo e apoio psicosocial, por
situagdo clinica decorrente  de
recuperacdo de um processo agudo
ou descompensacdo de processo
patoldgico cronico, a pessoas com
perda transitéria de autonomia
potencialmente recuperavel.

Estabilizagdo clinica, a avaliagéo
e a reabilitagho integral da
pessoa que se encontre na
situacdo prevista no numero
anterior.

Doentes oriundos de outras
respostas da Rede, de
instituicbes de saude ou de
solidariedade e seguranca
social ou, ainda, do domicilio,
que caregam de cuidados
integrados em regime de
internamento, mas ndo de
cuidados tecnologicamente
diferenciados

Periodo de internamento: de 30
a 90 dias consecutivos por
cada admissé&o.

Unidade de
longa duragao
e manutengao

E uma unidade de internamento, de
caracter temporario ou permanente,
com espago fisico préprio, para
prestar apoio social e cuidados de
salde de manutengdo a pessoas
com doengas ou processos cronicos,
com diferentes niveis de
dependéncia e que ndo reunam
condigdes para serem cuidadas no
domicilio.

Periodo de internamento: mais de 90
dias consecutivos.

Proporcionar  cuidados  que
previnam e retardem o
agravamento da situagdo de
dependéncia, favorecendo o
conforto e a qualidade de vida,
por um periodo de internamento
superior a 90 dias consecutivos.

Doentes que, pela sua situagéo
de dependéncia, por razbes de
doenca ou de patologias
associadas a idade necessitam
destes cuidados.

Periodo de internamento
superior a 90 dias consecutivos
(pode ser inferior em situagdes
temporérias, decorrentes de
dificuldades de apoio familiar
ou necessidade de descanso
do principal cuidador, até 90
dias por ano).

Unidade de
Cuidados
Paliativos

Unidade de internamento
espago fisico
preferencialmente localizada num
hospital, para acompanhamento,
tratamento e supervisdo clinica a
doentes em situagdo  clinica
complexa e de  sofrimento
decorrentes de doenga severa elou
avangada, incuravel e progressiva,
nos termos do consignado no
Programa Nacional de Cuidados
Paliativos do Plano Nacional de
Saude.

com
proprio,

Acompanhamento, tratamento e
supervisdo clinica de doentes em
situacdo clinica complexa e de
sofrimento decorrente de doenca
severa elou avangada, incuravel
e progressiva.

Doentes em situagdo clinica
complexa com doenga severa
elou avangada, incuravel e
progressiva.

Fonte: Decreto-Lei n.° 101/2006, de 6 de Junho.
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No quadro abaixo podem observar-se os equipamentos existentes em Sintra, por tipologia de unidade,
salientando-se a inexisténcia de qualquer unidade de curta duragdo ou convalescenca e a necessidade,
sobretudo, de camas de manutencao/alivio ao cuidador e de cuidados paliativos. A este respeito refira-se
que, no 1° semestre de 2013, havia 44 pessoas (35 idosas) com alta hospitalar em cama de agudos, no
Hospital Fernando Fonseca, a aguardar integragdo na RNCCI.

Quadro 12. Unidades de internamento da RNCCI no concelho de Sintra

Curta Duragao / Média Duracao / Longa Duragéo / Cuidados
Convalescenga Reabilitagao Manutengao Paliativos

N.° de equipamentos 0 2 2 1
N.° de camas 0 61 32 8
N.° de utentes referenciados 106 233 248 177
Javaliados pela ECL

Tempo médio de espera para 1 més 1,5 meses 1ano 3 meses
integracdo em unidade de

internamento

Fonte: Inquérito ao Agrupamento de Centros de Saude de Sintra (CMS - 2013).

Ha ainda uma unidade de média durac&o e reabilitagdo no Concelho, com capacidade para 30 utentes, que
se encontra a aguardar licenga de funcionamento.

UNIDADES HOSPITALARES - SERVIGO NACIONAL DE SAUDE

Em geral, a populacdo residente no Concelho € atendida no Hospital Fernando da Fonseca (HFF), na
Amadora, néo existindo em Sintra qualquer hospital.

Na area materno-infantil, as populagdes das freguesias de Algueirdo-Mem Martins, Almargem do Bispo,
Péro Pinheiro e Montelavar, Colares, S. Jodo das Lampas e Terrugem e Sintra (St.2 M.2 e S. Miguel, S.
Martinho e S. Pedro Penaferrim) s&o atendidas no Hospital José de Almeida (Cascais).

Em Algueirdo - Mem Martins, existe um Servigo de Urgéncia Basica, que funciona 24 horas por dia,
integrado na Rede de Referenciagéo de Urgéncia/Emergéncia.

A criagdo, em Sintra, de uma unidade hospitalar prestadora de cuidados de saude diferenciados, é um
projeto ja desenvolvido e retomado em varios momentos, mas ainda sem concretizagdo. Observando a
dimenséo fisica e demografica do concelho de Sintra, bem como a concentragéo de zonas urbanas criticas
onde se concentram diversos grupos de risco, e elevando o principio da equidade ao nivel do planeamento
do territério nacional, considera-se que a pertinéncia da concretizagdo da construgdo de uma unidade
hospitalar no Concelho mantém-se, para que se possa assegurar a prote¢do da saude de forma efetiva e
equitativa.
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SAUDE MENTAL

“Os estudos epidemiolégicos mais recentes demonstram que as perturbagdes psiquiatricas e os problemas de
satide mental se tornaram a principal causa de incapacidade e uma das principais causas de morbilidade, nas
sociedades atuais. A carga de perturbagbes mentais tais como a depresséo, dependéncia do alcool e
esquizofrenia foi seriamente subestimada no passado, devido ao facto de as abordagens tradicionais apenas
considerarem 0s indices de mortalidade, ignorando o nimero de anos vividos com incapacidade provocada pela
doenga. Das 10 principais causas de incapacidade, 5 sdo perturbagdes psiquiatricas” (PORTUGAL, Ministério da
Saude, Alto Comissariado da Saude, Coordenagao Nacional para a Saude Mental, 2008).

Em Sintra, a reduzida resposta do Servigo Nacional de Saude releva a importancia do papel dos institutos
de ordens hospitaleiras existentes nos cuidados de saude dirigidos a pessoas com patologia mental, quer
no tratamento, quer na reabilitacéo.

DISPOSITIVOS DE AMBULATORIO

As respostas em ambulatério, no ambito da saude mental, séo prestadas pela rede solidaria e 0 SNS (equipas
descentralizadas do HFF - Hospital Fernando Fonseca, em Massama, e do CINTRA - Centro Integrado de
Tratamento e Reabilitagdo em Ambulatério do CHPL - Centro Hospitalar Psiquiatrico de Lisboa, em Sintra7),
num total de 5 equipamentos (3 e 2, respetivamente). Estas entidades, para além de consultas de psiquiatria,
prestam outros apoios especializados, frequentemente envolvendo a psicologia, a enfermagem e o servigo
social.

No ano de 2012, foram acompanhadas cerca de 4.000 pessoas em psiquiatria de adultos e realizadas 18.413
consultas desta especialidade, 83% das quais pelo Servigo Nacional de Saude.

Em psicologia, foram apoiadas cerca de 2.000 pessoas e realizadas 6.448 consultas (86% pelo SNS).

O Plano Nacional de Saude Mental (2007 -2016) alerta para a importancia do diagndstico e tratamento de
perturbagdes mentais, quer dos adultos, quer de criangas, onde 1 em cada 5 tem problemas de saude mental,
racio este que tende a aumentar com a situagéo de crise em que vivemos. Se tomarmos por referéncia esta
epidemiologia, teremos 59.580 adultos e 15.987 criangas e jovens com problemas mentais, dos quais metade
poderé ter uma perturbagao psiquiatrica (estimativa da OMS).

No concelho de Sintra apenas existe uma instituicdo com servigo de pedopsiquiatria, pertencente a rede
solidaria, funcionando com o apoio da CMS. Esta resposta surgiu da necessidade de colmatar uma falha na
arquitetura da rede de referenciagdo em salde mental, pois apenas as criangas e jovens das freguesias Queluz
e Belas, Massama e Monte Abrado e Casal de Cambra s&o abrangidas pela equipa de pedopsiquiatria do HFF
(e apenas para ambulatorio), que em 2012 realizou 1.715 consultas de psiquiatria (167 utentes) e 619 de
psicologia (73 utentes). Os restantes tém que dirigir-se ao Hospital Dona Estefanea, em Lisboa.

Em Sintra (2012), 405 criangas/jovens foram acompanhados em pedopsiquiatria pela rede solidaria.

A populagéo adulta do concelho de Sintra ndo tem o mesmo hospital de referéncia ao nivel da saide mental: os habitantes da cidade
de Queluz e das freguesias de Belas e de Casal de Cambra s&o atendidos no Hospital Fernando Fonseca e os restantes s&o
encaminhados para o Centro Hospitalar Psiquiatrico de Lisboa.
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Neste ponto, é importante referir que OMS e outras organizagdes internacionais defendem que os servigos
de saude mental devem organizar-se por forma a garantir a acessibilidade a todas as pessoas com
problemas de salde mental, tomando por referéncia um setor geodemografico com 200.000 a 300.000
habitantes, assegurando os cuidados essenciais sem que as pessoas se tenham que afastar
significativamente do seu local de residéncia.

INTERNAMENTO

Os 3 equipamentos com internamento psiquiatrico para adultos existentes no concelho de Sintra pertencem a
rede solidaria, pois tanto o hospital geral (Hospital Fernando Fonseca) como o Centro Hospitalar Psiquiatrico de
Lisboa, ambos do SNS, localizam-se nos concelhos limitrofes (Amadora e Lisboa, respetivamente), dispondo de
um total de 65 camas.

Em 2012, na rede solidaria, com uma taxa de ocupacdo de 100%, 585 pessoas encontravam-se em unidades de
longo internamento, 62 em curto internamento/internamento de doentes agudos, 229 em unidades de
psicogeriatria e 138 internadas em unidades de reabilitagéo.

FORUM SOCIO-OCUPACIONAL

“Resposta, desenvolvida em equipamento, destinada a pessoas com desvantagem, transitéria ou permanente,
de origem psiquica, visando a sua reinsergao socio-familiar e ou profissional ou a sua eventual integragdo em
programas de formagédo ou de emprego protegido” (MSESS, 2012).

No ambito do SNS, sdo apoiadas 142 pessoas pelo CINTRA/CHPL.

No concelho da Amadora, ha 14 municipes integrados em férum sécio-ocupacional da rede solidaria, tendo sido
referenciados pela Equipa de Psiquiatria Comunitaria do HFF.

Em 2014 foi inaugurado o Espacgo Self, na Casa de Salde da Idanha (instituicdo particular sem fins lucrativos),
destinado a adolescentes, entre os 13 e os 17 anos, de ambos o0s sexos, com moderado ou reduzido grau de
incapacidade psicossocial resultante de doenga mental grave. Podem frequentar este espago jovens
estabilizados clinicamente, com limitagcbes nas areas relacional, ocupacional ed e integragdo social. Trata-se de
um projeto-piloto que conta com o apoio da Dire¢do Geral de Saude e da CMS.

UNIDADES RESIDENCIAIS DE REABILITACAO

Em Sintra, ha duas instituigdes da rede solidaria que desenvolvem este tipo de resposta, que se divide em:

e Oresidéncias de apoio — estruturas residenciais destinadas a pessoas com moderado/elevado grau de
incapacidade psicossocial, clinicamente estabilizadas, impossibilitadas de serem tratadas no domicilio
por auséncia de suporte familiar ou social adequado®. No total, dispdem de 147 camas, com uma taxa
de utilizagao de 98% em 2014.

« Oresidéncias de treino de autonomia — unidades residenciais integradas na comunidade, destinadas
a desenvolver programas de reabilitagdo psicossocial para pessoas com moderado e reduzido grau de

8 Decreto-Lei n.° 8/2010, de 28 de janeiro.
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incapacidade psicossocial, estabilizadas clinicamente e que conservam alguma funcionalidade. Em
2014, das 52 vagas existentes, 88% estdo ocupadas.

Na area da reabilitagao, encontram-se ainda trés respostas da rede solidaria: 3 unidades de dia, com 35 utentes
em 2012 e uma taxa de utilizagdo de 100%; formagdo profissional para (e com) 24 pessoas; € 9 mulheres em
centro de emprego protegido, numa cooperativa de solidariedade social.

COMPORTAMENTOS ADITIVOS

Distinguem-se aqui os cuidados de saude diferenciados para pessoas com comportamentos aditivos, ao
nivel da toxicodependéncia e do alcoolismo, divididos de acordo com a area de intervengéo prioritaria.

PREVENGAO

‘A intervengdo preventiva pretende fornecer aos individuos e/ou a grupos especificos informagdo e
competéncias necessarias para lidarem com o risco associado ao consumo de substancias psicoativas e outros
comportamentos de risco” (SICAD, 2013).

Em Sintra, hd uma institui¢io da rede solidaria a desenvolver um projeto que se enquadra nesta area, em
contexto comunitario e escolar, dirigido a pais, encarregados de educagéo e agentes operacionais do Concelho,
tendo sido abrangidas 265 pessoas em 2012.

A Equipa de Tratamento (ET) Agualva-Cacém, da Divisdo de Intervengdo nos Comportamentos Aditivos e nas
Dependéncias (DICAD), do Centro de Respostas Integradas de Lisboa Ocidental / ARSLVT, I.P. — Administragéo
Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo, € uma unidade de intervengao local que tem, como competéncias,
a prevengdo dos comportamentos aditivos e dependéncias e a prestacdo de cuidados integrados e globais a
doentes toxicodependentes e doentes com sindrome de abuso ou dependéncia de &lcool. Neste sentido,
desenvolve projetos de prevencao, em parceria com outras entidades locais, os quais néo sdo concretizados no
espago desta equipa na Unido de Freguesias Cacém e S. Marcos, mas na comunidade, de acordo com a
populagéo alvo e os objetivos a atingir.

Quadro 13. Projetos continuados de intervengdo desenvolvidos pela ET Agualva-Cacém (2010-2013)

“Trilhos com
Sentido”

Intervengao
integrada com

Saude Escolar

Eu e os Outros

Trilhos -
Desenvolvimento
de Competéncias

Intervengao
preventiva em
meio escolar e

Pessoais e Sociais comunitario
Objetivos Aumentar os | Apoio na | Programa  de | Reduzir, no prazo de | Qualificagdo dos
fatores de | elaboragéo e | treino de | 3 anos, o numero de | professores,
protecao em | implementagdo de | competéncias alunos que inicia o | agentes
relacdo ao risco | projetos pessoais e | consumo de tabaco, | socioeducativos e
do consumo de | continuados  de | sociais, que tem | alcool e cannabis | comunitarios, que
substancias prevengao no | por objetivo | antes dos 15 anos de | intervém junto de
psicoativas (SPA) | ambito das SPA. genérico idade criangas e
em 50 criangas e | Desenvolver linhas | promover a adolescentes, para
seus familiares, | orientadoras  de | reflexao em uma abordagem
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Trilhos -
Desenvolvimento
de Competéncias

Pessoais e Sociais

“Trilhos com Eu e os Outros

Sentido”

Intervengao
integrada com

Intervengao
preventiva em
meio escolar e

comunitario

Saude Escolar

através da | procedimentos grupo sobre intencionalmente
aplicacdo de um | para lidar com as | temas do preventiva no
programa de | situagdes de | desenvolvimento dominio dos
competéncias suspeita de | ligados a consumos de SPA.
pessoais e | consumo, adolescéncia,
sociais, articulada | consumo e/ou | criando uma
com acdes | tréfico de | dindmica de
ludicas e | substéincias grupo geradora
psicossociais psicoativas na | de crescimento
escola € no meio | pessoal e social.
préximo
Populagdo | 45 familias, 58 | 6 Escolas 8 Escolas/ | 4 escolas 48 técnicos
alvo criangas 667 Professores, | entidades 27 Professores/
identificadas técnicos da escola | 18 Técnicos técnicos
como populagéo | e assistentes | 219 Jovens dos | 5 Técnicos da saude
alvo do projeto e | operacionais 10 e aos 18 | escolar do ACES de
92 familiares, dos | 1 PSP  Escola | anos Sintra
quais 56 s&o pais | segura 15 pais 32 turmas
das criangas 6 Técnicos da 641 aluno (7° a0 9°
saude escolar ano)
40
Pais/Encarregados
de educagao
41 Alunos
Area Tapada das | Concelho de Sintra | Concelho de | Concelho de Sintra Concelho de Sintra
geografica Mercés Sintra
Tipologia de | Seletiva Indicada, seletiva | Seletiva e | Seletiva e universal Indicada, seletiva e
intervengao® e universal universal universal
Contexto Meio comunitario, | Meio escolar e na | Meio Meio escolar Meio comunitario
escolar e na | familia comunitario,
familia escolar e na
familia

Fonte: Inquérito aos equipamentos de apoio a populagdo com comportamentos aditivos — CMS, 2012.

REDUCAO DE RISCOS E MINIMIZACAO DE DANOS

Através desta abordagem pretende-se fomentar uma mudanga do comportamento dos consumidores de
substancias psicoativas, no sentido da diminuigdo dos riscos associados, nos casos em que ndo é possivel
impedir 0 consumo ou atingir a abstinéncia.

9 A prevencdo indicada ¢ “dirigida a individuos com comportamentos de risco, que exibem sinais de uso de substancias psicoativas ou
que apresentam outros comportamentos de risco ou problematicos de dimensao subclinica”; a prevengao seletiva é dirigida a subgrupos
ou segmentos da populagdo geral com caracteristicas especificas identificadas como de risco para o consumo de substancias
psicoativas”; e a prevengao universal é “dirigida & populagdo geral sem prévia andlise do grau de risco individual. Toda a populagéo é
considerada como tendo o mesmo nivel de risco em relagdo ao abuso de substancias e como podendo beneficiar dos programas de
prevencdo” (SICAD, 2013).
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Em 2012, a Equipa de Tratamento de Agualva-Cacém desenvolveu, no concelho da Amadora, o Programa de
Substituicdo Opiacea de Baixo Limiar de Exigéncia (PSO-BLE) do CRI Lisboa Ocidental, onde estiveram
integrados 101 utentes de Sintra — 42 residiam na freguesia de Queluz e Belas, 15 em Algueirdo-Mem Martins, e
os restantes utentes distribuem-se pelas outras freguesias do Concelho em menor nimero, a excegéo de S.
Jodo das Lampas e Terrugem, conforme se pode observar no quadro abaixo.

Com este programa procurou-se promover a redugao do consumo de heroina através da sua substituicdo por
metadona, sem exigéncia imediata de abstinéncia. Ao deslocar-se periodicamente para a toma deste produto e
sendo a administragdo de metadona presencial, 0 consumidor acaba por aumentar o seu contacto com os
profissionais de uma equipa socio sanitaria, que podem trabalhar com ele no sentido da futura abstinéncia. A e
feita por um técnico de saude, na dose e periocidade fixada por prescrigdo médica, sendo que o horario de
funcionamento deve ser adaptado populagao alvo e previamente fixado.

Quadro 14. N.° de utentes em PSO-BLE, na ET Agualva-Cacém, em 2012

Freguesia N.° de utentes
Agualva e Mira Sintra 7
Algueirdo Mem Martins 15
Almargem do Bispo, Pero Pinheiro e 5
Montelavar

Cacém e S. Marcos 9
Casal de Cambra 3
Colares 1
9
4

Massama e Monte Abrado

Queluz e Belas 2
Rio de Mouro 9

Sintra (St?@ M2 e S. Miguel, S. 1

Martinho e S. Pedro Penaferrim)

Fonte: Inquérito aos equipamentos de apoio a populagdo com
comportamentos aditivos — CMS, 2012.

Dos 101 utentes, 28 foram transferidos para Equipas de Tratamento e 16 abandonaram o programa, sendo o
principal motivo para o abandono a localizagéo e a distancia do PSO-BLE.

Salienta-se que, em 2014, tendo encerrado 0 Programa no concelho da Amadora, esta resposta deixou de existir
para os utentes de Sintra, sendo necessario a sua criagdo neste Concelho.

TRATAMENTO

Em Sintra existem 4 instituicdes com programas de tratamento para a populagao toxicodependente, das quais 3
séo da rede solidaria, funcionando em regime de internamento, e uma do SNS, em ambulatorio.

O tratamento em ambulatério é um dos pilares fundamentais da agéo estratégica da Equipa de Tratamento
Agualva-Cacém, “na diminuicdo dos riscos e das consequéncias dos consumos de substancias psicoativas
ilicitas e licitas. Esta area tem assim como objetivo garantir a toda a populagdo que o deseja, acesso em tempo
util a respostas terapéuticas integradas, disponibilizando uma oferta diversificada de programas de tratamento e
de cuidados, contemplando uma vasta gama de abordagens psicossociais e farmacoldgicas, orientadas por
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principios éticos e pela evidéncia cientifica, promovendo a melhoria continua da qualidade de servigos
prestados™®.

Com instalagbes em Agualva, esta equipa multidisciplinar abrange todo o concelho, com uma intervengéao
integrada realizada por médicos psiquiatras, enfermeiros, psicélogos, assistentes sociais, assistentes técnicos e
técnicos psicossociais.

No ano de 2012, foram abrangidos 939 utentes ativos, dos quais 527 foram novas admissées e /ou readmissoes,
tendo-se realizado no total 8.970 consultas. A equipa de tratamento manteve ativo os Programas de Substitui¢do
Opiacea de Alto Limiar de Exigéncia (PSO-ALE), quer com metadona, quer com Buprenorfina, havendo uma
maior interveng&o do programa com o recurso a metadona (493 utentes abrangidos).

Relativamente ao internamento, as trés estruturas existentes dispdem de um total de 67 camas convencionadas
e 6 ndo convencionadas.

No mesmo periodo foram realizadas 1.029 consultas de alcoologia, por uma instituicdo da rede solidaria do
Concelho.

REINSERCAO

A reinsercdo de individuos com percursos de dependéncia de substancias psicoativas é uma area de
intervengao que deverd ser realizada através duma abordagem sistémica e individual, que olha para as atitudes
e competéncias de cada um, sem esquecer as caracteristicas do contexto social existente.

Em Sintra, esta resposta é disponibilizada por 3 institui¢des: duas da rede solidaria e outra publica. Na primeira,
é possivel abranger 39 utentes. A segunda é a Equipa de Tratamento Agualva-Cacém, que em 2012 realizou
1.252 atendimentos de servigo social. “Nesta equipa s&o prestados cuidados compreensivos e globais, dado a
intervencéo ser feita numa perspetiva integradora, onde é necessério intervir de uma forma flexivel e eclética, de
acordo com o paradigma bio-psico-social!".

As necessidades identificadas com maior relevancia séo ao nivel habitacional, alimentar, educacional/formagéo
profissional, emprego e no acesso a servigos publicos e de proximidade. Durante o ano de 2012, registaram-se 9
situacdes de individuos sem-abrigo. O trabalho com as diversas instituicdes do concelho verifica-se fundamental
para colmatar as restantes necessidades identificadas.

GRUPO DE AUTO-AJUDA

Em Sintra existem dois grupos de auto-ajuda: Alcodlicos Anonimos (AA) e Narcéticos Anénimos (NA), ambos
sem fins lucrativos e com um cuidado especial em manter confidencial a identidade dos seus membros.
Destinam-se, respetivamente, a pessoas alcodlicas que pretendem manter-se sébrias e a toxicodependentes
que tencionam permanecer sem consumir drogas. Assumidos como aditos em recuperagdo ou em fase de
sobriedade, reinem regularmente, partilhando experiéncias, com o objetivo de se apoiarem mutuamente na
integragdo de um programa de abstinéncia completa.

10 Resposta da ET Agualva-Cacém ao Inquérito aos equipamentos de apoio a populagdo com comportamentos aditivos (CMS, 2012).

11
|dem.
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Estes grupos reinem em vérias freguesias do concelho, dividindo-se em sub-grupos locais (6 dos NA e 4 dos
AA), apoiando uma média de 20 pessoas em cada.

Quadro 15. Locais de realizagdo de reunides do NA e AA, no concelho de Sintra

Alcoolicos Andnimos Narcoticos Andnimos

Cacém Belas
Monte Abrado Cacém
Queluz Massama
Sintra Mem Martins
Queluz
Sintra

Os NA tém ainda uma Subcomissdo de Hospitais e Instituicdes, que reune para preparar reunides de
recuperacdo e levar a mensagem a aditos que ndo se podem deslocar. As reunides proporcionadas por esta
subcomisséo s&o no Estabelecimento Prisional de Sintra (4 por més) e no centro de tratamento ATT Farol (2 por
més).

VIH / SIDA

No concelho de Sintra existe apenas uma resposta para pessoas infetadas efou afetadas pelo virus da
imunodeficiéncia humana (VIH).

Contudo, ha uma organizagdo ndo-governamental com estatuto de IPSS, sedeada na Amadora, que intervém
em Sintra nesta area, com o financiamento da Dire¢do Geral de Salde, em parceria com a CMS, o HFF, entre
outros.

Para além das respostas tipicas, em 2013 houve ainda o desenvolvimento de outros projetos:

» Hospital de Dia - dirigido a pessoas infetadas pelo VIH e SIDA, em acompanhamento clinico no HFF,
em situacdo de faléncia terapéutica ou com terapéutica de 1.2 linha. Realizaram-se agdes de educagao
para a saude e foi efetuada uma vigilancia do estado de saude. Foram acompanhadas 55 municipes;

e Tuberculose - projeto enquadrado pelo Programa Nacional de Luta Contra a Tuberculose,
designadamente, na necessidade de controlar e reduzir o nivel endémico da tuberculose na
comunidade. Foram acompanhadas 12 pessoas, bem como realizadas ag¢bes de sensibilizagao
alargadas na linha de Sintra;

» Rastreio - testes rapidos de detecdo do VIH realizados em Mira Sintra, em Novembro de 2013.

Apesar dos dados abaixo apresentados se referirem apenas ao nimero de utentes, é possivel acrescentar que
todas as pessoas referenciadas e que desejam usufruir da referida resposta, sdo acompanhadas.

CENTRO DE ATENDIMENTO / ACOMPANHAMENTO PSICOSSOCIAL

‘Resposta social, desenvolvida através de um servigo, dirigida a pessoas infetadas e/ou doentes de VIH,
vocacionada para o atendimento, acompanhamento e ocupagao em regime diurno” (MSESS, 2012).

Ao longo de 2013, foram apoiados 63 utentes, em instalagdes municipais em Mira Sintra.
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SERVIGO DE APOIO DOMICILIARIO

A definicdo de SAD é a mesma constante no capitulo da populagao em situacdo de dependéncia, na medida em
que os objetivos sdo idénticos. Neste caso, optou-se por distinguir este apoio, dado a especificidade da
populagdo alvo. Com este servigo ha lugar a prestagdo de cuidados individualizados e personalizados no
domicilio, a pessoas infetadas pelo VIH/SIDA com dependéncia funcional e que se encontrem em
acompanhamento clinico. Esta disponivel até 24 horas/dia, 7 dias/semana, 365 dias/ano.

No ano de 2013, foram apoiadas 49 pessoas.
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