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I Nota Introdutédria

A Resolugao do Conselho de Ministros n°115/2006 de 18 de Setembro, veio aprovar o
Plano Nacional contra a Droga e as Toxicodependéncias no médio prazo até 2012, bem como o

Plano de Acgdo Contra as Drogas e as Toxicodependéncias - Horizonte 2008".

Esta nova estratégia enfatiza principios orientadores que visam a centralidade no cidaddo, a
territorialidade, o trabalho integrado e consequentemente a melhoria da qualidade das

intervencdes e dos resultados que evidenciem ganhos em satde, numa perspectiva global.

A complexidade da problemdtica da missdo do IDT obriga a uma actuagdo, cada vez mais
dindmica e interdisciplinar, quer ao nivel interno, quer externo, da sociedade civil, como aos
niveis intraministerial, interministerial, conducente a abordagens e respostas integradas e

integrais, tendentes a uma optimizacio de saberes, recursos e resultados.

O tratamento da pessoa toxicodependente tem por norma uma partilha de responsabilidade entre
0s que sdo capazes de prestar ajuda e aqueles que dela necessitam; contudo, a montante e a
jusante da vertente tratamento existe um enorme perimetro de outros aspectos que necessitam de

intervengdo.

O IDT centra grande parte da sua actividade em intervencdes focalizadas, recorrendo a
metodologias selectivas, dirigidas a subgrupos ou segmentos da populacdo que apresentam
factores de risco ligados ao uso/abuso de substincias e a contextos especificos que suscitem

comportamentos de risco, num trabalho de proximidade territorial.

S6 uma intervengdo que considere as diferentes histérias e situacdes de vida do individuo, os
aspectos biolégicos, psicoldgicos, familiares, sociais, laborais, do meio fisico onde este se
encontra e ainda os factores sociais de exclusdo, poderd levar ao sucesso de tdo complexa

dependéncia.

Assim, as intervencdes no debelar desta problemadtica t€ém vindo, ao longo dos vérios anos de

experiéncia e conhecimento, a ampliar o seu enquadramento.

Partindo da perspectiva em que ao toxicodependente se propunha como objectivo a cura através
da paragem dos consumos (desabituacio), evoluiu-se para uma concep¢do mais préxima do
cuidar e do reinserir (terapéutica com agonistas opidceos, comunidades terap€uticas e centros de
dia), complementada com uma estratégia de reducdo de riscos e minimizacdo de danos, nos
casos em que, ndo é possivel impedir os consumos, ou fazer com que uma franja de

toxicodependentes procurem ajuda.
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A prevencdo dos consumos, especialmente na populacdo mais jovem, foi um objectivo que

esteve sempre presente e que gradualmente foi sendo estruturado e fortalecido.

No caminho de todo este processo, desenvolveram-se parcerias com outras institui¢des publicas
e privadas, nas dreas da satde, sociais, profissionais, escolares, recreativas, ou outras quando
confrontados com situagdes de co-morbilidade psiquidtrica, de doencas infecciosas ou

desinsercdo familiar e sécio-profissional.

A actual reorganizacdo estratégica das intervencdes continua a ter como objectivo o cidaddo e as
suas necessidades globais, concomitantemente com o territério e os problemas especificos que
este apresenta, sem descurar as potencialidades que nele também existem, evoluindo de forma
dindmica e modular para respostas integradas, consistentes e coerentes numa visdo de conjunto,
abrangendo programas de intervencdo simultaneamente preventiva, sanitdria, terapéutica e

sancionatoria.

Esta visdo alargada a instancias internacionais, tais como a Unido Europeia, Nagdes Unidas e

Organizag¢dao Mundial de Sadde, garante uma maior eficicia nos resultados obtidos.

Nao podemos deixar de salientar o trabalho de todos os profissionais do IDT num periodo em

que a optimizacao de recursos esteve patente a todos os niveis de intervencgao.

IDT, Margo de 2007
O Conselho de Administracio,

Vogal Presidente Vogal

Manuel Ribeiro Cardoso Jodo Castel-Branco Gouldo Maria do Rosdrio Gil

! Declaragio de rectificagio n° 79/2006 de 18 de Novembro.
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Cronograma 2006
factos mais significativos

Inicio do II Curso de Pés-Graduacéo “Toxicodependéncia e Intervengdo Social, em parceria
como o Instituto Superior de Servigo Social de Lisboa.

Encontro "O Servigo Social na Toxicodependéncia" organizado pela APSS, no qual o IDT
teve um papel activo na moderacdo de diversos workshops.

Abertura da Consulta Descentralizada de Valenca do CAT de Viana do Castelo.

Audicao Parlamentar no ambito da apreciacdo dos Projectos de Lei e medidas de combate a
propagacdo de doencas infecto-contagiosas em meio prisional.

Participa¢do nas Reunides do Grupo de Trabalho do Ministério da Justica e Ministério da
Satdde para apresentacdo de um estudo com propostas para a implementagdo de um “Plano
de Acgdo Nacional para Combate a propagagdo de Doengas infecto-contagiosas em Meio
Prisional”. (desenvolvimento de 9 reunides ao longo do ano de 2006).

10° Aniversdrio da “Revista Toxicodependéncias”, do IDT.

Inauguragdo da consulta do CAT de Leiria na Marinha Grande.

Inauguragdo da consulta do CAT de Litoral Oeste nas Caldas da Rainha.

Assinatura de Protocolo celebrado entre a CESDSET — Cooperativa de Ensino Superior de
Desenvolvimento Social, Econémico e Tecnolégico e o IDT.

Assinatura de Acordo Adicional ao Protocolo CESDSET - IDT, estabelecido com o ISSSL
— Instituto Superior de Servico Social de Lisboa.

O IDT esteve presente na Corrida Comemorativa do 102° Aniversdrio do Sport Lisboa e
Benfica, e desenvolveu uma campanha meramente informativa sob o tema “Energia — Usa
(s0) atua”.

Elaboracdo do Balango Social.

Elaboracé@o do Relatério de Actividades.

Formacdo em metodologias de diagndstico comunitdrio rdpido - Academia Nacional
REITOX (Abril e Junho).

Elaboracdo da Conta de Geréncia e envio as entidades legais.
Participagdo, do Presidente do IDT, na qualidade de Coordenador Nacional do Combate a
Droga e a Toxicodependéncia, no Conselho Interministerial do Combate & Droga e a
Toxicodependéncia, para aprovagdo do “Plano Nacional Contra a Droga e as
Toxicodependéncias 2005-2012”.
Reunido da Comissdo Técnica do Conselho Interministerial do Combate a Droga e a
Toxicodependéncia, a que preside, para apreciacdo do “Plano de Acgdo Contra as Drogas e
as Toxicodependéncias 2005-2008”.
Reunido do Conselho Técnico-Cientifico do IDT, para apreciagdo do "PACDT 2005-2008".
XIX Encontro das Taipas - “Actualizacdo em Dependéncias Patolégicas” em Lisboa.
A DR Norte realizou a formagdo “Tabagismo: Determinantes, Avaliagdo e Tratamento”,
projecto co-financiado pelo POS - Saide XXI (FSE) e promoveu a abertura de consultas
especializadas de cessagdo tabdgica nas suas UE de Tratamento.
Elaboracdo do Relatério do Sistema Integrado de Avaliagio do Desempenho na
Administrag¢do Publica (STADAP).

Dia Internacional Contra o Abuso e o Trafico Ilicito de Droga (Dia 26).

Inaugurag@o do novo CAT Matosinhos.

Inauguragdo da CT Ponte da Pedra.

Assinatura do protocolo entre a Comissdo de Coordenacgido Nacional de Infeccdo VIH/SIDA
e o IDT referente a identificacdo precoce da infeccdo do VIH e prevengdo dirigida a
consumidores de drogas, no ambito do Programa KLOTHO.

Assinatura do protocolo entre a Administra¢cdo Regional de Satude do Norte e o IDT para
cedéncia da extensdo do Centro de Satde de Freamunde para extensdo do CAT de
Guimaraes.

Realizagdo da Conferéncia “Projectar o Futuro... Integra(n)do”.

4 Lancamento da Colectdnea de Textos do Workshop de Reinsercio 2004 “Novas

Perspectivas... Novos Horizontes”.
Final da Taca Coca-Cola — Estddio Nacional.
Apresentagdo publica do Plano Operacional de Respostas Integradas — PORI.
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Mudanga de instalagdes dos Servigos Centrais para um unico edificio.

Elaboracdo da proposta de orcamento para o ano de 2007.

Os Ministros da Justica e da Sadde aprovaram as recomendagdes de um relatério sobre
prevencao de doencas infecciosas nas prisdes, para a cria¢do um “Plano operacional”.
Aprovagdo do Plano Nacional contra a Droga e as Toxicodependéncias — 2012 e do Plano de
Accido Contra as Drogas e as Toxicodependéncias - Horizonte 2008.

Participag@o na iniciativa “Bairros Criticos”, assumindo a sua interven¢do no dominio da
prevencdo do consumo de substancias psicoativas.

Realizacdo do Evento Lisboa “Bike Tour” - Pedalada sé com a tua energia, iniciativa
conjunta entre o IDT e a Sportis.

Realizag¢do do Semindrio Interactivo sobre a Impulsividade — modelos de andlise e partilha
do conhecimento.

Assinatura do Acordo de Parceria do Plano Estratégico Concelhio de Prevencdo das
Toxicodependéncias de Odivelas.

“Consensos, controvérsias e toxicodependéncias” - O CAT de Santarém, a propésito do 15°

Aniversario, promoveu um ciclo de semindrios relacionados com assuntos do interesse de

todas as instituicbes que intervém, directa ou indirectamente, junto da populagdo

toxicodependente.

Avangos e Praxis nas Toxicodependéncias - Congresso CAT de Matosinhos (10° aniversario.

Assinatura do Protocolo do Programa "Bairros Criticos".

Abertura de concursos de acesso limitado para diversas carreiras do IDT.

Inauguragdo da consulta Mogadouro do CAT Braganca, ja em funcionamento.

Assinatura de Protocolo no ambito da iniciativa "Bairros Criticos" - Cova da Moura.

Participagdo na Conferéncia Ministerial do Grupo Pompidou, intitulada "The Pompidou

Group: New signals for drug policies across Europe", Conselho da Europa.

I Encontro de Responsaveis Nacionais pela Luta contra a Droga e as Toxicodependéncias

dos PALOP, que juntou representantes de Angola, Cabo Verde, Mocambique e Sdo Tomé e

Principe. Este Encontro contou ainda com a participagdo de uma delegagao Brasileira.

Assinatura do Convénio entre a Secretaria Nacional Antidrogas (SENAD) e o IDT, que

define as condicdes de implementacdo do projecto Rede de Pesquisa Sobre Drogas.

Encontro Nacional do IDT.

v Apresentagdo publica do Relatério Anual sobre a Situacdo do Pais em Matéria de Drogas e
Toxicodependéncias - 2005;

v Apresentagdo publica do Relatério Anual 2006 do OEDT sobre a Evolugido do Fenémeno
do Droga na Europa;

v Apresenta¢do do Plano Nacional contra a Droga e as Toxicodependéncias — 2012 e do
Plano de Acgdo Contra as Drogas e as Toxicodependéncias - Horizonte 2008;

v Apresentagdo e debate da proposta de lei organica do IDT;

v'Ponto de situacdo do PORI — cada DR apresentou o estddio de desenvolvimento na sua
area de intervengdo geogréfica;

v Apresentagdo de projectos especificos - “bairros criticos”;

v Apresentagdo do primeiro estudo nacional de caracterizacdo e avaliagdo de utentes
acompanhados pelas Equipas de Rua;

v Apresenta¢do do Projecto KLOTHO - identificacdo precoce da infec¢do do VIH/SIDA e

prevencao direccionado a Utilizadores de Drogas.

O Conselho de Administragdo do IDT foi renomeado a luz da nova Lei Organica do

Ministério da Satde, com a mesma composi¢do, com efeitos a partir de 6 deste més.

Reunido de Peritos UE/ Riissia em matéria de drogas e toxicodependéncia.

Apresentacdo do Plano de Actividades para 2007.

Aprovacdo das Directrizes para uma aplicagdo objectiva e harménica do STADAP.

Envio a tutela do projecto de diploma organico e projectos de estatutos do IDT.

Envio a tutela do projecto de despacho conjunto do quadro de pessoal do regime da FP.

Envio a tutela do projecto de despacho conjunto do mapa de pessoal em CIT.

Terminadas as obras de restauro e equipamento da UD de Coimbra. Abertura prevista para o
primeiro trimestre de 2007.
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Estruturas do IDT
Norte Centro Lisboa  Alentejo  Algarve Total
N° de Utentes em Tratamento (Total Ano) 10.539 6.592 11.169 1.234 2.926 32.460
N° de Consultas (Total Ano):
Primeiras 1.378 1.153 1.735 156 323 4.745
Seguimentos 163.436 110.054 115.975 12.520 26.870 428.855
N° de Utentes em Outros Programas:
Prog. Terap. Ag. Opidceos (Ano) (a) 7.450 4.073 8.101 940 2.358 22.922
Comunidade Terapéutica 43 26 41 - = 110
Unidade de Desabituagdo 385 137(b) 718 - 226 1.466
Centro de Dia 37 -- 40 - = 77
Norte Centro Lisboa Alentejo Algarve S.C Total
Formacao 733
N° Accdes Formacdo Internas 16 17 39 50 22 8 152
N° Accdes Formagdo Externas 87 126 139 72 44 113 581
Linha Vida (c)
N° de chamadas verdadeiras/ano 288 158 684 37 72 -- 3.923
) N° total de chamadas - 31.030
iene do Saber
Chatelo Ne° Utentes Integrados - - = = 246 - 246
N° Empregadores contactados = = = = 237 = 236
PIF - Prog. Interv. Focalizada
N° Candidaturas — Concurso 46 59 55 16 (d) 13 - 189
Bt Parcerias
Uielbellio ey Norte Centro Lisboa Alentejo Algarve  Total

Reinserciao — PASITForm

N° Participantes — Encontros Técnicos 24 34 40 17 14 129

N° Participantes — Formagdo Prog. e Medidas 16 18 18 15 5 72

N° Participantes — Formag¢ao Formadores 12 14 9 14 15 64

N° Candidaturas — Concurso do Logétipo 23 43 71 24 4 165

Programa KLOTHO/CNIHIV-SIDA

N° Accdes Formacdo 5 4 4 4 (e) 17

N° CAT com projecto implementado 1 2 -- - -- 3

Dissuasio

N° Processos de contra-ordenacgdo abertos — CDT 2.342 1.256 2492 351 529 6.970

Programa Vida-Emprego

N° Apoios concedidos Toxicodependentes 441 242 396 147 98 1.324

2 eprihal N° Apoios concedidos Mediadores 34 18 16 8 3 79
et Norte Centro Lisboa Alentejo Algarve Total

N° Utentes Acompanhados nas Equipas de Rua (média més)| 1.829 = 2.106 ~ 2.000 -- 317  1.088 ()
N° Utentes em Prog. Terap. Metadona (Farmacias - 31 Dez) 130 75 189 6 9 409
N° Utentes em UD Convencionadas 1.147 - 58 - - 1.205
N° Utentes em CT Convencionadas 556 536  1.656 202 86  3.036
N° Utentes em CD Convencionadas 100 40 183 = = 323

Projectos
Areas Transversais

Plano de Accdo Contra as Drogas e as Toxicodependéncias 2005-2008

Diploma organico e projectos de estatutos do IDT

Projecto de despacho conjunto do quadro de pessoal do regime da func@o publica

Projecto de despacho conjunto do mapa de pessoal em CIT

Projecto INME/2006 - Inquérito Nacional em Meio Escolar/2006

Relatério Anual sobre a Situagdo do Pais em Matéria de Drogas e Toxicodependéncias - 2005

(a) Este valor representa o total de utentes em PTAQO, no ano, nas estruturas do IDT e parcerias.

(b) Em 2006, a UD do Centro funcionou apenas até 30 de Junho, por motivos de mudanca de instalagdes.
(c) 2.684 chamadas sao relativas a Madeira, Agores e de origem desconhecida.

(d) 1 candidatura a abranger 4 distritos.

(e) Accdes conjuntas com a DR Alentejo.

(f) Média/més nacional.
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Estruturas do IDT

Norte Centro Lisboa Alentejo

Tiene do N de Unidades Especializadas
Chetdo i a UP 6 6 3 3
CAT 13 11 15

CD

Extensoes de CAT
Cons. Descentralizadas
UD

CT

—_—— O DN =

— = O\ O

— N N O =
—

Norte Centro Lisboa Alentejo Algarve S.C.

N° de Profissionais (Total Efectivos) 419 319 529 116 135 152

Dirigentes 22 22 21 10 6 24
Lishos Técnicos-Satde (a) 188 145 245 58 68

Técnicos-Serv.Social 43 40 41 6 6 3

Técnicos-Regime Geral 15 17 11 6 7 55

= atiihal Outros Técnicos (b) 55 21 88 6 3 11
Técnicos-Informdtica 2 2 1 1 - 11

Téc.-Administrativos 52 38 62 14 15 32

Aux./Serv. Gerais 42 34 60 15 30 10

Norte Centro Lisboa Alentejo Algarve S. Centrais CDT

Despesa Global | 13.816.435€ 10.134.493 € 19.431.236 € 3.283.640€ = 6.613.983€ 12.119.930€ @ 2.708.799 €

Algarve  Total

1 19
2 45
-- 2
1 10
1 23
1 5
-- 3
CDT Total

101 | 1.771 (c)
= 105
= 710
= 139
61 172
= 184
= 17
40 253
- 191

Total

68.108.516 €

Parcerias
Trabalho Integrado
Norte  Centro Lisboa  Alentejo  Algarve Total
N° de Equipas de Rua 6 6 10 --
N° de Pontos Consultas Integradas (NAT-V. Franca Xira) - - 3 -
N° de Farmdcias a colaborar no Prog. Terap. Metadona 51 29 78 3
N° de UD Convencionadas 5 = 1 -
N° de CT Convencionadas 14 12 30 6
N° de CD Convencionados 1 1 2 -

(a) Técnicos de Sadde, inclui (Médicos + Téc. Sup. Sadde-Psicologia + Téc. Sup.-Psicologia + Enfermagem + Diag.
(b) Outros Técnicos, inclui (Técnicos + Técnico Profissional + Pessoal Docente + Outros).
(c) Estes profissionais correspondem a 1.656, em termos de equivaléncia a tempo completo (35h/semana).

3 25
- 3
6 167
- 6
2 64
— 4

Terapéutica).
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II Metodologia de elaboracgao

O Relatério de Actividades de 2006, agora apresentado, foi elaborado de acordo com a
metodologia que desde sempre é prerrogativa deste Instituto e que estd de acordo com as

orientagdes definidas no Decreto-Lei n° 183/96 de 27 de Dezembro.

Foi garantida a comunicagao e representatividade das diversas estruturas do IDT, resultando este
documento dos Planos de Actividades apresentados pelas Delegacdes Regionais e
Departamentos dos Servicos Centrais, fruto de reflexdo com interlocutores designados para o
efeito, quer a nivel nacional, quer regional, assegurando estes ultimos a participacdo das

unidades especializadas que lhe estdo adstritas.

A estrutura do presente relatério, desenvolvida em harmonia com o respectivo Plano de
Actividades, coincide com a do Plano de Accdo Contra as Drogas e as Toxicodependéncias -
Horizonte 2008, o que permite uma fécil transposicdo para os objectivos e actividades/ac¢des

elencadas no referido Plano de Accdo, facilitando a avaliacdo da sua execugdo em 2008.

De acordo com o referido, este documento estd organizado por dreas de intervencao de missdo e
transversais (capitulos III e IV), contendo os objectivos, as acgdes/actividades, as metas a atingir

e o respectivo grau de execucao.

Quando nio se verifica o cumprimento integral do planeado é feita uma breve justificacdo dos

desvios observados.

Optou-se pela apresentacdo, em grelha, da avaliacdo dos resultados obtidos face ao planeado

para 2006, destacando-se em texto as actividades mais relevantes.

A simbologia e abreviaturas apresentadas nos quadros dos indicadores t€m a seguinte tradugao:

[® sigla] = unidade(s) responsavel(eis) » Indicacdo das Unidades Orgdnicas do IDT com
responsabilidade propria ou partilhada no objectivo
ou na actividade/acgdo.

Ref Plano de Ac¢do = Faz a correspondéncia com a numeragdo dos
Objectivos/Acgbes inscritas no Plano de Acgdo
Contra as Drogas e as Toxicodependéncias -
Horizonte 2008

RNP = Resultado Ndo Previsto, por impossibilidade de
antecipagdo do seu cdlculo.

ARNP = Actividade Realizada, mas Ndo Prevista no PA 2006

As parcerias com entidades externas ao IDT, bem como algumas informacgdes complementares a
compreensdo dos indicadores, estdo assinaladas em nota de rodapé, no final das respectivas

seccoes (grelhas e texto).
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Os recursos disponibilizados em 2006 (capitulo V) deste relatério, sdo objecto de andlise
integrada, uniforme e pormenorizada, tanto ao nivel da caracterizagdo e distribuicao, como da

avaliagdo dos mesmos.

Os recursos referidos sdo imputados a trés dreas de intervencao, que englobam:

= — Unidades de Prevencdo (UP) e Linha Vida;

— Centros de Atendimento a

*

Toxicodependentes (CAT); Unidades de Desabituagdo (UD); Comunidades Terapéuticas
(CT); Centros de Dia (CD) e Saber da DR Algarve;

*

— Sedes das Delegacdes

Regionais e Departamentos/Gabinetes dos Servigos Centrais.

Os recursos afectos as Comissoes de Dissuasdo da Toxicodependéncia (CDT) sao tratados
autonomamente, uma vez que por forca da legislacdo em vigor, o IDT apenas suporta os
encargos financeiros decorrentes das remuneracdes dos membros (Presidentes e Vogais) e do
pessoal técnico de apoio as mesmas, embora a actividade das CDT seja tutelada pelo Ministro

da Saude.

Por se reconhecer necessidade do conhecimento pormenorizado de alguns aspectos, optou-se
pela colocag@o (capitulo VI) de documentos considerados pertinentes, quer para as areas de

missdo, quer transversais.
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III Objectivos Estratégicos

Tendo como orientagdo primordial o Plano Nacional contra a Droga e as Toxicodependéncias -
2012, e o Plano de Acc¢do Contra as Drogas e as Toxicodependéncias - Horizonte 2008, sio

considerados os seguintes resultados a atingir :

Areas de Missao:

Construir uma rede global de respostas integradas e
complementares, a nivel local, com parceiros publicos e privados
que vise a redugcdo do consumo de substincias psicoactivas.

Aumentar a qualidade da intervencdo preventiva através do reforgo
da componente técnico — cientifica e metodolédgica.

Aumentar a abrangéncia, a acessibilidade, a eficicia e a eficiéncia
dos programas de prevengao.

Garantir a eficiéncia na aplicagdo da lei, assegurando o
acompanhamento adequado, justo, com qualidade técnica e que va
ao encontro das necessidades efectivas dos indiciados
consumidores.

Promover e garantir a articulacdio entre servicos com
responsabilidades e/ou implicacdes na aplicacdo da lei.

Construir uma rede global de respostas integradas e
complementares, no ambito da redugdo de riscos e minimizagdo de
danos, com parceiros publicos e privados.

Disponibilizar programas de reducdo de riscos e minimizagdo de
danos, a grupos especificos.

Garantir, a toda a populacdo que o deseje, acesso em tempo titil a
respostas terapéuticas integradas (articuladas e complementares).

Disponibilizar uma oferta de programas de tratamento e de
cuidados diversificada, abrangendo um amplo leque de abordagens
psicossociais e farmacoldgicas, orientadas por principios éticos e
pela evidéncia cientifica.

Implementar um processo de melhoria continua da qualidade a
nivel de todos os programas e intervengdes terapéuticas.

Garantir a abrangéncia e a transversalidade dos recursos
institucionais/nao-institucionais da Reinser¢do nas vérias dreas de
vida do cidaddo, de forma a facilitar o desenvolvimento de projectos
de vida responsdveis e responsabilizantes.

Potenciar a reinser¢do enquanto processo global, implicando todos
os actores na Optica da abordagem e das respostas integradas, através
de uma gestao participada e efectiva.
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Assegurar a efectiva implementacdo das estruturas de coordenagio
do combate a droga e a toxicodependéncia.

Assegurar a gestdo por objectivos e a melhoria continua da
actividade do IDT?

Aumentar a capacidade de influenciar as decisdes tomadas nas
vdrias instdncias internacionais e regionais de cooperagdo,
melhorando assim a eficicia da intervengao nacional.

Fortalecer a participacdo de Portugal nos fora internacionais que
abordam o fenémeno das drogas.

Desenvolver as relacdes de cooperagdo em matéria de luta contra a
droga, no ambito dos mecanismos multilaterais e bilaterais
existentes.

Contribuir para um maior e melhor conhecimento do fenémeno das
drogas e das toxicodependéncias e para a melhoria continua da
qualidade das intervengdes, por forma a apoiar a intervencdo e a
decisdo e a contribuir para a melhoria dos resultados obtidos.

Clarificar o quadro e relacionamento institucional.

> No sentido de abranger os processos desenvolvidos e acompanhados internamente, criou-se este
resultado que nao consta no Plano de Acgdo.
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IV Actividades Realizadas e Avaliadas

Areas de Intervencgao

Como atrés referido, as actividades a desenvolver estdo sistematizadas por dreas de intervencao.

Em cada drea optou-se por uma abordagem em “cascata”, subdividindo os objectivos - resultados
a atingir - apresentados no ponto anterior, em objectivos operacionais e estes, por sua vez, em
accdes/actividades, que traduzem a concretizacdo dos primeiros, no alcancar das metas

determinadas para o ano de 2006.

Esta metodologia permite uma visdo integral e integrada da actividade desenvolvida no IDT e das

parcerias com outros organismos, preparando a avaliagdo com horizonte em 2008.

Tendo em conta esta forma de organizagfo, decidiu-se pela apresentagdo em primeiro lugar do
Programa Operacional de Respostas Integradas (PORI), iniciado com a entrada em vigor do Plano

Nacional.

I Tratamento

I Reducéo de

Risco Reinsercao
. e
I Minimizacao I
de Danos -

Medida estruturante ao nivel da intervenc¢do integrada, no ambito do consumo de substancias
psicoactivas, procurando potenciar as sinergias disponiveis no territdrio, através da

implementa¢do de Programas de Resposta Integradas (PRI)
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No contexto da actual reorientacdo estratégica das intervengdes, no dmbito da reducio
do consumo de substincias psicoactivas, foi criado um Plano Operacional de Respostas
Integradas (PORI) de incidéncia local, procurando potenciar as sinergias disponiveis no
territério, através da implementagdo de Programas de Respostas Integradas (PRI). Estes deverdo
assumir-se, numa base transversal e global, como plano de ac¢do territorial que integra respostas
interdisciplinares (preven¢do, dissuasdo, tratamento, reducdo de riscos e minimizacdo de danos

e reinsercdo) e que decorre dos resultados do diagnéstico do territério.

Avaliacao dos resultados obtidos face ao planeado — meta 2006

Objectivos operacionais

Ref*
Plano Simbologia:
Acc¢ao [® sigla] = unidade(s) responsavel(eis)

45.1 Criagito de um  Plano | N°reunides Set [® SC e DR] 9 54 600%
Operacional de Respostas | N° documentos®  [@ DP e DTRDR] 3 3 100%
Integradas (PORI) de | N° instrumentos idem 10 9 90%
incidéncia local: Avaliagdo da implementagdo nas 5 DR 5 5 100%

= Concepcdo e regulamentacdo [© DP, DTRDR e DR]
Criacdo de base dados idem 1 0 0.%
= Divulgacg@o N° apresentagdes puiblicas 24 11 46%
[® DP e DTRDR]
N° entidades envolvidas® 50 72 144%
[® DP, DTRDR e DR]
N° documentos na Internet 5 3 60%
[® DP, DTRDR e ODT]

61 | Deteccdo de necessidades | N°acgdes formagio 35 35 100%

29 | locais de intervengdo [® DP, DTRDR, ODT,GF, DR/UE]

52.1 N° reunides 10 120 | 1.200%

53.1 N° unidades especializadas envolvidas 90 90 100%

54.1 N° diagndsticos de necessidades 5 5 100%

[® DP, DTRDR, DACDT, ODT, GF,
DR/UE]
Necessidades e recursos locais | N° reunides (linhas orientacdo) 8 5 5 100%
[® DP, DTRDR, DACDT, ODT,
DR/UE]
N° manuais (linhas orientagdo) 2 1 50%
[® DP e DTRDR]
N° reunides (diagndstico local) 7 2 40 | 2.000%
N° instrumentos (diagndstico local) 10 10 100%
[® DP e DTRDR]

37.1) Promover  formagdo  em | N°de formandos envolvidos 35 35 100%
metodologias de deteccdo de
necessidades de intervencdo a
nivel local

3 Reunides de trabalho entre 0 DP € o DTRDR, realizadas diariamente no periodo de Janeiro e Fevereiro
para a elaboragdo do quadro conceptual do PORI.

* Reunides de apresentacio e discussdo do Plano, com a participagdo de vérios Departamentos (SC) e DR.

> Proposta elaborada pelos DP e DTRDR.
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® Foram envolvidas todas as Unidades Especializadas do IDT na divulgacdo do Plano. No entanto, nas DR
do Centro e Alentejo a divulgacdo alargou-se aos parceiros externos, nao contabilizados neste indicador
(ISS, IEFP, PSP, Governo Civil, ARS, Autarquias, Universidades, entre outros).
7 Estimativa do nimero de reunides de trabalho realizadas entre o DP ¢ o DTRDR.
¥ Esta actividade envolveu a participacdo de um elemento externo convidado pelo ODT através do OEDT.

Os observados justificam-se pelas seguintes razdes:

Nao foi realizada a reunido de acompanhamento a Delegacdo Regional do Centro.

Esta actividade passou para 2007 devido a proposta da criacdo de um Sistema de Informacao Nacional.

Estes desvios devem-se as diferentes estratégias adoptadas pelas DR para Divulgacao do Plano.

Foram apenas colocados os documentos a disponibilizar publicamente. Os restantes documentos foram

apresentados e distribuidos internamente.

O manual de linhas de orientacdo foi iniciado em 2006, mas a sua conclusio sé ocorrerd em 2007.

A andlise dos resultados permite concluir que na globalidade foram atingidos, e em

alguns casos amplamente superados, os objectivos propostos para o ano de 2006.

Sendo de destacar as seguintes actividades:

I - Resultado a atingir
Construir uma rede global de respostas integradas e complementares, a nivel local, com
parceiros publicos e privados que vise a reducao do consumo de substancias psicoactivas.

No que se refere ao reforcar a intervengdo de incidéncia local com base em programas de
respostas integradas [obj. operacional 45], foram alcancadas as metas previstas relativamente
a concepcdo do referencial tedrico e operacional do PORI. Foram criados instrumentos
técnico-cientificos necessdrios a sua implementacdo, implicando uma mudanca de paradigma
da intervengdo. Foi criado o Documento de Apoio, onde constam os principios orientadores,
enquadramento tedrico e definicdo da operacionalizacdo, bem como o respectivo circuito de
procedimentos, propondo para o efeito a nomeacdo de um coordenador por regido, cujo
principal papel é estabelecer uma dindmica de efectuagdo do Plano com os Interlocutores das

restantes dreas de missdo da regifo.

O PORI foi apresentado publicamente e divulgado a nivel regional e distrital em Junho de
2006. Para a sua divulgacdo foram elaborados pelo Grupo Interdepartamental vérios
documentos de suporte que foram disponibilizados as DR. A divulga¢do do Plano, conduzida
pelas DR, permitiu nesta fase o envolvimento de vérios parceiros institucionais ao nivel de

cada regido.

Todo este processo, devido a complexidade inerente, enquanto resposta integrada, a
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introducdo de novos conceitos e de novas metodologias de execucgdo, implicou uma grande
dinamica de trabalho e de articulag@o entre as dreas de Prevencdo e de Tratamento, Reducao
de Riscos e Minimizacdo de Danos e Reinsercdao, bem como na articulagdo com as restantes
dreas de intervencdo, no envolvimento das estruturas centrais, regionais e locais. O Grupo
interdepartamental do PORI, acompanhou e monitorizou o processo de implementagcdo do
plano. Destas primeiras reunides de acompanhamento regional, realizadas pelo grupo de
trabalho, resultou o 1° Relatério de execugdo trimestral.

Ainda em 2006 foram iniciados os trabalhos referentes ao regulamento do plano e a criacdo
dos guides de suporte a execucdo das restantes fases do PORI, nomeadamente o guido e o

instrumento para a Fase 2 - Selec¢do de Territdrios.

No que se refere a promogdo do redimensionamento e da reorientagdo da rede prestadora de
cuidados em funcdo do diagndstico dos contextos globais e locais, constituindo uma rede de
cuidados integrados [obj. operacional 61], e considerando a importancia que a identificagdo
de necessidades de intervencdo e a elaboracido de diagndsticos ao nivel local assumem na
implementacdo do Plano, foi realizada uma accdo de formacdo sobre Rapid Assessement
Response (RAR) dirigida a elementos dos servicos centrais e locais do IDT. Esta formagao
foi uma etapa fundamental na introduc¢do de conceitos basilares sobre este tema, sensibilizar
os intervenientes para a sua importancia e contribuir para a constru¢cdo do Manual a utilizar na

Fase 4 — Elaboracao do Diagnéstico do Territdrio.

Quanto a deteccdo de necessidades e recursos a nivel local nesta drea [obj. operacional 29],
foi construido o Guido para a Fase 1 - Identificacdo de Territérios, onde consta o
enquadramento tedrico, os indicadores a utilizar, as metodologias propostas e os respectivos
instrumentos de trabalho.

Todas as DR iniciaram a Fase 1 do PORI em 2006, cuja finaliza¢do ocorrerd em 2007.

Para seleccionar os territorios de intervencgdo prioritaria e desenhar uma intervencdo adequada
as necessidades identificadas localmente, o levantamento de informacgao € feito a partir do
nivel regional, distrital, concelhio e finalmente a nivel local, passando pela elabora¢do de um
diagnéstico do territério de intervengdo prioritdria que permita um desenho adequado da
intervengdo a desenvolver. A Fase 1 do diagndstico parte da identificacdo de problemas
associados a factores de risco do dominio comunitdrio, sécio-cultural e individual, para

posterior identificacio dos factores de proteccao.

De acordo com a forma de implementagcdo de respostas integradas e visando a articulagdo
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entre os diferentes eixos de intervengao no ambito do consumo de substincias psicoactivas —
prevengdo, tratamento, reducdo de danos, reinser¢do e dissuasdo, foram seleccionados
problemas associados a factores de risco tendo em conta as especificidades de cada eixo, a
saber:

=  Experimentacdo de substincias psicoactivas
Prevaléncia do consumo de substincias psicoactivas

3

e

Disponibilidade de substancias psicoactivas
Privagdo econdémica e social extrema

L2

3

Existéncia de problemas sociais relacionados com substancias psicoactivas

L3

Prevaléncia de doencas infecto-contagiosas
%« Ocorréncia de situagdes e/ou de comportamentos de risco

Nesta fase preliminar, foram seleccionados indicadores-chave que nos permitem ter uma

leitura global da dimens@o e intensidade de cada problema.

Quanto as dimensdes a ter em conta na identificagdo de problemas, foram adaptadas das

grelhas de hierarquizagdo de prioridades de interven¢do de Isabel Guerra (2000).

As dimensoes de analise propostas no dambito do PORI sdo entdo:

%« Dados que traduzem a gravidade dos problemas

%=  Causas provaveis

#  Populagdes/grupos mais afectados

%« Recursos institucionais disponiveis

Este processo de recolha de informagdo deverd ter em conta a variedade de fontes de

informaciao existentes, considerando a diversidade presente na problematica do consumo de
substincias psicoactivas, o que implica a participacdo de vdarios elementos da comunidade

desde o primeiro momento do processo.

ESQUEMA OPERACIONAL DO PORI

Fase 1 - Identificagao de Territorios

Fase 2 — Seleccao dos Territorios

Fase 3 — Divulgacéo dos Territorios Seleccionados

Fase 4 — Elaboracéo do Diagndstico do Territorio

Fase 5 — Divulgagao do Diagndstico do Territério

Fase 6 — Constituicao do PRI

OPOP—-—Irp><>

Fase 7 — Criacao do Nucleo Territorial

Fase 8 — Coordenacao Técnica e Financeira do PRI
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No que a esta drea diz respeito ao longo de 2006, em estreita articulagdo com o CA e com
as Delegacdes Regionais, foram analisadas e procurou-se criar as condigdes para uma progressiva
desconcentragdo de algumas competéncias e fungdes que estavam demasiado centralizadas.

Procurou-se, por exemplo, articular e negociar com as DR o assumir de pareceres e pedidos de

colaboracdo ou mesmo de desenvolvimento de projectos regionais.

O Departamento de Prevengdo assumiu a coordenacdo de projectos ou programas de ambito

nacional, implicando os servigos regionais ou locais e procurando harmonizar as intervengoes.

Participou no apoio e desenvolvimento de ac¢Oes descentralizadas a pedido das DR ou UE.

O periodo de transicio que se viveu ndo permitiu implementar cabalmente uma gestio

desconcentrada tal como seria desejdvel, mas foi possivel gizar um conjunto de principios que

carecem de uma futura harmonizac¢do em termos de procedimentos.

Avaliacao dos resultados obtidos face ao planeado — meta 2006

Objectivos operacionais

Ref*
Plano
Accdo

40.1) Criar e implementar um
sistema de seleccdo baseado
em critérios que permitam a
validag@o técnica dos

projectos no ambito do PIF

40.3 | Criar de um sistema de apoio
técnico e financeiro do PIF,
nos contextos de familias e
jovens vulnerdveis e meios
recreativos.

Criar um  sistema
monitorizacio e
acompanhamento do PIF

de
de

41

42.1| Aumentar o n° de materiais de
suporte a prevengao:

= “linhas orientadoras” para
o desenvolvimento de
programas de prevencao.
divulgag¢do da informagdo
enviada pelo National
Collaborating Centre for
Drug Prevention (NCCDP)
para as UP, SC e outros

421 =

42.2| = materiais técnico -
pedagégicos adequados as
intervengdes preventivas -

MEC

Simbologia:

[® sigla] = unidade(s) responsavel(eis)

Formuldrio de candidatura 1 1 100%
Manual de apoio 1 1 100%
Grelha de selecgao 1 1 100%
Regulamento 1 1 100%
[® NPA]
Langamento de concurso ptiblico 1 1 100%
[® NPA]
Draft de base de dados 1 1 100%
Pégina na Internet 1 1 100%
Produgédo “linhas orientadoras” 1 0%
[® NPA]
Tradugdo e adaptacdo do documento 1 172 50%
(projecto PERK)
[® NPA]
N° de documentos enviados do NCCDP/| 100% | 100% 100%
N° de documentos enviados para as UP,
SC e outros
[® NPA]
N° materiais produzidos/adaptados - 7 -
N° materiais divulgados 8 6 75%
N° materiais inseridos-sitio IDT 8 3 38%
N° materiais distribuidos 1.000 | 6.000 600%
N° materiais inseridos-sitio Portal Jovem 8 0 0%

[® DP e DR]
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43.1| Desenvolver campanhas, | N°eventos 150%
integradas e focalizadas, de | N°campanhas 1 1 100%
informacao/ sensibilizagdo | Producdo de mote de campanha 100%
relativas aos riscos associados [® DP]
20s cONSUMos
= Programa “Copos ...quem | N°de ac¢des de formagdo 60%

decide és tu”? Relatérios de avaliagdo 1 1 100%
[® NPA e DR/UP]
=  Protocolos com | N°de processos iniciados 3 0 0%
Federagoes Desportivas [® NPA]
= Protocolo com o Clube de | N°de acgdes realizadas RNP 15 -
Fans do Basquetebol N° Populacdo abrangida RNP | 3.000 -
Relatérios de avaliagdo RNP 1 -
[® NPA]
= Formagdo de Dirigentes | N° Populacdo abrangida RNP 1 -
Associativos Juvenis''

44.1| Definir as modalidades de | Producéo do documento 1 1 100%
articulacdo entre IDT e o ME
para Seleccdo e implementagdo [® DP]
dos programas/ projectos

44.2| Criar  um conjunto  de | Elaboracdo da proposta 1 1 100%
materiais a disponibilizar no
sitio do IDT na internet para [® DP]
consulta nas escolas

44.2| Meio escolar profissional Preparagdo do documento em conjunto 1 1 100%

47.3| Linhas de orientacio para a | com as escolas e as UP'2

73 | intervencdo  em  escolas
profissionais [® DP, NR e DR/UP]

46.1 | Caracterizagdo de contextos
especificos:
= Locais de lazer N° de estudos propostos por contexto
= Gindsios N° de entidades parceiras por contexto RNP ) )
= Jovens em situagdo de

institucionalizacio [® NPA]
Desenvolver um programa | N° de acgdes de sensibilizagdo 2 2 100%
de intervencdo na Casa Pia | N°de ac¢des de formacdo 5 5 100%
de Lisboa N° de instrumentos produzidos 7 7 100%
= Inquérito epidemiolégico | N° de relatérios produzidos 2 2 100%

= Grupos focais

= Andlise documental [® NPA]
= Manter o apoio técnico ao | N°de projectos acompanhados 13 13 100%
Projecto IAC! N° de projectos apoiados 13 13 100%
N° de projectos com avaliagao 13 13 100%

[® NPA e DR/UP]

47.1 | Promocdo de estruturas de | N°de estruturas de apoio a jovens 2 3 150%
apoio e encaminhamento para
jovens numa ldgica de
diagndstico e intervencdo [® NPA]
precoces em colaboragdo com
o MS e outras entidades

47.2 | Constitui¢do de um grupo de | Constitui¢do do grupo 1 0
trabalho para produzir
Guidelines para atendimento
de adolescentes com [® NAI]
problemas de uso / abuso de
drogas no ambito do MS

47.3 | Planear e desenvolver, em

73 colaboragdo  com  outros
Ministérios/Entidades, Ver REINSERC AO
estratégias de intervencdo em
meio laboral
=  Projecto Euridice
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47.4| Diversificar as estratégias de | N°de contetidos produzidos RNP 60 -
atendimento realizadas pela | Sitio infanto-juvenil disponivel na 1 0,9 90%
Linha Vida (e-mail, férum | Internet
on-line, chat) [® NAI]
Criacdo de base de dados para | Relatérios de avaliagdo 1 1 100%
servigo de e-mail N° de e-mail recebidos [® NAI] RNP 781 -

? Projecto externo em parceria com a CVP e co-financiado pelo IDT.
' Projecto externo financiado pelo IDT.

"' Em parceria com o Conselho Nacional da Juventude.

2 Projecto em parceria com o ME.

" Projecto em parceria com Casa Pia de Lisboa.

" Projecto externo financiado pelo IDT.

Os observados justificam-se pelas seguintes razdes:

Por atraso no processo de abertura de concurso.

Nao realizado totalmente face a necessidade de atender a outras prioridades.

Flyers, Guia de Sobrevivéncia, cartazes (PORI, PIF, PMP, Plano Nacional).

Revisdo do Guia de Sobrevivéncia, cartazes (PORI, PIF, PMP, Plano Nacional).

Revisdo do Guia de Sobrevivéncia, PORI e PIF.

Adiado para Janeiro de 2007, por questdes ligadas a aspectos processuais de adjudicacdo do portal.
Nao executado totalmente face as dificuldades locais para a realizacdo das ac¢des de formagdo.

Nao foi iniciado o processo conducente a elaboracdo de Protocolos com Federagdes Desportivas, mas
realizou-se uma Formacao para Dirigentes Associativos Juvenis, no Porto.

Por dificuldades de mobilizacdo dos grupos.
Nao foi possivel constituir o grupo, mas realizaram-se actividades no contexto deste objectivo.

Atraso devido a questdes informadticas. Previsdo de lancamento para Fevereiro de 2007.

A andlise dos resultados evidencia o cumprimento da quase totalidade dos objectivos
propostos, nomeadamente:
I - Resultado a atingir

Aumentar a qualidade da intervencdo preventiva através do reforco da componente técnico —
cientifica e metodoldgica.

Com o objectivo de Incrementar programas/ projectos homologados pelo IDT que promovam
estratégias e accoes baseadas em evidéncia cientifica [obj. operacional 40], foi criado e
implementado, no dmbito do Programa de Intervencdo Focalizada - PIF, um sistema de
seleccao baseado em critérios que permitam a validag@o técnica dos projectos, composto por
4 documentos: formuldrio de candidatura; manual de apoio; grelha de selec¢cdo e
regulamento [accao 40.1]. Apds aprovacdo do regulamento, no inicio de Dezembro, foi

lancado o concurso publico para selec¢do das candidaturas. [accao 40.3].
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Deram entrada 197 candidaturas, 120 107
. . 100
das quais 8 foram excluidas por 80 65

. . . 60

nao reunirem as COIldl(;OCS gerais 40 . 17

20 o
e elegibilidade (Portaria 0~ w

Familias em Criangas e jovens Individuos com
1089/2006 de 11 de Outubro). situagdo de vulnerdveis padrdes de
vulnerabilidade consumo - contexto
Passaram a fase de avaliacdo do recreativo
Griéfico 1 Fonte: DP

desenho do projecto 189,

distribuidas em 3 categorias. Foram seleccionadas 34 candidaturas.

Para melhorar o processo de selec¢do, acompanhamento e monitorizacdo dos projectos
implementados [obj. operacional 41], foi criado um sistema de monitorizagdo e

acompanhamento do PIF (draft da base de dados e pagina na internet).

Relativamente ao aumento do niimero de materiais de suporte a prevengdo [obj. operacional
42], e com o objectivo de colaborar na edicdo do documento de “linhas orientadoras” para o
desenvolvimento de programas de prevencdo, deu-se inicio a traducdo e adaptacdo do

projecto PERK, actividade desenvolvida em 50% do previsto.

Ainda no mesmo dmbito, mas com o objectivo de serem produzidos e/ou adaptados materiais
técnico-pedagégicos adequados as intervengdes preventivas, foi criado o grupo de trabalho de

Materiais, Eventos e Campanhas — MEC.

II - Resultado a atingir
Aumentar a abrangéncia, a acessibilidade, a eficidcia e a eficiéncia dos programas de
prevengao.
No sentido de aumentar o nivel de informacdo / sensibilizacdo sobre as substancias
psicoactivas e riscos associados ao seu consumo [obj. operacional 43], foram desenvolvidas,
em colaborac@o com outras entidades:

=1 focalizada, de

campanha, integrada e

informacao/sensibilizacdo  relativa  aos  riscos
associados ao consumo de substancias psicoactivas;

= 6 eventos (Biketour, Taca Coca-Cola, Dia Nacional
Contra a Droga, 102° Aniversario do Sport Lisboa e
Benfica, Tour Agarra a Vida — Academia dos Patins,

Festival Rock In Rio).

Os lemas utilizados em todas estas ac¢des foram:
«Energia, usa s6 a tua»

«Nao vou a Bola com Drogas»

No ambito do Programa “Copos: quem decide és tu”, projecto do Gabinete da Juventude da

- Pedalada so com a tua energia
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Cruz Vermelha Portuguesa que, em articulacio com escolas e outras entidades locais,

intervém na problemadtica do consumo de élcool, foram realizadas 3 das 5 ac¢des previstas,

realizadas em parceria, resultante de um Protocolo entre o IDT e a CVP e que incluiu a DGS.

Foram também apoiados outros projectos, tais como “Academia de Basket” (desenvolvidas

15 acgdes que envolveram 3.000 individuos). Foi ainda apresentado pelas entidades

promotoras a avaliacdo do Projecto “Independentemente” [accdo 43.1].

No que se refere ao reforcar as acgbes de prevencdo universal, eficazes e avaliadas, a aplicar

nas escolas [obj. operacional 44], o DP articulou as ac¢des com o ME através do Nicleo de

Educacdo para a Sadde, da Direc¢do Geral de Inovagdo e Desenvolvimento Curricular, a

saber:

S
=

*

*

Foi elaborado um Acordo de colaboracdo entre o ME e o IDT, caucionado pelas
respectivas tutelas que concretiza e explicita pontos do protocolo entre 0 ME e o MS,

referentes a estas dreas e que constituem a participacao do IDT no Protocolo [accao 44.1];

Colaborou-se, ainda, na sessdo de trabalho “Promocdo da Satide — diferentes projectos,
uma visao”, em Maio de 2006 [ac¢do 44.1].

A DGIDC fez um levantamento dos contetidos nas dreas curriculares disciplinares nos
diferentes anos lectivos com vista ao cumprimento do referido Plano de Acgdo. A
actualizacdo dos conteidos serd desenvolvida em 2007. Ainda dentro deste ponto foi
iniciada a produc¢do de um documento sobre consumo de substancias psicoactivas, drogas
ilicitas, dlcool e tabaco realizado no ambito do Acordo supracitado, [accao 44.2];
Colaboraram o IDT, a DGS, o CRA do Centro e o GTES. Este documento substitui a
ideia inicial de produzir um conjunto de linhas de orientacdo sobre consumos, no tocante
a procura e oferta de substancias psicoactivas em meio escolar;

A DGIDC preparou em 2006 um questiondrio dirigido aos Conselhos Executivos para
fazer a avalia¢do dos parametros de educagdo para a saide em meio escolar, nos quais se
incluem os consumos em meio escolar.

O IDT tem colaborado a pedido das escolas integradas nos TEIP II, nomeadamente
através da participacdo de um técnico do DP, no Agrupamento de Escolas da Apelacio;
Na sequéncia das deslocagcOes regionais do GTES, os profissionais do IDT t€m sido
convidados a participar nas reunides, uma vez que a nivel do ME/DGIDC, sao

considerados um recurso para as escolas.

O reforco da articulacdo entre 0 ME, o MS e o IDT foi um esforco conseguido ao longo de

2006.
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Com o objectivo de aumentar o n° de programas de prevengdo selectiva e indicada dirigida a
grupos com factores de vulnerabilidade especificamente definidos [obj. operacional 46], foi
desenvolvido, de acordo com o planeado e em parceria, um programa de intervencdo na Casa
Pia de Lisboa, tendo sido realizadas 2 ac¢des de sensibilizagdo; 5 accdes de formacdo e
produzidos 7 instrumentos para o desenho e preparacdo de um projecto baseado na realizagcdo
de um estudo diagndstico que inclui: Inquérito epidemioldgico; Grupos focais e Andlise

documental. Foram produzidos 2 relatérios.

Foi mantido o apoio técnico ao Projecto IAC, tendo os 13 projectos previstos sido

acompanhados, apoiados e avaliados, conseguindo-se um grau de realizagdo de 100%.

No sentido de Melhorar os sistemas de atendimento, informagdo e apoio / encaminhamento
na drea do consumo de substdncias e temdticas associadas [obj. operacional 47], o IDT
participou no desenvolvimento de projectos de promogdo de estruturas de apoio e
encaminhamento para jovens, numa légica de diagndstico e intervencdo precoces, em
colaboracdo com o MS e outras entidades, nomeadamente, com a UP de Lisboa e o CAT das
Taipas (extensdo de Benfica).

Foram feitas diligéncias (contactos, reunides) no sentido de construir um projecto
provisoriamente denominado «Espagco de Escuta», que visa disponibilizar atendimento a
jovens em inicio de consumos, nomeadamente cannabindides e outras substincias em
contextos recreativos. Para tal foi contactada a associagdo «Aparece» do CS da Lapa, de
modo a estudar a possibilidade de ampliar a oferta de atendimento aos jovens do concelho de

Lisboa, incluindo a dimensao dos consumos de substancias psicoactivas, licitas e ilicitas.
Participag@o na avaliacdo do projecto de «Jovens Animadores de Satide» do CS de Loures.

Foram também realizadas reunides com outras estruturas/servicos do Ministério da Saude,
nomeadamente:

DIRECCAO-GERAL DA SAUDE

Foi possivel desenvolver algumas actividades conjuntas, a saber:

b

* Divisao de Satde Escolar
Participacdo nas reunides do «Grupo de trabalho e Interesse da Satde Escolar», que preparou

documentos orientadores para a intervencdo nesta drea, no ambito do Programa Nacional de
Satde Escolar para os Centros de Saude. Foi dado apoio a redac¢do final e revisdo do
documento relativo a Prevencao do consumo de substancias ilicitas.

* Satide dos Adolescentes
Foram efectuadas duas reunides com o responsavel da Saide dos Adolescentes, no sentido de

estudar o modo como algumas guidelines, respeitantes ao atendimento de jovens com inicios
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de consumos, poderiam ser integradas no Programa Nacional de Saide dos Jovens, de forma
a que as respostas a diferentes problemadticas possam constar de um mesmo referencial ou
documento.

= Direccio de Servicos de Satide Mental

Um elemento desta Direc¢do de Servicos integrou o grupo que produziu os materiais para o

projecto “Conversa com copos!”, no ambito da producio e revisdo de contetdos referentes ao

consumo de alcool.

1 4_ 1 4 Lin#a Vipa A Linha Vida - SOS Droga, enquanto servi¢o anénimo e
confidencial, continua a privilegiar o aconselhamento, a

informacdo e o encaminhamento na &drea das toxicodependéncias e temadticas associadas
(adolescéncia, sexualidade, sida, entre outras). A mudanca de instalagdes, em Julho, provocou
uma queda significativa quer no nimero de chamadas da Linha VIDA, quer no nimero de e-
mails, derivado ao facto de se terem verificado anomalias de dificil e morosa solucio na rede
de comunicacdes.
Contudo, foram atendidas 31.030 chamadas, das quais 3.923 (12,6%) Verdadeirasls, 6.583
(21,2%) Brancas'®, 20.101 (64,8%) Brincadeiras'’ e 423 (1,4%) Insultos'.

Relativamente aos encaminhamentos Encaminhamentos
. 3688
efectuados pelo Servico, estes
registam um ndmero de 8.031 de
1999

diferentes tipos (uma chamada pode
ter mais do que um tipo de )16 564 653
reencaminhamento) de acordo com a | ‘ [] ‘ -

o . Ambulatério  C.Terapéutica  Internamento Auto-Ajuda Outros
especificidade do pedido e da
situagéo problema. Grafico 2 Fonte: Linha Vida

Do estudo elaborado ao trifego das chamadas resultou a reformulagdo do hordrio de
funcionamento deste servi¢o, compreendido entre as 10 e as 20 horas.

Ja no que respeita ao servi¢co de E-mail Counselling, foram recebidos 781 e-mails, dos quais
723 (93%) foram objecto de resposta. Os restantes 58 (7%) ndo foram respondidos por se
tratarem de brincadeiras, agradecimentos ou sofrerem encaminhamento para outros
departamentos do IDT [accdo 47.4].

Relativamente aos encaminhamentos efectuados através do servico de e-mail, estes registam
um numero de 374 de diferentes tipos, de acordo com a especificidade do pedido e da

situacdo problema. Destes, 13% referem-se a indica¢Ges de servicos de tratamento em
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ambulatério (CAT), 8% a estruturas de prevengdo primdria, 79% a encaminhamentos para
outro tipo de instituicdes (46% destes encaminhamentos foram feitos para bibliotecas,
paginas da web, centro de documentagdo do IDT, por se relacionarem com trabalhos de
investigacao/escolares). Este trabalho foi objecto de estudo ilustrado em relatério especifico
do NAL

Integrado na estrutura da equipa da Linha Vida, o atendimento face a face privilegia uma
abordagem directa, realcando o acompanhamento psicossocial aos utentes e respectivas
familias, de forma continua, assente numa mobilizacdo e implicacdo dos vérios elementos nas
diversas fases do processo de tratamento.

No periodo de 2004-2006 foram efectuados 71 atendimentos a individuos, em follow-up
continuo, bem como iniciados 19 casos.

Ainda ao longo deste ano, e em seguimento do plano de actividades, a equipa da Linha Vida
concentrou muito do seu trabalho na constru¢do do projecto de um sitio juvenil, na
configuragdo e producdo de conteiddos, pesquisa, constru¢do de interactividades, escolha das
empresas de webdesign. etc.

www.tu-alinhas.pt ¢ um sitio na drea da toxicodependéncia e

promocao de comportamentos sauddveis para um publico juvenil.

Este projecto abrange 4dreas como as relagdes interpessoais, a reducdo de riscos e a
informacdo detalhada sobre substincias psicoactivas. Pretende-se informar e sensibilizar os
jovens de forma interactiva recorrendo a jogos, questiondrios € num futuro préximo a um
férum on-line. O ME acompanhou o processo de constru¢do do sitio que estard em

funcionamento no inicio de 2007 [accoes 44.2, 47.4 e 30.3].

AREAS DE ABRANGENCIA DA PREVENCAO

Escolas Eventos Desportivos
Escolas Profissionais Espagos Nocturnos

Jovens em situacdo de

Familias institucionalizacdo
Jovens vulneraveis
Meios recreativos Entidades Patronais
Locais de lazer Servigos de Sadde
Espacos de Escuta Rede Social

' Verdadeiras: efectuadas pelo utente tendo em vista a obtencdo de algum tipo de informacdo ou apoio e
nas quais € dada uma resposta.

' Brancas: todas aquelas em que o utente permanece em siléncio durante todo o tempo da chamada.

' Brincadeiras: todas aquelas em que o utente faz um uso lidico e, logo, inadequado do servigo.

'® Insulto: todas aquelas em que o utente insulta o técnico no decurso do atendimento.
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A Lei n° 30/2000, de 29 de Novembro, proibe e penaliza os consumidores de
substincias psicotrdpicas ilicitas, constituindo um dos instrumentos de operacionalizagdo dos

objectivos e politicas de combate ao uso e abuso de drogas, no ambito da reducdo da procura.

Entende-se a “dissuasdo” como o modelo tedrico que sustenta a aplicag@o da lei e que tem como
objectivos gerais a promog¢do da saiide piiblica e a reducdo do uso e do abuso de drogas. Este
conceito de dissuasdo transporta para o quadro juridico-normativo uma visao humanista, em que
a toxicodependéncia é considerada uma doenca e os consumidores de drogas individuos que
carecem de apoio e de tratamento. Este quadro legal facilita uma abordagem integrada junto dos
indiciados consumidores, em que se atende as caracteristicas e necessidades individuais de cada

um, as historias de vida e de consumo.

Todavia, a actual lei orginica do IDT carece da atribuicdo de competéncias que lhe permita um
efectivo acompanhamento da operacionalidade da lei, processo que estd previsto no Plano de

Accio Contra as Drogas e as Toxicodependéncias — horizonte 2008 [obj. operacional 38 e 48.1].
Avaliacio dos resultados obtidos face ao planeado — meta 2006

Objectivos operacionais

Ref*
/ildr;?) Simbologia:
¢ [® sigla] = unidade(s) responsavel(eis)
48 | Optimizar o acompanhamento | N° relatérios produzidos 2 2 100%
das CDT pelo IDT:
Controlo e acompanhamento | (no ambito do quadro legal vigente
das decisdes proferidas no | Lein°30/2000 e DL n° 130/2001)
ambito do quadro legal
vigente [® DACDT]
Emissdo de pareceres e | Pareceres e orientacdes produzidas 100% | 100% 100%
orientacdes sobre matérias
associadas ao funcionamento
das CDT e da
operacionalizacdo da lei [® DACDT]
Gestdo da base de dados | Actualizacdo e tratamento de dados, 1 1 100%
nacional — Registo Central resposta a consultas de dados,
preparacdo de dados para efeitos de
diagnoésticos territoriais, fornecimento
de BI provisorios, insercdo de dados
[® DACDT]
Eliminacdo de todos os registos | N° de processos arquivados com efeitos | 100% | 90% 90%

individuais a nivel nacional
(art’s 5° e 6° da Portaria n°
604/2001, de 12 de Junho)

extintivos

[® DACDT]
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Estabelecimento de regras e | N°de orienta¢des produzidas 100% 2 100%
circuitos para a emissdo de | N°de certiddes emitidas 100% | 6.200 100%
certiddes para efeitos de
licenca ou renovacdo de
licenca de uso e porte de arma [® DACDT e CDT]
(Lei n°5/2006 de 23-02)
48.3| Realizacdo de reunides de | N°de reunides realizadas 1 1 100%
48.5 | supervisdo técnica e reunides
temaéticas. [® DACDT]
49.1| Articulagio  com  outras | N° Sessdes de trabalho realizadas 2 1 50%
unidades do IDT [® DACDT e CDT]
49.1| Estabelecimento de circuitos
de articulagdo no ambito do Ver PORI
PORI
49.2| Promogdo e acompanhamento | N°de reunides realizadas 1 0 0%
local da articulagéio local com | N°de encaminhamentos RNP | 868 -
as respostas preventivas [® DACDT e CDT]
49.3| Promocdo e acompanhamento | N° de reunides realizadas 1 0 0%
51 | local da articulag@o local com | N°de encaminhamentos RNP | 509 -
as respostas de tratamento e
clinicas [® DACDT e CDT]
51.1| Efectivagdio e reforco de | N°de processos (coimas) Gaantr | 223
articulacdo e do trabalho em | N°coimas pagas a 143
parceria com as autoridades | Grau de execugdo das sanc¢des exaugd 64,6%
policiais, tribunais e governo das
civis de forma a aumentar o sangdes
nimero de processos e a [® DACDT e CDT]
garantir a aplicacdo das
sancoes.
Os observados justificam-se pelas seguintes razdes:

Decorrente da falta de membros em fungdes e por questdes processuais especificas da CDT de Lisboa,
o DACDT viu-se impedido de proceder a elimina¢do de todos os registos individuais, com mais de
cinco anos e sem reincidéncias, desta CDT;

O facto de ndo se terem verificado as alteracdes organicas e legislativas previstas esteve na origem da
ndo realizacdo ou realizacdo parcial das ac¢des/actividades planeadas;

Estes valores reportam-se a indiciados primdrios em 2006. Neste ano ficaram pendentes sem
classificacao da situacdo face ao consumo, pelas razdes ja referidas, 3.296 processos;

Das 223 coimas aplicadas, até Dez. de 2006, 125 foram pagas e 18 estavam em processos de pagamento
(regime de prestagdes). Numa o pagamento foi convertido noutra sang@o.

O DACDT desenvolveu as actividades previstas que lhe sdo inerentes.

I — Resultado a atingir

Garantir a efici€éncia na aplica¢do da lei, assegurando o acompanhamento adequado, justo,
com qualidade técnica e que va ao encontro das necessidades efectivas dos indiciados
consumidores.

Por contingéncias inerentes a efectiva falta de competéncias do IDT para coordenar as
comissdes e o trabalho que se desenvolve no dmbito da aplicacio da Lei, revelou-se invidvel
optimizar o acompanhamento das CDT pelo IDT, harmonizar prdticas e procedimentos das
CDT no dambito da aplicacdo da lei, adequar as prdticas e procedimentos das CDT a
realidade heterogénea do consumo de drogas e melhorar o conhecimento na drea do uso e

abuso de drogas [obj. operacional 48], dando origem a disparidades no entendimento sobre a
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aplicagdo da Lei e o modelo tedrico subjacente.

Por outro lado a inoperancia de algumas CDT, por falta de membros, conjugada com a
expectativa de alteracdo da Lei, o que ndo se verificou, ndo permitiu concretizar parte dos
objectivos definidos, contribuindo até para alguma desmotivacdo e desmobilizacdo dos

profissionais.

As actividades previstas neste objectivo sdo as que tém vindo a ser desenvolvidas no dmbito
do DACDT.

Assim, garantiu-se o normal funcionamento e assegurou-se a gestdo do Registo Central, a
actualizacdo dos dados dos processos de contra-ordenacdo e prestou-se, sempre que se
revelou necessdrio, assisténcia técnica [parte do obj. operacional 48]. Verificaram-se
dificuldades na actualizagdo das bases de dados devidas a mudanca de instalacdes dos SC,

que foram ultrapassadas em Dezembro.

No ano de 2006 foram instaurados Distribuiciio anual dos processos
10000
em territério  nacional  6.970 5000 7371
~ 6785 X
processos de contra-ordenagdo por 60§<f’/x\x/ %6970

consumo de substincias ilicitas, ., | 2899

verificando-se um ligeiro decréscimo 2000

1L X
22438

de cerca de 5,3% relativamente a 0 ; ‘ ‘ ‘

2001% 2002 2003 2004 2005 2006

* 27 semestre

2005, apesar do nimero de processos
abertos se ter mantido dentro dos
. . Grifico 3 Fonte: DACDT

pardmetros registados nos anos
transactos. Este facto traduz a regularidade e a estabilidade na intervengdo junto da
populacdo consumidora de substancias ilicitas, das entidades responséveis (PSP, Tribunais,

GNR, PJ) pela identificagdo e notificacio dos indiciados para apresentacdo nas comissoes.

Os distritos de Lisboa e Porto continuam a apresentar o maior niimero de processos, 1.792'" e
1.434 respectivamente. Dos restantes distritos Braga destaca-se com 606> processos, Faro

com 529°! e Setibal com 500.

As circunstancias de perda de enquadramento legal ao regular funcionamento e a aplicacio

da Lei mantiveram-se em cinco CDT, nomeadamente por falta de quérum.

Consequentemente 2.730 (39,2%) dos processos abertos foram afectados pela falta de

condi¢des juridico-formais para aplicar a lei, ndo tendo sido possivel proferir qualquer
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Caracterizacao dos processos instaurados (N = 6.970):

% género - a semelhanca dos anos anteriores, a esmagadora representacdo de indiciados (93,9%)

¢ do género masculino:

tipo de droga consumida - de acordo com informacgdo constante nos autos de ocorréncia

L2

levantados no momento da prética do ilicito, a cannabis continuou a ser a droga mais
representativa no universo dos processos de 2006, cerca de 67,3%. A heroina ocupou o
segundo lugar com cerca de 14,4%. Os processos de indiciados com consumo de mais de uma

droga representaram cerca de 11% e a cocaina 6,6%;

situacao profissional - na maioria dos processos os indiciados estavam enquadrados do ponto

L3

de vista ocupacional e profissional, cerca de 42,9% estavam empregados, 12,6% eram
estudantes e 1% eram trabalhadores-estudantes. Estavam desempregados 28,2% e em situag@o

de prisdo 4,8%;

*

escalao etario - a grande maioria dos indiciados, cerca de 68%, tinham menos de 29 anos.
18% [16 al9 anos], 31% [20 a 24 anos], 19% [25 a 29 anos], 10% [35 a 39 anos] e 13% [30 a
34]. 9% tinham mais de 40 anos.

Ainda no ambito do objectivo em andlise, de referir que no quadro do novo regime juridico
das armas e suas munig¢des, licencas de uso e porte de armas ou sua detencdo, Lei n°5/2006
de 23 de Fevereiro, para certificar a idoneidade dos requerentes da referida licenga, o IDT
passou a ter a responsabilidade de emitir certidao a atestar a ndo aplicacdo da sancdo de
cassagdo, proibicdo da concessdo ou renovagdo de licencga de uso e porte de arma de defesa,
caga, precisdo ou recreio, prevista na alinea f) do n°2 do artigo 17°, da Lei n°30/2000, regime
juridico aplicado ao consumo de substéncias ilicitas. Para este efeito, com o objectivo de
uniformizar o processo da emissdo das certiddes referidas, foram definidos um conjunto de
critérios, procedimentos e circuitos a adoptar por todas as CDT e foram emitidas 6.200
certiddes.

IT — Resultado a atingir

Promover e garantir a articulagdo entre servicos com responsabilidades e/ou implicagdes na
aplicacao da lei.

Com o objectivo de melhorar a articulacdo interna com os servicos e respostas do IDT, e
outras respostas convencionadas [obj. operacional 49], no computo geral verificou-se, como
atrds referido, um ligeiro decréscimo no nimero de processos em 2006, contudo, as
autoridades policiais continuam a desempenhar o papel que lhe estd atribuido nos termos da
Lei, identificando as situagdes de consumo e fazendo-as chegar as comissdes.

O potencial de intervencdo, na drea da reducdo da procura que a dissuasdo encerra, €
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traduzido pelos dados apresentados e seria seguramente reforcado com investimento, pelas
entidades responsdveis, no dispositivo que opera no terreno, permitindo dar continuidade e
credibilidade ao trabalho das autoridades policiais e ao regime de descriminalizacdo do

consumo de substancias ilicitas, adoptado em Portugal.

Nos encaminhamentos dos indiciados para respostas preventivas, de tratamento ou outras,
na escolha das medidas sancionatérias a aplicar, importa aferir e avaliar a relacdo que o
indiciado estabelece com a substancia ilicita que consome. Isto €, mais importante do que a
substancia em si, cannabis, heroina ou outra, a lei diferencia o tipo de consumo e de

consumidor indiciado.

O quadro seguinte caracteriza a situacao face ao consumo dos indiciados primarios com
processo aberto em 2006. Dos 6.970 processos de contra-ordenagio, 5.561 (79,7%) referem-

se a indiciados primdrios, valor muito aproximado ao de 2005 (5.925, cerca de 80%).

Situacdo Face ao Consumo dos Indiciados

Nao foi possivel aferir da situagdo Sem Registo Prévio
face ao consumo em 3.296 Indiciado N°
indiciados, pelas razdes ja | Toxicodependente 542
Nao toxicodependente 1.723
apontadas e, no caso de 1.288, por | potal com classificaciio 2.265
falta de comparéncia dos mesmos Pendentes sem classificacdo 3.296
Total 5.561
nas CDT. Quadro 1 Fonte: DACDT

Suspensio Provisoria de Processo de Indiciados
Toxicodependentes — tratamento voluntario

N° de indiciados
Tipo de encaminhamento Outras

CAT Centro Satide Total

respostas
Encaminhamento 109 3 36 148
Reencaminhamento 110 1 6 117
Continuacdo de tratamento 208 4 32 244
Total 427 (83,8%) 8 (1,6%) 74 (14,5%) 509
Quadro 2 Fonte: DACDT

Do universo dos indiciados primarios sem registo prévio:

# Dos 542 indiciados toxicodependentes, 509 aceitaram voluntariamente aderir a
tratamento, no ambito de uma suspensdo proviséria do processo. Destes, cerca de 29,2%
nunca tinha estabelecido contacto com estruturas de tratamento, cerca de 22,9%
retomaram o tratamento que tinham abandonado, e os restantes 47,9% encontravam-se

em tratamento no momento da prética do ilicito contra-ordenacional.

2

Dos 1.723 indiciados ndo toxicodependentes, 59 (3,4%) foram directamente

encaminhados para apoio, sem terem beneficiado de diligéncias de motivacdo e 809
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(47%) foram alvo dessas diligéncias: 56,4% foram encaminhados para apoio
escolar/profissional, cerca de 17,9% para apoio médico/sanitdrio, 13,4% para apoio

psicoldgico, 9,2% para apoio social e 3,1% para outros apoios.

Conclui-se assim, que 868 (50,3%) do universo de indiciados ndo toxicodependentes foram
diagnosticados como consumidores em situacdo problemdtica que careciam de apoio

especializado e diferenciado.

Neste ambito as CDT continuam a referir a falta de respostas dirigidas a esta populacdo
como uma dificuldade sentida. As estruturas de apoio aos individuos e suas familias, que ndo
sendo toxicodependentes apresentam consumos problemadticos e de risco, sdo reduzidas,

pouco divulgadas e, em algumas localidades, inexistentes.

Das 569 sancoes ndo pecunidrias aplicadas, a quase totalidade (91,5%) refere-se a
apresentacdes periddicas em lugar a designar pela CDT, nomeadamente CAT (9,2%); CDT
(44%); Servigos Saide (14,8%); Autoridades Policiais (29,6%) e outros locais (2,5%).

Foram dados alguns passos no sentido de criar condi¢cdes para fomentar a articulagdo
interministerial com as tutelas com competéncias formais no dmbito da aplicacdo da lei e
com as tutelas cuja missdo abarque respostas no dmbito da toxicodependéncia [obj.
operacional 51], nomeadamente no ambito da Comissao Interministerial e na intenco de criar

a subcomissdo da dissuasdo.

No ambito do quadro sancionatdrio, a lei ainda prevé a aplicacdo de coimas a indiciados nao
toxicodependentes em situagdo de reincidéncia. Ao abrigo do disposto no art® 37° do DL
n°130-A/2001, de 23 de Fevereiro, as CDT enviam trimestralmente ao IDT os mapas com

informacdo sobre as coimas aplicadas, nos termos da referida Lei n°30/ 2000.

Constata-se, relativamente a 2005, um aumento de cerca de 18% de coimas aplicadas, em
virtude de um maior nimero de reincidéncias. A eficicia desta medida parece ter aumentado,
uma vez que verificdmos que mais de metade das coimas foram pagas, na sua maioria

voluntariamente.

" Estes processos ndo foram alvo de qualquer diligéncia processual por falta de membros em funcdes
nesta CDT. A CDT de Lisboa estd sem membros em func¢des desde Janeiro de 2005.

> A CDT de Braga nio tem equipa técnica.

>l A CDT de Faro ndo tem quérum. Tem apenas um membro em func¢des cujo entendimento é o da nio
realizacdo de qualquer diligéncia processual, pelo que ndo foi efectuado qualquer trabalho nos
processos de 2006.
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As grandes abordagens em matéria de reducdo dos riscos e minimizacdo de danos,

conseguir a abstinéncia.

A adopg¢do de modos de consumo sem perigo ou de menor risco faz parte dessas abordagens,
assim como iniciativas destinadas a prestar ajuda e assisténcia aos toxicodependentes doentes

ou socialmente excluidos, captando a sua confianca e motivando-os a submeterem-se a

tratamento quando vidvel.

Avaliacao dos resultados obtidos face ao planeado — meta 2006

Objectivos operacionais

Ref*
/lilcargz) Simbologia:

¢ [® sigla] = unidade(s) responsdvel(eis)

52 | Estruturas de proximidade
Acompanhar, monitorizar e | N°de Equipas de Rua 25 25 100%
avaliar a actividade das | N°de Unidades Méveis 2 2 100%
Equipas de Rua, Unidades | N°de Gabinetes de Apoio 2 2 100%
Moéveis e Gabinetes de
Apoio* [® NRD, DR/UE]
Assegurar a continuidade das | N° de Estruturas em continuidade 27 28 104%
estruturas de proximidade que
garantam efectivamente uma
intervengdo sustentada [® NRD]

53 | Estruturas intermédias
Acompanhar, monitorizar e | N°de Centros de Acolhimento 3 3 100%
avaliar a actividade das [® NRD, DR/UE]
estruturas intermédias »
Assegurar a continuidade das | N°de Estruturas em continuidade 3 3 100%
estruturas  intermédias que
garantam efectivamente uma
intervengdo sustentada [® NRD]

54 | Respostas inovadoras Constitui¢do de um grupo de trabalho - 1 100%
Miquinas de Troca de
Seringas e  Salas  para 1 0 50%

Consumo Vigiado

Apresentar ~uma  proposta  de
documento base para fundamentar a
necessidade de implementagdo destas
respostas inovadoras

52.1
53.1
53.1

Estruturas de proximidade;

intermédias e inovadoras:

= Avaliar a pertinéncia dos
locais de intervengdo a
nivel nacional

= Implementar novas
estruturas em territérios
considerados prioritdrios

Ver PORI
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55.1 Implementar um programa de | N° de estruturas de RRMD com o 2 2 100%
identificacdo precoce e | programa
prevencao da infeccdo
VIH/SIDA  direccionada a
Utilizadores de Drogas, nas
estruturas de RRMD em
articulagdo com os CAT - [@® NRD, DR/UE]
Programa KLOTHO **

55.3) Promover a articulagdo com | N°de IPSS que implementaram PTAO 4 4 100%
IPSS para implementacdo do | de baixo limiar

PTAO de baixo limiar de [® NRD, DR/UE]
exigéncia

Preparar com IPSS a | N°de IPSS envolvidas 2 2 100%
implementacdo do PTAO de [® NRD, DR/UE]
baixo limiar de exigéncia

56.1 Potenciar a  figura  do | N°de CAT com interlocutor para a 45 45 100%
interlocutor area de RRMD [@® NRD, DR/UE]

57.1 Apresentar  proposta  de | Apresentagdo de proposta 1 1 100%
30.6/ divulgacdo da traducdo do
Manual “Safer Clubbing -
Guidance for licensing [® NRD, DR/UE]
authorities, club managers and
promoters”

57.2| Criar condigdes para que, na | N°de eventos com intervencdo do IDT 1 1 100%
realizacdo de eventos exista
uma maior aceitagdo por parte
dos organizadores para a [@® NRD, DR/UE]
intervengdo de técnicos de
sadde

57.3| Promover estratégias | N° de equipas para intervengdo em 4 4 100%
integradas de interven¢do em | espagos de lazer / diversdo nocturna
espacos de lazer/diversdo, que
pode passar pelo fomento a
criagdo de Equipas
(IDT/ONG’s ou IPSS’s e [® NRD, DR/UE]
voluntarios) com
formagao/preparagio
adequada

% Trabalho em parceria com Entidades Promotoras das estruturas de proximidade.

2 Trabalho em parceria com ISS, CM Lisboa, Entidades Promotoras das estruturas intermédias.

** Trabalho em parceria com CNIVIH/SIDA.

% Trabalho em parceria com Drug Prevention Advisory Service e The London Drug Policy Férum — UK,
ABLA — Associacdo de Beneficéncia Luso Alema.

Os observados justificam-se pelas seguintes razdes:

Foi constituido um grupo de trabalho, entre o IDT e a CML, para estudar a implementacdo de uma Sala
de Consumo Assistido, mas ndo foi apresentada proposta.

Realizou-se a formacdo dos técnicos das Equipas de Rua que, em articulacio com os CAT irdo
implementar e complementar o programa em 2007, abrangendo assim, de uma forma progressiva, todas
as estruturas de reducdo de danos e de tratamento.

Tal como previsto para o ano de 2006, a intervencio no dmbito da redugdo de riscos e

minimizac¢io de danos traduziu-se, essencialmente, na manutencdo de programas e estruturas de
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proximidade e intermédias destinadas a prevengdo e redugdo de atitudes ou comportamento de
risco acrescido e minimizacdo de danos individuais e sociais provocados pela toxicodependéncia,
bem como na sensibilizacdo e no encaminhamento para tratamento de toxicodependentes e na
manuten¢do e fomento de novas respostas integradas ao problema da toxicodependéncia através

de estruturas de proximidade e intermédias complementares as restantes areas de missdo.

I - Resultado a atingir

Construir uma rede global de resposta integradas e complementares, no ambito da redugao de
riscos e minimizagdo de danos, com parceiros publicos e privados.

No cumprimento do PA, no que se refere a assegurar a continuidade e/ou reforcar as
estruturas de proximidade e de fdcil acesso (Equipas de Rua, Pontos de Contacto e
Informagdo, Unidades Moveis e Gabinetes de Apoio), que permitam desenvolver um trabalho
mais estruturado de apoio, triagem e encaminhamento, [obj. operacional 52], bem como
assegurar a continuidade e/ou reforcar as estruturas intermédias (Centros de Acolhimento e
Centros de Abrigo), que permitam a estabilizacdo fisica e psicologica dos utentes
encaminhados pelas estruturas de proximidade, mas que ainda ndo tém condigées fisicas e
psicologicas para aceder a programas de tratamento, [obj. operacional 53], foram alcancadas

todas as metas previstas para 2006.

Foi assegurado o acompanhamento, a monitorizagdo e a avaliacdo da actividade destas
estruturas, em estreita articulagdo com as DR, com vdrias estruturas locais (CAT, CDP,
Hospitais, etc.) e com as entidades promotoras. Foi ainda assegurada a continuidade das

estruturas que garantiram efectivamente uma intervencao sustentada.

Nesta medida, ao nivel dos projectos Porto Feliz, Cidade Lisboa e Vila Franca de Xira,
registou-se uma clara melhoria da organizagdo ao nivel da informagdo e dos procedimentos,

permitindo, assim, uma avaliacdo técnica mais sustentada e rigorosa.

Em 2006 foi concluido o estudo de “Caracterizacdo dos utentes das Equipas de Rua”
(n=1.216). Este documento assume particular importancia, uma vez que foi possivel conhecer
o perfil dos consumidores de rua, constatando-se que estes, fundamentalmente, tém

necessidades bésicas de abrigo, de higiene e de alimentagdo.

Verificou-se, também, a existéncia de consumos problemdticos, elevada incidéncia de
comportamentos de risco, desconhecimento do estado seroldgico dos utentes e grande
prevaléncia de doengas infecto-contagiosas, sobretudo VIH/SIDA e Hepatites e, alguns casos,
de Tuberculose e DST.

Com estas informagdes foi possivel adaptar e (re)ajustar as intervencdes em curso as
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necessidades detectadas, melhorando a qualidade dos servigos prestados.

Foi também concluida uma avaliagdo de resultados da intervengao
das Equipas de Rua 2004/2005, da populagdo alvo a nivel nacional
(n=331 utentes, acompanhados ao longo de 1 ano). As principais
conclusdes deste estudo apontam para o alcance de resultados muito

positivos junto dos utentes a varios niveis: sanitdrio e clinico,

psicossocial, da comunidade e da satde ptblica.

Em particular, destaca-se:

-
=

v
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Ao nivel sanitario e clinico

Diminuicdo de comportamentos de risco ao nivel da partilha de material e das relagdes
sexuais desprotegidas (decréscimo de 18% na partilha de seringa e de 15% nas relagdes

sexuais desprotegidas);

Encaminhamentos para os CAT cerca de 70% dos utentes e 20% para os Centros de
Saude;

Decréscimo em 26% na percentagem de consumidores;

Decréscimo em 17% no consumo de heroina e da sua frequéncia, bem como diminui¢io

do consumo via endovenosa;

Integracdo dos utentes em projectos terapéuticos mais estruturados (mais de Y4 dos
utentes avaliados integraram projectos de desabituagdo do consumo, programas de

substitui¢do opidcea e, cerca de 15% outros programas de tratamento);

Aumento do conhecimento do estado seroldgico dos utentes (cerca de metade dos utentes
conhecem o seu estado seroldgico relativamente ao HIV, Hepatite B e uma parte
significativa relativamente a Hepatite C, Tuberculose e DST).

Do ponto de vista psicossocial

Apoio social a cerca de 80% dos utentes;

Apoio psicoldgico a 60% dos utentes;

Apoio ao nivel da alimentag@o a 50% de utentes;

Encaminhamento para estruturas da Seguranga Social a 35% dos utentes.

Ao nivel da comunidade e da satdde puablica
Diminuicao do niimero de utentes residentes na rua;
Insercao de utentes em PTAO;

Diminuicao do material de consumo deixado na via publica;
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v" Diminui¢do de comportamentos de risco (partilha de material de consumo e relagdes
sexuais desprotegidas);

v" Conhecimento do estado seroldgico dos utentes.

Ambos os estudos foram divulgados no Encontro Nacional do IDT, tendo sido os principais

resultados publicados na revista Dependéncias.

Quanto a promogdo da avaliagdo de necessidades de implementacdo de respostas
inovadoras, tais como Mdquinas de Troca de Seringas e Salas para Consumo Vigiado [obj.
operacional 54], foi constituido um grupo de trabalho para estudar a implementacdo de uma

Sala de Consumo Assistido, entre o IDT e a CML.

No ambito da parceria IDT/CML, participou-se no acompanhamento € monitorizagdo da
intervencdo, da responsabilidade da CML, no Bairro do Intendente, através da mobiliza¢do
das vérias estruturas de proximidade a intervir em Lisboa, nomeadamente das Equipas de Rua

e do Gabinete Médico de Apoio Mével.

Relativamente a Mobilizacdo de todas as unidades especializadas do IDT em geral, e dos
CAT em particular, e Unidades Privadas de tratamento com protocolo com o IDT, para
alargar a sua intervencdo no ambito da reducdo de riscos e minimizacdo de danos, de
acordo com as necessidades locais e os recursos disponiveis, em parceria com
CNIVIH/SIDA [obj. operacional 55], foi assinado um protocolo entre o IDT e a Coordenagdo
para o VIH/SIDA, especificamente - o Programa KLOTHO. Desta forma, foi assumida em
20006, a sustentabilidade na implementacdo do referido programa ao nivel das estruturas de
tratamento (CAT), bem como nas estruturas de RRMD (Equipas de Rua).

O processo de implementacdio do Programa, nas Equipas de Rua, caracterizou-se como
gradual tendo em conta a especificidade da interven¢do de proximidade, para que o modelo
subjacente as préticas inerentes ao modelo de Aconselhamento, Diagnéstico e Referenciagdo
(modelo ADR) nao fosse alterado. Desta forma, realizou-se, neste ambito em 2006 a
formacdo dos técnicos das Equipas de Rua que, em articulagdo com os CAT irdo implementar
e complementar o programa em 2007, abrangendo assim, de uma forma progressiva, todas as

estruturas de reducdo de danos e de tratamento.

O Programa KLOTHO foi divulgado no Encontro Nacional do
IDT, através de uma andlise S.W.O.T., na qual se contemplou as
Oportunidades, Ameacas, os Pontos Fortes e Fracos da

implementacdo do mesmo nas estruturas a nivel nacional.
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Ainda no ambito da parceria com a CNIVIH/SIDA, procedeu-se a reformulacio do Manual
de Reducdo de Riscos para utilizadores de drogas injectdveis e a reformulagdo do Kit para
consumidores de drogas injectaveis, neste caso, em estreita articulagio com a DRAL.

Quanto a promocdo da articulacdo efectiva de todos os CAT com as estruturas de
proximidade, construindo respostas integradas em funcdo das necessidades identificadas
[obj. operacional 56], o ndmero previsto de CAT com interlocutor para a drea da RRMD foi
alcangado e os interlocutores tiveram um papel fundamental no acompanhamento e na

monitorizacgdo da intervengdo realizada pelas estruturas de proximidade.

II - Resultado a atingir

Fomentar uma intervencio especifica ao nivel da populacio jovem, procurando intervir numa
abordagem de rua informal, utilizando como agentes de intervengdo privilegiados pares com
formacao adequada.

Relativamente ao fomento de uma intervencdo especifica ao nivel da populagcdo jovem,
procurando intervir numa abordagem de rua informal, utilizando como agentes de
intervencdo privilegiados pares com formagdo adequada [obj. operacional 57], foi traduzido
o Manual “Safer Clubbing - Guidance for licensing authorities, club managers and
promoters”. Foi estabelecida uma articulagdo com os organizadores do evento “Rock in Rio”,
que permitiu a participag@o activa de técnicos de saide (quer do IDT, como de Equipas de
Rua) em todo o evento, através da qual se conseguiu intervir ao nivel da redu¢do do consumo
e do abuso de substancias psicoactivas, no dmbito da reducdo de riscos e minimiza¢do de
danos.

No ambito deste resultado, regista-se ainda a colabora¢do na revisdo para publicacdo do

“Guia de Sobrevivéncia as Drogas e as Noitadas”.
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O sucesso da nova estratégia, com enfoque na integracio de respostas, tem como alicerce

o trabalho que tem vindo a ser desenvolvido, desde os anos 90, na drea do tratamento.

Esta drea de intervencdo, focada na procura da abstinéncia dos consumos, no cuidar e no inserir,

foi eliminando constrangimentos quer ao nivel das infra-estruturas, quer a outros niveis como a

criacdo de programas de tratamento com agonistas opidceos e de reinser¢do.

Foram abertos CAT em todos os distritos, Unidades de Desabituacdo em quatro regides,

Comunidades Terapéuticas e Centros de Dia e desenvolvidas parcerias com outras institui¢oes.

Este trajecto contribuiu para o alargamento de programas a diversos grupos alvo, integrando-os

numa unica rede de cuidados.

Avaliacao dos resultados obtidos face ao planeado — meta 2006

Objectivos operacionais

Ref*
Plano
Accado

60.1 Efectuar um  Diagnéstico
rapido de necessidades, em
termos de Saude, Servicos e
Recursos

61.1| Participar na conceptualizagdo
e implementacdo do PORI
com os outros vectores do

Eixo de Reduc¢do de Procura

62 | Promover  medidas que
permitam facilitar o acesso
aos diversos programas de
tratamento

Definir critérios uniformes e
racionais de (re)alocacdo dos
recursos  humanos,  para
diminuir as assimetrias e
racionalizar ~ 0s  recursos
(recursos  diferentes  para
necessidades diferentes)

62.1

62.2| Definir padrdes (rdcios) de
actividade para os diferentes

grupos profissionais

Simbologia:
[® sigla] = unidade(s) responsavel(eis)

N° de concelhos com diagndsticos
realizados / Numero total de concelhos

[® DP, DTRDR e DR]

Ver PORI

[© DTRDR e DR/UE]

N° de utentes admitidos em tratamento
N° de utentes atendidos em tratamento

N° de UE com avaliacdo do tempo
maximo de espera para o acesso aos
diversos programas de tratamento:

CAT

UD

CT

CD
N°® de grupos profissionais
padrdes de actividades definidos:

Médicos

Psicélogos

Servigo Social

Enfermagem

com

[® DTRDR e DR]

10% Ver
Fasel
do
PORI
4.500 | 4.745 105%
32.000| 32.460| 101%
45 45 100%
5 5 100%
3 3 100%
2 2 100%
- 12 50%
- 172 50%
1 1 100%
1 1 100%
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62.4| Definir técnica e | Definir tempo de espera para
consensualmente tempos de | admissdes (reunides com DR e EU):
espera  (para  admissdes, Internamento de curta duragdo Definir | Definido| 100%
consultas e programas de Consultas . Definic | Definido|  100%
tratamento) clinicamente Programas terapéuticos com
aceitaveis agonistas opidceos Definir | Definido| 100%
[® DTRDR e DR/UE]
63.1| Definir linhas orientadoras
(guidelines) dos programas de
tratamento em regime
ambulatério e em regime de
internamento de curta duragdo Ver INFORMACAO
(programas de tratamento
farmacoldgico com agonistas
opidceos e antagonistas
63.3| Participar na elaboracido de
um Sistema de Informagdo Ver COORDENACAO
64.1 Agilizar os processos de | Proposta uniforme e consensual do | Draft 0 0%
admissdo — grupos com | processo de admissdo
necessidades especificas [® DTRDR]
64.2| Criar a figura do gestor de | N° de gestores de cuidados em 30 0 0%
cuidados actividade [® DTRDR e DR/UE]
64.3| Protocolos  efectuados e | N° de protocolos efectuados e 3 3 100%
actualizados com os centros | actualizados
de saide e servicos de
obstetricia®® [® DTRDR e DR/UE]
64.4| Linhas orientadoras para
menores, filhos ou familiares Ver INFORMACAO
de toxicodependentes
Protocolos e projectos para Ver PREVENCAO
atendimento de menores
64.7| Elaborar  protocolos  de | yer FORMACAO ¢ REDUCAO DANOS
referenciacdo adequados para
os cuidados especificos e | N° de CAT envolvidos 10 5 50%
melhorar  os  mniveis de | Utentes rastreados / Utentes em = 60% | 42% 70%
diagnéstico da infecgdo do | tratamento no ano
VIH - implementar Programa [© DTRDR/NRD e DR/UE]
KLOTHO”
64.8 | Alterar os procedimentos de | Avaliar o n® de utentes em tratamento
admissdo de molde a agilizar a | com  administragdo  vigiada de
acessibilidade (criagdo de uma | medicamentos por:
“via verde” em conjugacio Infecgdo Avaliagdo| Avaliado| 100%
com as estruturas de reducdo Tuberculose Avaliagdo| Avaliado| 100%
de riscos e minimizacdo de Sintomatologia psiquidtrica Avaliagdo| Avaliado| 100%
danos e outros servigos,
sociais e de satide) [® DTRDR]

26 Trabalho em parceria com DGS e ARS.
" Trabalho em parceria com CNIVIH/sida, DGS e ARS.
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Os observados justificam-se pelas seguintes razdes:

O diagnéstico de necessidades foi efectuado no ambito da Detec¢do de Necessidades Locais de
Intervengdo (61) pelas DR e UE em colaboracdo com as ARS, ONG e institui¢des publicas como Fase 1
para o Programa PORI.

Dos 4 grupos profissionais com padrdes de actividade a definir, 2 foram concluidos (enfermagem e
servico social). Contudo, existem mais 2 (médicos e psicélogos) em fase de conclusdo.

A defini¢do da figura de Gestor de Cuidados decorre em paralelo com a concepg@o do novo Sistema de
Informacao.

O ndo envolvimento de todos os CAT previstos no PA para 2006, deveu-se a atrasos na formacao dos
técnicos e na distribuicdo do material. A implementacdo geral, alargada a todos os CAT das 5 regides,

deverd ocorrer no primeiro trimestre de 2007.

I - Resultado a atingir

Garantir, a toda a populacdo que o deseje, acesso em tempo ttil a respostas terapéuticas
integradas (articuladas e complementares).

A promogdo de uma rede de recursos de satide e socio-sanitdrios, que implique os miiltiplos
actores do sector piiblico e privado numa légica de proximidade ao cidaddo e a comunidade

[obj. operacional 60], estd em estreita ligagdo com o Plano Operacional de Respostas

Integradas, apresentado neste relatério em espago proprio.

Ja no que se refere ao desenvolvimento de programas em meio prisional, foi elaborada uma

proposta e enviada a tutela (ver drea de Coordenacio).

Tal como no objectivo anterior, o promover o redimensionamento e a reorientacdo da rede
prestadora de cuidados em funcdo do diagndstico dos contextos globais e locais,
constituindo uma rede de cuidados integrados [obj. operacional 61], cai no ambito do PORI
e nessa perspectiva desenvolveram-se inimeras reunides que envolveram as dreas do

tratamento e da prevencio, para a criagao de um quadro conceptual daquele programa.

No ambito do promover medidas que permitam facilitar o acesso aos diversos programas de
tratamento, gerindo os tempos de espera de acordo com critérios éticos e cientificos e as
realidades locais [0bj. operacional 62], insere-se o movimento clinico do IDT que a seguir se

evidencia:

UTENTES - Rede Piblica

Em 2006 foram atendidos nos Centros de Atendimento do IDT, 32.460 utentes (“em

tratamento no ano” = utentes que recorreram as unidades de consulta durante o ano, pelo
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menos uma vez), o que representa um acréscimo de 2% relativamente a 2005.

Verificou-se um aumento a nivel de todas as DR, excepto nas DR Norte e Alentejo,

respectivamente -3,2% e -5,6%.

Delegagdes s
gaco 1% Consultas Seguimentos TOTAL em tratamento
Regionais
no ano
NORTE 1.378 29,0% | 163.436 38,1%| 164.814 38,0% 10.539 32,5%
CENTRO 1.153 24,3% | 110.054 25.7%| 111.207 25,6% 6.592 20,3%
LISBOA e V.TEJO 1.735 36,6% | 115.975 27,0%| 117.710 27,1% 11.169 34,4%
ALENTEJO 156 3,3% 12.520 29% | 12.676 2,9% 1.234 3,8%
ALGARVE 323 6,8% 26.870 6,3% | 27.193 6,3% 2.926 9,0%
TOTAL 4.745 100% | 428.855 100%| 433.600 100% 32.460 100%
Quadro 3 Fonte: DR/ODT/DTRDR

Utentes em 17 consulta — caracterizacao

No ano 2006, dos 32.460 toxicodependentes em tratamento, 4.745 utentes procuraram 0s

nossos servicos pela primeira vez (-2% do que no ano anterior).

i
-

v

3

Caracterizagdo por género e idade

Quanto a distribuicdo por género esta tem-se mantido, praticamente, inalterada ao
longo dos anos, com valores absolutos de 4.008/homens e 737/mulheres,

respectivamente 84,5% e 15,5%.
Caracterizagdo face aos consumos

Quanto a droga principal, dos utentes em primeira consulta 64,3% referem ser a
heroina, 12% a heroina e cocaina, 10,8% a cannabis, 8,5% a cocaina(l), 0,3% o

ecstasy, 0,4% as benzodiazepinas.

Relativamente a via de administracdo da droga principal, 21,9% referem utilizar a via
endovenosa e 74,4% referem a via fumada/inalada (em 2005 estas percentagens foram

respectivamente de 20% e 77%).

No que se refere ao consumo endovenoso de qualquer substancia no ultimo més
anterior a consulta, 20,1% destes utentes referiram a sua prdtica, contudo esta

percentagem tem vindo a diminuir ao longo dos anos (36% em 2000; 21,3% em 2005).

1 . p p
(") Inclui cocaina e base de cocaina
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Evolucao % de utentes com consumo endovenoso de qualquer tipo de droga
(altimos 30 dias anteriores a consulta)

40% -

35% -
30% -
25% -
20% - 20%
15% -
10% +
5% -
0%
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Grafico 4 Fonte: DR/ODT/DTRDR
CONSULTAS

Para os 32.460 toxicodependentes em tratamento nas unidades do IDT foram efectuadas, em
2006, 433.600 consultas, o que corresponde a um aumento de 5,5%, relativamente ao ano

anterior, mantendo-se a média de 13 consultas por utente/ano.

Relativamente as primeiras consultas, continua a verificar-se um ligeiro decréscimo (2%),

mantendo a tendéncia observada nos ultimos 7 anos.

Tem vindo a verificar-se desde 2004 um aumento no ndmero total de consultas e de utentes
em tratamento no ano.

Evolucao do total de consultas no ano /total de Utentes tratamento no ano

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
N° Total de Consultas/Ano N°Total de Utentes/Ano
Graficos 5e 6 Fonte: DR/ODT/DTRDR

Ainda no ambito do objectivo operacional 62 e para cumprimento da ac¢io 62.4, no final de
2006 foi passado a todos os CAT um questiondrio para avaliar os tempos maximos de espera
para consultas e para os diversos tipos de programas de tratamento e para ajudar a definir
consensualmente, em reunioes subsequentes, os tempos de espera considerados razodveis

para admissoes em: 1° Consulta; Programa Terapéutico com Agonista Opidceo (PTAO);
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Internamento de curta durag¢do para desabituagdo de substancias. Os resultados mostraram

que a média de 2006 nunca foi superior ao dobro do considerado como razoavel:

Meédia de tempos

Espera para: maximos em 2006 razodavel
(dias)

1* Consulta 16 10

PTAO 18 10

Internamento curta duragdo 18 13

IT - Resultado a atingir
Disponibilizar uma oferta de programas de tratamento e de cuidados

Consenso tempo

diversificada,

abrangendo um amplo leque de abordagens psicossociais e farmacoldgicas, orientadas por

principios éticos e pela evidéncia cientifica.

No sentido de melhorar a oferta de programas de tratamento a populacdo toxicodependente

pautados pela ética e baseados na evidéncia cientifica [obj. operacional 63], optimizaram-se

os programas que vém sendo desenvolvidos.

PROGRAMAS DE TRATAMENTO COM AGONISTAS OPIACEOS

# Ao longo do ano de 2006 estiveram integrados em Programas de Tratamento com

Agonistas Opiaceos (PTAQ) 22.922 utentes a nivel nacional o que representa uma taxa

de crescimento global relativamente ao ano anterior de 8,9%.

Utentes em Programas (no ano)
Delegacoes Regionais 2005 20067 TX.CR
%

NORTE 7.029 7.450 6,0%

CENTRO 3.369 4.073 20,9%

LISBOA e V. TEJO 7.294 8.101 11,1%

ALENTEJO 991 940 -5,1%

ALGARVE 2.371 2.358 -0,5%

TOTAL 21.054 22.922 8,9 %

Quadro 4 Fonte: DR/ODT/DTRDR

Utentes saidos (no ano)
~ Metadona Buprenorfina
Delegacoes

Regionais Total Altas | Excisbes | Abandonos| Outros | Total Altas | Excisbes | Abandonos| Outros
NORTE 1.002 137 89 331 445 912 0 0 0 912
CENTRO 808 167 55 213 373 468 151 20 212 85
LISBOA 1.360 246 32 452 630 654 32 41 146 435
ALENTEJO 281 93 4 68 116 37 2 4 17 14
ALGARVE 463 123 41 211 88 102 28 10 62 2
TOTAL 3.914 766 221 1.275 1.652| 2.173 213 75 437 1.448
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Quadro 5 Fonte: DR/ODT/DTRDR
- . Distribuicio por Agonistas Opiaceos
# Estavam integrados, a 31 de ~000-
1913
Dezembro de 2006, em programas o0 1443
5000
terapéuticos com agonistas opidceos 20001
o 785
16.835 utentes, dos quais integravam 30001
2000 4091 4174 305
programas: 1000 4 2012 122 1488
500
v 12.265 (73%) de Metadona 0 : : : : :
71% em 2005 SIS SO 3
v 4.570 (27%) de Buprenorfina
(29% em 2005) Metadona "' Buprenorfina
Grafico 7 Fonte: DR/ODT/DTRDR

Mantiveram-se regimes de parceria entre o IDT e varios organismos, tais como Centros de
Satude, Hospitais, Farmacias, Estabelecimentos Prisionais, entre outros (recurso pontual a
ONG e IPSS), no intuito de diversificar os locais de administracdo, tornando mais facil o
acesso a este tipo de programa, estando sempre implicito o objectivo de promover uma maior

autonomia dos utentes e facilitar a ressocializacdo e reinser¢do social.

Os utentes em tratamento nos CAT tomam a metadona nos préprios CAT, nos CS, nos
Centros de Diagnéstico Pneumolégico ou nas Farmécias, ou levam doses domicilidrias
semanalmente, de acordo com regras previamente estabelecidas pelas respectivas equipas
responsdveis pelos Programas das Unidades e com uma permanente avaliacdo clinica dos

casos.

Quando os utentes sdo hospitalizados ou quando sdo detidos, os CAT articulam com essas

institui¢cdes para assegurar a continuidade na administracdo medicamentosa.

246; 2%

Utentes em Programas de Tratamento

com Metadona 2278;19%

533; 4%

Conforme o local de toma 392;,3%

(31 de Dezembro de 2005)

Estruturas do IDT e Parcerias 8407; 69%
O CAT [ Centro de Saide
O Hospitais W Farmiacias

O Estabelec. Prisionais @ Outras Estruturas

Gréfico 8 Fonte: DR/ODT/DTRDR
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INTERNAMENTOS
Unidades de Desabituac¢io Pablicas

As 5 UD do IDT (com o total de 46 camas) recebem utentes enviados pelos CAT com
projectos terapéuticos que v@o da desabituacdo para introdug¢do de terapéutica antagonista
opidcea, a paragem de consumos, para entrar numa Comunidade Terapéutica e (com crescente

frequéncia) ou terminar programas de tratamento com agonistas opidceos.

Relativamente a 2005, verificou-se um acentuado decréscimo no numero de doentes
internados e consequentemente no numero de dias de internamento. Contudo, a taxa de

ocupacao sofreu apenas uma ligeira diminuicgao.

Unidades N° Utentes N° Noites internamento| Taxa de Ocupacio
Desabituacao

2005 | 2006 | TX.CR| 2005 | 2006 | TX.CR| 2005 | 2006 | TX.CR

NORTE 435 385 | -11,5%| 2.744 | 2422 | -11,7%| 72,1 | 73,8 | 2,4%
CENTRO a) 324 137 |-57,7%| 2.142 | 935 |-56,3%| 884 | 89,1 | 0,8%
LISBOAe V.TEJOb) | 763 718 | -59% | 5.103 | 5.078 | -0,5% | 744 | 74,1 | -0,4%
ALGARVE 244 226 | -74% | 1.832 | 1.675 | -8,6% | 744 | 67,6 | -9,1%
TOTAL | 1.766 | 1.466 |-17,0%| 11.821 10.110|-14,5%| 77,3 | 76,2 | -1,5%

Quadro 6 Fonte: DR/ODT/DTRDR

a) A UD de Coimbra encerrou para obras, em Junho de 2006.
b) Na DR de Lisboa e Vale do Tejo os dados referem-se as 2 UD: Taipas e Xabregas.

Quando ha falta de capacidade de resposta rdpida destas unidades, ou por conveniéncia do

utente, € proposto o internamento em UD convencionadas pelo IDT.
Unidades de Desabituaciao Licenciadas e Convencionadas

Ao longo do ano 2006, o total de utentes internados em unidades privadas licenciadas (10
UD) foi de 1.593, dos quais 1.205 em camas convencionadas (6 UD) o que correspondeu a

um total de 10.701 dias de internamento (-19,6 % do que no ano de 2005).

N° Camas Convencionadas N° Utentes N° Noites de Internamento
2005 2006 TX.CR 2005 2006 TX.CR 2005 2006 TX.CR
% % %
65 65 0 1.471 1.205 -18,1% 13.314 10.701 -19,6%
Quadro 7 Fonte: DR/ODT/DTRDR

Comunidades Terapéuticas Pablicas
Em 2006 as 3 CT do IDT (com o total de 56 camas) receberam mais 61,8% utentes, facto que

se deve a abertura da CT Ponte da Pedra (DR Norte), oficialmente inaugurada em Junho que,
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nesta fase de arranque, teve uma taxa de ocupacdo significativamente inferior ao verificado

nas restantes unidades, o que explica o decréscimo na taxa total de ocupacao.

C idad N° Utentes N° Noites Internamento Taxa de Ocupacio
omupicaces 2005 | 2006 | TX.CR| 2005 | 2006 | TX.CR| 2005 | 2006 | TX.CR
Terapéuticas
%0 % %0
NORTE - 43 - - 4.632 - - 60,3 -
CENTRO 21 26 23,8% | 3.997 | 4.190 | 4,8% 91.3 95,7 4,8%
LISBOA e V. TEJO 47 41 -12,8% | 5.946 | 7.060 | 18,7% | 81.5 87,9 7,9%
TOTAL | 68 | 110 | 61,8% | 9.943 | 15.882 | 59,7% | 85.1 | 80,6 | -5,3%
Quadro 8 Fonte: DR/ODT/DTRDR

A semelhanca do procedimento utilizado para as UD, os utentes podem, também, ser

encaminhados para lugares convencionados em CT pertencentes a privados ou IPSS.

Comunidades Terapéuticas Licenciadas Convencionadas
Ao longo do ano de 2006 estiveram internados 4.118 utentes em unidades licenciadas (70
CT), dos quais 3.036 em camas convencionadas (64 CT), correspondendo estes a um total de

385.928 noites de internamento (+1,6 % do que no ano de 2005).

N° Camas Convencionadas N° Utentes N° Noites de Internamento
2005 2006 TX.CR 2005 2006 TX.CR 2005 2006 TX.CR
% % %
1.298 1.339 +3,2% 2.944 3.036 +3,1% @ 379.832 385.928 +1,6%
Quadro 9 Fonte: DR/ODT/DTRDR

Centros de Dia Publicos
O IDT mantém em funcionamento 2 CD, com capacidade para 40 utentes, ainda que tenha
ocorrido uma reestruturacdo interna na DR Norte. A taxa de ocupagdo subiu relativamente ao

ano anterior, fixando-se em 63,7%.

N.° Utentes que frequentaram
Centros de Dia 2005 2006 TX.CR
NORTE 31 37 19,4%
LISBOA 43 40 -7,0%
TOTAL 74 77 4,1%
Quadro 10 Fonte: DR/ODT/DTRDR

Centros de Dia Licenciados Convencionados

O total de utentes que estiveram em Centro de Dia Licenciados (8 CD) foi de 531, dos quais

323 em CD Convencionados (4 CD).

N.° Utentes que frequentaram
Centros de Dia 2005 2006 TX.CR
351 323 -8%
Quadro 11 Fonte: DR/ODT/DTRDR
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Continuando no ambito do objectivo operacional 63 e no que reporta a accdo 63.1, definir
linhas orientadoras (guidelines) dos programas de tratamento em regime ambulatorio e em
regime de internamento de curta duracdo (programas de tratamento farmacologico com
agonistas opidceos e antagonistas, explanada na drea da INFORMACAO |[objectivo
operacional 34.2] pagina 77, a justificacdo para o ndo cumprimento do indicador ‘definir 3
linhas de orientacdo elaboradas na drea do tratamento’ encontra-se, conforme indicado no

ponto 6 do quadro da pégina 78.

Contudo, ainda que o objectivo referido ndo tenha sido cumprido é de realcar que foi
desenvolvido um importante trabalho com as 5 Unidades de Desabituacdo e, em reunides
periddicas com apoio do Nucleo de Estatistica, t€m sido uniformizados os modos de recolha e
registo de dados, bem como a intervengdo farmacoldgica e a metodologia da avaliacdo de

resultados.

A actual avaliacdo do movimento clinico destas unidades € de grande qualidade e utilidade.

Ja no que se refere ao objectivo 64 [accio 64.8], refere-se que para obter o indicador desta
actividade ‘Avaliar o nimero de utentes em tratamento com administragdo vigiada de
medicamentos para infeccdo VIH, para Tuberculose e para sintomatologia psiquiatrica’ foi
feito um ‘inquérito’ aos CAT, no final de 2006, que obteve respostas de 43 CAT e os

seguintes valores:

Utentes com toma DR DR DR DR DR

observada de: Norte Centro Lisboa Alentejo Algarve TOTAL
: V.Tejo

Anti-retrovirais 39 41 34 10 3 127

Tuberculostaticos 21 12 43 3 2 81

Psicofarmacos 174 83 137 15 3 412
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Os processos de Reinsercdo requerem uma coordenagdo e participacdo activa das
instituicdes com responsabilidades na drea social e da sauide, daf a importincia de se potenciar
actuacdes conjuntas intra e interinstitucionais, de forma a revitalizar a rede de suporte do cidadao.

Avaliacao dos resultados obtidos face ao planeado — meta 2006

Objectivos operacionais

Ref*
Plano
Acc¢ao Si .
imbologia:
[® sigla] = unidade(s) responsavel(eis)
71.1 | Sécio-profissional = Criagdo de bolsa no ambito do 1 - 50%
Propor a criagdo de bolsas de Programa Vida-Emprego
empregadores = N°empregadores contactados-SABER, RNP 237
[® DRAlgarve]
71.2 | Desenvolver iniciativas de | ® Programa Vida-Emprego
integracdo sdcio-profissional N° de individuos abrangidos 1190 1324 111%
dirigidas a toxicodependentes | Projecto SABER [® DRAlgarve]
em recuperacao = N°individuos integrados RNP 246
Relatério de Actividades 1 1 100%
Retomar as reunides da | N°de reunides efectuadas 7 7 100%
Coordenacdo Nacional e do [® NR]
Secretariado Técnico
Elaborar, em conjunto com o | Proposta de reformulacdo do PVE 1 1 100%
IEFP, uma proposta de [® NR]
reformulacdo do Programa
Vida-Emprego
72 | Formacao profissional Acgdes de Formagdo em Programas e 5 5 100%
Desenvolver o PASIT-Form, | Medidas de Formacao
em articulacdo com o IEFP Concepgio de referencial teGrico™ 1 1 100%
Acgdes de formagdo de formadores 5 5 100%
Concurso para o logétipo do PASIT-
Form 1 1 100%
Comemoracdo do “Dia Internacional | RNP 33
Contra o Abuso e o Tréfico Ilicito de
Drogas™”
[® DP e NR]
79.1| Definir um circuito de| N°de Encontros de Técnicos 5 5 100%
procedimentos e metodologias
para a  facilitacio  da
articulagdo local com o IEFP, [® DP e NR]
no ambito do PASITForm
72.2 | Propor acordo de cooperagdo | Apresentacdo de proposta 1 1 100%
com entidades privadas que Confederagdo Nacional de Jovens
operam ao nivel da formacao Agricultores de Portugal (CNJ)
proﬁssional30 [® NR]

73 | Meio laboral N° entidades empregadoras 4 4 100%
473 = Projecto EURIDICE N° ac¢des sensibilizagdo conjuntas 3 2 67%
56.2 N° de acgdes de formagdo conjuntas 2 4 200%

N° de campanhas inform. conjuntas 2 2 100%
N° de articulacdes com UE do IDT 1 2 200%
[® DP e NR]
= Desenvolver um grupo de | N°de ac¢des de apoio propostas 2 1 50%
consultores internos e | N°de Reunides RNP 3 -
externos de apoio a
empresas, nesta drea da [® DP e NR]
intervengao
73 | = Estabelecer um Férum de | N°de documentos produzidos 1 - 0%
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articulagdo com 0s
parceiros sociais [® DP e NR]
representados no Conselho
Econdémico-Social

47.3 = Desenho de projecto-piloto | Producdo de questiondrio 1 1 100%
para 5 escolas | N°de questiondrios aplicados 1.000 | 1.614 161%
profissionais de 2 distritos | Draft do projecto 1 1 100%
baseado num estudo das
representagdes sociais dos [® DP e NR]
formandos sobre 0s
consumos de substincias
psicoactivas

77.2 | Realizar uma Conferéncia de | N°de eventos promovidos 1 1 100%
ambito nacional para [® DR Norte e NR] 135

divulgacdo de boas priticas participertes
em reinserciao

78.1 | Articular o desenvolvimento | N°de reuniGes realizadas 3 3 100%
do trabalho com 0s [® DR e NR]
Interlocutores Regionais

79.1 Monitorizar as acgdes | N° de reunides efectuadas 10 14 140%
desenvolvidas no ambito do [® DR e NR]
projecto com o ISS.IP *'

Reformular o Manual de| Manual de procedimentos 1 1 100%
Procedimentos IDT,IP/ISS,IP* [© DR e NR]

79.2| Propor a criagio de um/| Proposta de Programa-Quadro 1 1 100%
Programa Quadro na édrea da [® NR]
reinser¢do, que permita o co-
financiamento neste ambito

% Foi elaborado o referencial tedrico de formagdo de formadores no 4mbito da problematica do consumo
de substancias psico-activas.

% Trés actividades em cada Centro de Gestdo Directa.

30 Trabalho em parceria com CNJ — Confederacio Nacional de Jovens Agricultores de Portugal.

3! Trabalho em parceria com ISS.IP.

32 Trabalho em parceria com ISS.IP E St* Casa da Misericérdia de Lisboa.

Os observados justificam-se pelas seguintes razdes:

Proposta em estudo com o IEFP.

A Entidade que desenvolve o projecto privilegiou as accdes de formacdo em detrimento das ac¢des de
sensibilizacdo.

N

A aguardar reunido da Comissdo Técnica do Conselho Interministerial do Combate a Droga e a
Toxicodependéncia para a efectiva constitui¢do da Subcomissdo para Intervencdo em Meio Laboral, de
forma a uma melhor articulacio e elaborag@o de directrizes.

A andlise dos resultados permite concluir que na globalidade foram atingidos, e em
alguns casos superados, os objectivos propostos para o ano de 2006.
Sendo de destacar as seguintes actividades:

I — Resultado a atingir

Garantir a abrangéncia e a transversalidade dos recursos institucionais/nao-institucionais da
Reinsercdo nas vdrias areas de vida do cidadao, de forma a facilitar o desenvolvimento de
projectos de vida responsdveis e responsabilizantes.

No sentido de contribuir para a capacitacdo, integracdo e manutencdo no mercado de

trabalho do cidaddo toxicodependente [obj. operacional 71], foram dinamizadas respostas de
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profissionalizacdo e de prevencdo da desinser¢do, através de intervengdes em meio laboral e
na facilita¢do ao acesso a formagdo profissional [obj. operacional 72].

No ambito do primeiro objectivo, onde se insere o Programa Vida- -
Emprego™, desenvolveram-se as actividades previstas, tendo sido [ ‘

abrangidos por esta medida 1.324 individuos toxicodependentes, em PHOGHAMMPBEGO
idade activa, que se encontravam em tratamento ou tinham terminado esse processo,
devidamente enquadrados em medidas especificas adequadas a sua situagdo. O nimero total
de apoios do Programa foi 1.403, incluindo a Mediag@o.

Durante o ano de 2006, este

EXECUCAO FiSICA DO PVE/2006
programa foi matéria de

estudo com o IEFP, no ey =

sentido da reformulacdo do Apoio ao Emprego |624
mesmo. Neste ambito, foi Prémio de Integragio :l 53
roposta a criacdo de bolsas i
prop d Apoio ao Auto-Emprego | 1
de empregadores. ]
Mediagao |79

Realizaram-se 7 reunides de . . . T T T |
0 100 200 300 400 500 600 700

Coordenacdo Nacional e do

Secretariado Técnico. Grifico 9 Fonte: IEFP
Ainda neste contexto, a DR Algarve desenvolveu iniciativas de integracio sécio-profissional
dirigidas a toxicodependentes em recuperacio, através do Projecto SABER, fomentando e
mediando o seu enquadramento sécio-laboral. Foram realizados 2.495 contactos a empresas,
resultando em 237 contratos que abrangeram 246 individuos, tendo havido 1.360 momentos

de mediag@o em postos de trabalho.

No que reporta ao acesso a formacao profissional, salienta-
se o Programa de Accdo para a Sensibilizacdo e
Intervencdo nas Toxicodependéncias no Contexto da

Formagdo Profissional — PASITForm, [® DP e NR],

conjuntamente com o IEFP.

Este programa responde as necessidades identificadas pelo diagnéstico efectuado em 2005,
nomeadamente no que diz respeito a melhoria da articulagdo entre os técnicos dos dois
Institutos, a interven¢@o junto dos candidatos/formandos e dos formadores dos Centros de
Gestao Directa. Neste sentido, foram desenvolvidos trés projectos que contemplam vérias

actividades:



Relatério de Actividades 2006 I

—

Instituto da Droga e daj Toxico dependéncia

PROJECTO A — PROMOCAO DA ARTICULACAO ENTRE AS ESTRUTURAS DO
IDT E DO IEFP
A1l-Encontros Técnicos: realizaram-se 5, um por DR, entre as estruturas regionais e locais

do IDT e do IEFP, envolvendo 129 técnicos.
A2-Formagdo em Programas e Medidas de Formacdo: efectuaram-se 5 ac¢des de formagdo,
uma por DR, contemplando 72 técnicos do IDT.
PROJECTO B - FORMACAO DE FORMADORES A
B1-Referencial de Formacdo de Formadores no Ambito da Problematica das
Toxicodependéncias: foram desenhadas linhas orientadoras para organizagdo da B2.
B2-Formagio de Formadores no Ambito da Problemética das Toxicodependéncias:
realizaram-se 5 acgdes, uma por DR, abrangendo 63 técnicos do IEFP.
PROJECTO C - INFORMA(;@O E SENSIBILIZACAO DOS FORMANDOS PARA A
PROBLEMATICA DAS TOXICODEPENDENCIAS
C1-Concurso para o Logétipo do PASITform: foram apresentadas 165
candidaturas de 105 formandos, de 21 Centros de Gestdo Directa do

IEFP. Constituiu-se um Juiri com elementos do IDT e do IEFP, que

avaliou as candidaturas e apurou os trés primeiros classificados.
C2-Comemoragdo do Dia Internacional Contra o Abuso e o Trafico Ilicito de Drogas: foram
realizadas 3 actividades em todos os Centro de Gestdo Directa do IEFP (33 CGD):

» Divulgacdo do PASITform;

» Lancamento do Concurso LOGOTIPO para o PASITform;

» Ac¢do de Sensibilizacdo sobre a problemdtica dos consumos de substincias
psicoactivas.

= Ainda no que diz respeito ao obj. operacional 72, foi proposta uma parceria com a CNJ —
Confederacao Nacional de Jovens Agricultores de Portugal, enquanto entidade formadora
e interventora no ambito do desenvolvimento regional e social sustentdvel. O objectivo
deste projecto é promover a empregabilidade e a insercdo social e profissional de
consumidores de substincias psicoactivas em processo de reinsercdo, através da

dinamiza¢do de ac¢des de formacao.

L3

No que concerne A dinamizacdo de projectos de interven¢do em meio laboral™, em
colaboracdo com outros Ministérios/Entidades [obj. operacional 73], menciona-se o
Projecto de intervencdo em meio laboral — EURIDICE, em parceria com a CGTP, que
envolveu 4 entidades empregadoras, 2 ac¢des de sensibilizagdo e 4 de formagdo. Foram
desenvolvidas 2 Campanhas informativas, bem como 3 reunides de formacgdo. Foi
constituido um grupo de trabalho para intervencdo em meio laboral, com peritos internos e

externos.
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Ainda no ambito laboral, foi desenhado um projecto-piloto, em colaboracio a drea da
prevencdo, para cinco escolas profissionais de dois distritos”, baseado num estudo das
representacdes sociais dos formandos sobre os consumos de substincias psicoactivas. Este
projecto tem como objectivos conhecer as percepgdes e representacdes dos alunos e
restante comunidade educativa face ao consumo de substincias psicoactivas, sensibilizar e
formar sobre as substincias e riscos associados e a realizagcdo de outras intervengdes mais

abrangentes nesses contextos.

Nesse ambito, foram seleccionados dois distritos para a realizacdo deste projecto-piloto,
tendo sido efectuado um inquérito por questiondrio a todos os alunos de 8 escolas
profissionais, das 5 inicialmente previstas, dos distritos de Portalegre e Viana do Castelo,
num total de 1.614 inquéritos. Foi iniciada a andlise estatistica dos questiondrios, bem
como foi calendarizada a execugdo de focus-grupo que abarquem o resto da comunidade
educativa destas Escolas Profissionais. Apds a divulgagdo dos resultados, pretende-se
definir, em conjunto com as referidas escolas, um plano de intervengao a ter lugar durante
os anos lectivos de 2007/2008.

Numa segunda fase e apds a avaliacdo da primeira, estd prevista a disseminacdo da

intervengao a outros distritos.

II - Resultado a atingir

Potenciar a reinser¢do enquanto processo global, implicando todos os actores na Optica da
abordagem e das respostas integradas, através de uma gestdo participada e efectiva.

= No sentido de Valorizar a reinsercdo
enquanto valéncia auténoma e com
metodologia prépria de intervencdo
[obj. operacional 77], foi realizada uma

Conferéncia de ambito nacional, em

articulacdo com a DR Norte, para
divulgacdo de boas priticas em reinsercdo, subordinada ao tema ‘Projectar o

Futuro...Integra(n)do”, com a participagdo de 113 pessoas.

W
Esta Conferéncia proporcionou o lancamento da Colectinea de Rovas
Textos do Workshop de Reinsercio 2004 “Novas Perspectivas... PER?\.PE;:JQ’AS'

HORIZONTES

Novos Horizontes”, que retne as comunica¢des da Conferéncia

realizada em 2004 no Porto, no Palacio do Freixo.
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Na continuidade do trabalho produzido no ano anterior, foi enviado para
publica¢do o 1° Caderno do Manual de Boas Praticas sobre Reinsergado -

e Enquadramento Tedrico. O objectivo deste 1° caderno € a sistematizagdo e

em Reinsergao (12 caderno)
Enquadramento Tedrico

organizacdo de um quadro de referéncia para a drea da Reinsercdo, de

modo a fundamentar no campo tedrico a intervengdo, enquadrando

estratégias e accdes no terreno. O lancamento do Manual serd efectuado no

ano de 2007.

= Numa perspectiva de optimizagcdo dos recursos centrais, regionais e locais do IDT [obj.
operacional 78], foi operacionalizada a figura do Interlocutor Regional e Local,
promovendo a articulacdo intra-institucional, essencial a uma intervencio eficaz, tendo

sido realizadas 3 reunides.

"

Também na articulacdo interinstitucional se promoveu a melhoria das ac¢des conjuntas,
nomeadamente no &mbito do projecto com o ISS.IP, tendo sido efectuadas 14 reunides. Na
sequéncia do processo de monitorizagdo desenvolvido ao longo do ano, procedeu-se a
revisdo, adaptacdo e correc¢do do Manual de Procedimentos IDT,IP/ISS,IP/SCML, no

ambito do atendimento/acompanhamento de individuos em processo de Reinsercdo.

33 Criado pela Res.Conselho Ministros n® 136/98, de 4 de Dezembro. Coordenagio conjunta de IEFP/IDT.
* Ver DP.
* ibid

AREAS DE ABRANGENCIA DA REINSERCAO

e
DIMENSOES DE REINSERCAC

Lazer e Tempos Habitagao
Livres
Familia e INDIVIDUO Educagédo
Relagdes

Trabalho e
Formagéo Prof.

Ministério da Sadde

Participagao/
Cidadania/
Autonomia

A Reinsercao Faz a Diferenca
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Esta 4rea de accdo engloba em si a gestdo dos diferentes niveis de coordenacio,

exigiveis na politica nacional e internacional contra as drogas e as toxicodependéncias.

E assim fundamental investir numa coordenacdo que propicie intra e interinstitucionalmente uma
adequada, eficiente e eficaz consecucdo do Plano Nacional Contra as Drogas e a

Toxicodependéncia e respectivo Plano de Acg¢do.

A reorientacdo da coordenagcdo desenvolveu-se, de acordo com o planeado, a 4 niveis de

actuagdo:

= Interministerial - no dambito da

Estratégia Nacional de Luta contra a

Droga
O Presidente do Conselho Directivo do IDT é, por
ineréncia, o Coordenador Nacional do Combate a
Droga e a Toxicodependéncia, nos termos do
artigo 8° do Decreto-Lei n° 1/2003, de 6 de
Janeiro. Nessa qualidade coube-lhe desenvolver as
iniciativas relacionadas com a preparacio do Plano
Contra  as

de  Accdo Drogas e as

Toxicodependéncias — Horizonte 2008, na
sequéncia da elaboracdo, em 2005, do Plano

Nacional.

= Externa — no dmbito social, educativo e
civico

Qualquer  estratégia de intervencdo em
toxicodependéncia deve procurar uma ampla
mobilizagdo, nomeadamente de toda a sociedade
civil organizada. E desejdvel uma participacdo
activa e coordenada de individualidades e
entidades de todos os sectores da sociedade,
privados e de solidariedade social, a fim de

complementar a rede publica.

= Intraministerial — com outras estruturas

do Ministério da Saude

A este nivel é fundamental investir numa
articulacdo efectiva entre os diferentes servicos do
MS, de modo a desenvolver um verdadeiro

trabalho intersectorial.

Deve garantir-se que o cidaddo, face as questdes
ligadas directa ou indirectamente ao (ab)uso de
drogas (incluindo élcool, tabaco e medicamentos),

3

seja visto como “um todo”, tendo em conta as

suas necessidades efectivas.

= Interna — no dmbito do IDT

A desconcentracio e descentralizacio de
competéncias nos niveis regional e local sdo uma
forte aposta para tentar adequar e melhorar a
IDT de forma

resposta a missdo do

corresponsabilizada, mantendo a adequada
coeréncia interna, fulcro de qualquer modelo

organizacional.
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Avaliacao dos resultados obtidos face ao planeado — meta 2006

Objectivos operacionais

ga e def Toxicodependéncia

Ref*
Planf) Simbologia:
Acgiio [® sigla] = unidade(s) responsavel(eis)
Lancar o Plano de Accfio | Elaboracio do documento *’ 1 1 100%
Contra as Drogas e as [® DR e SC]
Toxicodependéncias -
Horizonte 2008
N° de reunides dos Grupos de Trabalho
validados pela Comissdo Técnica
Geral de langamento - 1
Grupos de trabalho sectoriais - 25
[® DP, DTRDR, ODT, DACDT, GR],
GEJ, GF e ACA]
1.1 | Criagdo e apoio efectivo das | N°de reunides das Subcomissdes 1
Subcomissdes da CTCICDT
N° de reunides da CTCICDT 4 2 50%
[® PRES., CD, ACA, DP, DTRDR,
ODT, DACDT, GRI, GEJ e GF]
2.1 |Assegurar participagdo da
sociedade civil nas accdes e | N°de reunides do CNCDT 2 2 100%
iniciativas contra as drogas e as [® PRES., CD e ACA]
toxicodependéncias®® ’
N° de iniciativas participadas por 2 2 100%
representantes da sociedade civil
[® PRES., CD, ACA, DP e DRC]
Licenciamento, fiscalizagdo e | N° de unidades licenciadas 115 100 87%
avaliagdo do  processo de | No ge ynidades fiscalizadas 60 52 87%
conven¢do com as unidades . )
privadas N° de unidades avaliadas 24 22 92%
[® UIFA]
58.3 | Colocar médquinas de dispensa
de preservativos e troca de
material de consumo asséptico
em  locais considerados | Apresentacdo de Relatério 1 1 100%
adequados
Conceber um plano
operacional para o meio
prisional nas diferentes [® PRES.]
vertentes®
34.1 | Definir  procedimentos de | Relatérios semestrais 3 0 0%
recolha e  processamento
regular dos dados relativos aos
resultados das intervencdes
Participagdo no  Projecto
SIDA em Meio Prisional* [® ODT]
Criar um novo Sistema de
Informacio do IDT*, de [® Egq. Projecto]
suporte a actividade técnica,
clinica e de gestdo, nas
diversas dreas de intervengao:
63.3 | Avaliar e definir necessidades
34.3 | de informagdo em:
Ambulatdrio Elaboracdo do médulo do ambulatério 1 1 100%
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Definir funcionalidades dos
modulos

Definir variaveis dos varios
atendimentos

Prevencdo

Levantamento das
necessidades com vista a
definicdo de varidveis e de
funcionalidades do sistema

[® DTRDR]

Apresentacdo de documento (1* fase)
[® DP]

100%

Formacdo
Levantamento das

necessidades com vista a
definicdo de varidveis e de

funcionalidades do sistema

N° Propostas apresentadas
[® GF]

100%

Organizagdo do processo com
vista ao procedimento para
aquisicdo de servico do
levantamento de requisitos do
Sistema de Informacao

Procedimento de aquisi¢io de servicos

[® Eq. Projecto e DPAG]

100%

Implementacdo de uma rede
nacional de telecomunicacoes

N° de unidades com implementagdo de
rede
[® DPAG e ACA]

100

5%

41.3

Assegurar as  auditorias
técnicas e/ou financeiras aos
programas apoiados pelo IDT,
nas  diversas dreas de
intervengdo

N° de auditorias financeiras a
programas de prevencgio
Relatério de avaliagdo
auditorias

sobre as

[® DPAG e DP]

67%

67%

Elaborar o diagndstico dos

recursos afectos as
actividades do IDT

Apresentacdo de documento
[® DPAG]

100%

Controlo e efectivacdo da
despesa publica, assegurando
o financiamento das
actividades do IDT:

Avaliacdo aos
humanos e
financeiros

recursos
recursos

Ne documentos de avaliagdo-financeiros*
Ne documentos de avaliacdo-humanos™®
[® DPAG e DR]

16
10

100%
125%

Lancamento de concursos a
nivel nacional para
aquisicao de bens e servicos,
com maior relevo financeiro
no or¢camento do IDT

N° de concursos a nivel nacional **

[® DPAG e DR]

100%

Instalacdo dos SC num unico
edificio (Praga de Alvalade)

Instalac@o dos servicos no 1° semestre

100%

Racionalizacdo dos Recursos
Humanos

Elaboracdo  de
documentos  de
periddica e
solicitados pela tutela

diversos
avaliagdo
pontual,

N° de solicitagdes / N° respostas as
solicitagdes

[® DPAG e DR]

100%

100%

100%

Readequagdo dos efectivos
face as necessidades das
equipas, em consonancia com
as orienta¢des governamentais

Apresentacdo a tutela de proposta de
Contrato Individual de Trabalho

100%
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Abertura de concursos | N°de concursos abertos 39 39 100%

internos de acesso limitado

para profissionais do quadro [® DPAG e DR]

de pessoal transitério do IDT

Aplicar e optimizar o processo | N° de profissionais avaliados 953 949 99,6%

de Avaliacdo do Desempenho [® SC e DR]

na Administragdo Publica Apresentagdo de relatério a tutela 1 1 100%
[® DPAG e DR]

% Trabalho em parceria com DGS, DGSP, IDP, IPJ, DGAIEC, SEF, PJ-DCITE, PSP, GNR, DGAC,
DGAM, IRS, ISS.IP, IEFP, DGPRM, INFARMED, SIS, SIED, GRIEC, DGES, CTCICDT, CNCDT.

37 . .. - .. . . .
Esse trabalho envolveu directamente a participacdo de 60 profissionais de 18 organismos, organizados
em 8 grupos de trabalho. O n° de funciondrios envolvidos indirectamente €, no entanto, muito superior.

3 . . . e~ PR
¥ Trabalho em parceria com os representantes no Conselho Nacional e outras instituicdes publicas e
privadas.

% Trabalho em parceria com DGSP, CNIVIH/SIDA, EPL, Hospital Prisional S. Jodo de Deus, MJ, IDT.
* Trabalho em parceria com DGSP, CNIVIH/SIDA, Fundagio Calouste Gulbenkian.

4 Continuam em vigor os Sistemas de Informacdo do Utente, desenvolvidos no dmbito da missdo do
SPTT.

4 . - o .
12 planos de tesouraria e 4 relatdrios de avaliacdo financeira.

2 relatérios semestrais sobre o trabalho extraordindrio nocturno e em dias de descanso semanal e
feriados para além dos limites previsto na lei; 4 relatérios trimestrais de celebracdo de contratos de
tarefa e avencas e 4 mapas de contratos de trabalho a termo certo 343, celebrados na base do art® 18-A
do SNS.

# 5 concursos para aquisicao de bens e servigos, nomeadamente metadona, vigilancia, limpeza, testes
répidos de diagndstico e frascos especificos para embalagem de metadona.

Os observados justificam-se pelas seguintes razdes:

Na auséncia de criagdo formal das Subcomissdes da Comissdo Técnica do Conselho Interministerial de
Combate a Droga, esses grupos reportaram directamente a Comissao Técnica.

A Comissao Técnica substituiu a realizagdo de reunides aquando da preparacdo do Plano de Accdo —
Horizonte 2008 por consulta via correio electrénico, por se afigurar um processo mais célere e com
melhor resultados em termos de utilizagdo de um recurso escasso: o tempo.

O ndo cumprimento integral dos indicadores deve-se a dificuldades na conjugagdo de esforcos com a
DGS, no que concerne a disponibilidade de horario do técnico nomeado para estas actividades.

O Projecto encontra-se suspenso face a elaboracdo de um Plano de Acgdo e respectivo Plano
Operacional para o meio prisional, em desenvolvimento no ano de 2006.

Realizado nos Servicos Centrais, DR Algarve, CAT de Matosinhos, Evora e Sintra. Nas restantes
unidades nio foi realizado por atraso nas entregas do equipamento adquirido.

A auditoria ndo realizada deveu-se a prioridade dada a outra auditoria entretanto iniciada.

Por motivo da aposentagdo e avaliagdo extraordindria.
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A andlise dos resultados permite evidenciar as seguintes actividades:

I - Resultado a atingir

Assegurar a efectiva implementacdo das estruturas de coordenacdo do combate a droga e a
toxicodependéncia.

No desempenho das tarefas de coordenagdo e execucdo da ENLCD, tendo em vista a
concertagdo das acgdes em matéria de luta contra a droga e a toxicodependéncia, e as
iniciativas de entidades publicas e privadas no dominio da prevencido do consumo de droga e
da toxicodependéncia [obj. operacional 1], o IDT elaborou o Plano de Accdo Contra as

Drogas e as Toxicodependéncias — Horizonte 2008.

Relativamente ao reforco na sociedade civil [obj. operacional 2], foi assegurada a
participacdo da sociedade civil nas acgdes e iniciativas contra as drogas e as
toxicodependéncias, trabalho em parceria com os representantes no Conselho Nacional e
outras instituicdes publicas e privadas. Este objectivo cobre apenas as iniciativas que
envolvam directamente representantes do CNCDT ou institui¢des nele representados [accio

2.1].

No ambito do objectivo fomentar a articulacdo/intervencdo em Meio Prisional com os
Servicos competentes do Ministério da Justica [obj. operacional 58] e da actividade de
Elaboracdo de um programa abrangente e multidisciplinar com responsabilidades e competéncias
institucionais bem definidas [obj. operacional 64 (64.5)] o IDT participou em grupos de
trabalho para a elabora¢do de um estudo para a implementacdo de um Plano Nacional para
Combate a Propagacdo de Doengas Infecto-contagiosas em Meio Prisional, com especial
enfoque na prevencdo e tratamento das toxicodependéncias e das patologias associadas ao

COl’lSl.lIl’lO45 .

O Presidente do IDT fez parte do grupo responsével pela elaboragdo do Plano Operacional

de Luta Contra as Doencas Infecciosas nas Prisées.

Foi também designado o vogal do CD para constituir um grupo de estudo encarregue da
definicio do modelo a implementar na prestacio de cuidados de saude primdrios e de
cuidados continuados de satde a populacdo prisional, nos estabelecimentos prisionais € no
exterior, tendo em conta a reparti¢do funcional de competéncias, entre o Ministério da Justica

e da Saude.
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IT Resultado a atingir
Assegurar a gestdo por objectivos e a melhoria continua da actividade do IDT.

No sentido de melhorar o desenvolvimento e acompanhamento dos processos internos:

=

L

Relativamente a criacdo de um novo Sistema de Informacdo do IDT, de suporte a
actividade técnica, clinica e de gestdo, nas diversas dreas de intervencao, definiu-se uma
metodologia de desenvolvimento, dada a variedade de tecnologias disponiveis [obj.
operacionais 34.3; 41.2 e 63.3]. Fomentou-se um modelo de arquitectura aplicacional, em
camadas, web based, baseado em tecnologias abertas o mais independente possivel da
plataforma. Enveredou-se pelas melhores priticas em engenharia de software, optando

pelo RUP (Rational Unified Process) e pelo UML (Unified Modeling Language).

No ambito deste projecto, elaboraram-se os Cadernos de Encargos e os respectivos
procedimentos de Consulta Prévia com vista ao Levantamento de Requisitos para o

Sistema de Informacdo Multidisciplinar (SIM).

Ja no referente a readequacdo dos efectivos, em consonincia com as orientagdes
governamentais, o Decreto-Lei n°® 200/2006, de 25 de Outubro, vem estabelecer o
enquadramento e modalidades de organizacdo dos servicos da Administracdo Publica,
objecto de extingdo, fusdo ou reestruturagdo. Com a publicagdo do Decreto-Lei n°
212/2006, de 27 de Outubro - Lei Orgénica do Ministério da Sadide - da-se inicio a
execucdo do PRACE neste Ministério. Decorrente do referido diploma, o IDT, viu
reforcadas as suas atribui¢des, pela integracdo dos Centros Regionais de Alcoologia,

Norte, Centro e Sul, conforme disposto na alinea e), n° 2 do art® 26°.

Nestes termos, € no cumprimento do estatuido no art.® 30.° do mesmo diploma, o IDT
apresentou o Projecto de diploma orgénico, Projecto de Estatutos, Projectos de despachos
conjuntos para aprovacdo do Mapa de Pessoal em contrato individual de trabalho e
Quadro de Pessoal do Regime da Funcdo Publica. Relativamente ao Quadro e numa
tentativa de resolucdo de situagdes pendentes, foram aditados lugares para reclassificagdes
dos profissionais que se encontram desajustados funcionalmente. Em sede de contrato
individual de trabalho foram contemplados lugares para salvaguardar a integracdo na
carreira técnica superior de saide dos profissionais que se encontram a realizar estdgio da
especialidade, uma vez que no Quadro da Fungdo Publica nido é possivel o seu
enquadramento, dado que este quadro é de caricter residual, ndo sendo permitido

ingressos no mesmo.

Procedeu-se a abertura de 39 concursos de acesso limitado para os profissionais de
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diversas carreiras, bem como ao desenvolvimento dos respectivos processos e afixacdo de

algumas listas de classificacao final.

I

No cumprimento do Dec.-Lei n° 183/96 de 27 de Setembro, foram apresentados a tutela

os Plano e Relatério de Actividades do IDT.

I

Foi apresentado aos Delegados Regionais um documento, com dados reportados a 31 de
Dezembro de 2005, denominado “Breve caracterizagdo dos CAT - actividade v.s.
recursos”’, dando a conhecer alguns dados e ricios deles retirados, relativos a Actividade e
Recursos que estio afectos a estas unidades.

O conjunto de indicadores abordados teve como principal objectivo servir de base a uma
reflexdo interna e desenvolvimento de mecanismos de recolha de informagado, que melhor
retrate as unidades especializadas do IDT e identifique valores de referéncia, orientados
para uma gestdo por objectivos, consistente com as orientagdes estratégicas a médio

prazo.

L

Em 2006 procedeu-se a segunda Avaliacio do Desempenho na AP, referente ao ano de

2005, através do novo sistema — STADAP.

4 Despacho Conjunto n°® 72/2006, de 24 de Janeiro, dos Ministérios da Justica e da Sadide. Fizeram parte
do grupo de trabalho o Presidente e um Assessor do IDT.
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garantindo desta forma uma participacdo activa de Portugal nos fora multilaterais que abordam
o tema da droga e das toxicodependéncias (Unido Europeia, Na¢des Unidas e Conselho da
Europa), e o refor¢o das relacdes de cooperagdao com os PALOP, promovendo o intercAmbio de

experiéncias entre os responsdveis da luta contra a droga destes paises, foram as prioridades
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A coordenagdo e a racionalizagdo da intervengdo portuguesa a nivel internacional,

identificadas pelo IDT, em matéria de cooperacdo internacional, para o ano de 2006.

Avaliacao dos resultados obtidos face ao planeado — meta 2006

Objectivos operacionais

Ref?
Plano
Accido

Simbologia:

[® sigla] = unidade(s) responsavel(eis)

3.1

Criagdo de um mecanismo
permanente de coordenagio e
comunicacdo que integre os
diferentes Ministérios/ Serv.

Mecanismo de articulacio

100%

GRI]

3.2

Promocao de reunides
regulares entre os diferentes
Ministérios/Servigos de modo
a  permitir uma  acgdo
articulada na defesa das
posi¢des nacionais

N° de reunides realizadas

200%

GRI]

4.1

Criacdo de uma base de dados
que retina informagio
detalhada sobre os projectos
desenvolvidos pelos varios
Ministérios/ Servicos

Base de dados

1 1 100%

GRI]

5.1

Participagdo nas reunides do
Grupo Horizontal Drogas*®

N° de presengas no ano

[

113%

GRI]

5.2

Participagdo no Grupo de
Trabalho criado pela
Comissdo Europeia para a
avaliagio do P. Acglo
U.Europeia 2005-2008

N° de presencas no ano

[

ODT e GRI]

0%

5.3

Participagdo na Conferéncia
promovida pela Presidéncia
Finlandesa da Unido Europeia
em exercicio

N° de presengas do IDT

[® DTRDR e GRI]

200%

54

Participacdo nas reunides de
Coordenadores  Nacionais da
Droga

N° de presencas no ano

[® PRES. e GRI]

100%

6.1

Participagdo na reunido da
Comissdo de Estupefacientes
das Nagdes Unidas®’

N° de presencgas

[

200%

GRI]

6.2

Dar resposta ao questiondrio
anual da Comissio de
Estupefacientes das Nacdes
Unidas 48

Resposta enviada no prazo estabelecido 30 30

[® DTRDR, ODT e GEJ]

100%

Junho| Junho




Relatorio de Actividades 2006

O.1.

Instituto da Dr

ga e def Toxicodependéncia

6.3 | Dar resposta ao questiondrio | Resposta enviada no prazo estabelecido 30 30 100%
bienal da Comissdio de Junho | Junho
Estupefacientes das Nacdes [® DP, DTRDR, ODT e GRI]

Unidas ¥

6.4 | Dar resposta aos pedidos de | N°de respostas enviadas 2 3 150%
esclarecimento do OICE [® GRI]

7.1 | Promover a candidatura de Participagdo no Bureau 1 1 100%
Portugal a membro do Bureau
numa das préximas presidéncias [® PRES. GRI e ACA]

7.2 | Participagdo nas reunides de | N°de presencgas 2 2 100%
Correspondentes Permanentes [® GRI]

Participacio na Conferéncia | N° de presencas n.p. 3 -

Ministerial 2006 [® GRI]

Preparagdo da posi¢do nacional | N°de presencas n.p. 30 -

na Conferéncia Ministerial 2006 [® GRI]

7.3 | Manutengdo do nivel e

qualidade da participa¢do nas

Plataformas e Grupos de

Trabalho™
Plataforma Prevencgao N° de presencas 5 6 120%
Plataforma Questdes Penais 9 13 144%
Plataforma Investigacdo 1 1 100%
Grupo Aeroportos [© DP, DTRDR, ODT, GRI ¢ ACA] | 3 13| 260%
Grupo Etica 5 5 100%

10.2 | Implementar os  Acordos | Relatérios anuais de implementagdo e 3 3 100%
anuais de Subvencdo Reitox | feed-back
em curso Apresentar dados actualizados em 3 | 100% | 100% 100%

indicadores-chave
N° de tarefas obrigatério cumpridas/ N° | 100% | 100% 100%
de tarefas obrigatdrio solicitadas

[® ODT e GRI]

11.2 | Facilitar a mobilidade de | N°de encaminhamentos feitos 2 2 100%
toxicodependentes em | N°de encaminhamentos solicitados 2 2 100%
tratamento [® DTRDR e GRI]

11.4 | Desenvolver, de forma | N°de projectos 3 9 300%
articulada, a participacdo em | N°de parcerias 3 9 300%
projectos de intervengdo
transfronteiri¢os [® GF, GRI e DR]

12.1 | Organizar uma Conferéncia | Conferéncia 1 1 100%
sobre Drogas com os PALOP

23.3 | Realizagdo da 2° reunido da | Reunido 1 1 100%
Comissdo Mista Portugal/ [® ODT, DP, DACDT,GRI e GF]

Cuba prevista no respectivo
Acordo de Cooperagao

24.1 | Implementacdo do Acordo | Rede de investigadores 1 1 100%
Bilateral Portugal/Brasil
através da criagdo de uma [® ODT e GRI]
rede conjunta de
investigadores

*® Trabalho em parceria com MNE.
*7 Trabalho em parceria com PJ.
* Trabalho em parceria com MNE,

PJ, INFARMED, DGE e PGR.

* Trabalho em parceria com MNE, INFARMED, DGSP, PJ, PGR, ANF, Banco de Portugal, GRIEC e

DGAIEC.

0 Trabalho em parceria com MNE, INML, DGAIEC, SEF, PSP, GNR, DGV, PJ-DCITE, INAC, CSM,

IF-FMC, FPCEUP, FMH-UTL e

3 Peritos.
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Os observados justificam-se pelas seguintes razdes:

O Grupo de Trabalho para a avaliagdo do Plano de Ac¢do da Unido Europeia 2005-2008 deveria ter

iniciado os seus trabalhos no final do ano de 2006, mas por razdes de procedimentos internos da
Comissdo Europeia tal ndo foi possivel. A primeira reuniio do Grupo teve lugar no dia 14 de Fevereiro
de 2007.

A promocdo da candidatura ocorreu como planeado, a votacdo ndo contemplou Portugal entre os varios
candidatos.

Da totalidade das actividades/accdes previstas para 2006, apenas duas ndo foram
realizadas. De realcar os seguintes resultados.
I - Resultado a atingir
Aumentar a capacidade de influenciar as decisdes tomadas nas vdrias instincias

internacionais e regionais de cooperacdo, melhorando assim a eficicia da intervengao
nacional.

O IDT promoveu a criagdo de condicbes que favorecam a convergéncia de posigcdes entre os
diferentes Ministérios/Servicos com responsabilidades de intervencdo na drea das drogas e
das toxicodependéncias. [obj. operacional 3], tendo sido criado um mecanismo permanente
de coordenagdo e comunicacdo entre os diferentes Ministérios e Servigos [accdo 3.1], e

realizadas 2 reunides [accao 3.2].

No ambito do Grupo Horizontal Drogas, realizaram-se reunides de concertacdo da posi¢cdo
nacional, a par da definicdo do programa de trabalho deste grupo, cuja Presidéncia serd
assegurada pelo IDT, no 2° semestre de 2007, em colabora¢do com o Ministério dos Negdcios

Estrangeiros.

A centralizacdo da informagdo sobre os projectos na drea da droga e da toxicodependéncia
[obj. operacional 4], serd garantida pela base de dados criada com a finalidade de reunir

informacao detalhada sobre os projectos desenvolvidos pelos varios organismos.

IT - Resultado a atingir
Fortalecer a participacdo de Portugal nos fora internacionais que abordam o fenémeno das
drogas.

No fortalecer a participacdo portuguesa na construgcdo da politica europeia sobre drogas,
contribuindo activamente para a execuc¢do dos Planos de Acg¢do da Unido Europeia em
matéria de luta contra a droga [obj. operacional 5], o IDT participou em reunides/outros

eventos similares de acordo com o previsto e apresentado nos indicadores.

O IDT promoveu a presenca de Portugal nos fora internacionais, designadamente no
contexto das Nagdes Unidas, assegurando o cumprimento dos compromissos assumidos [0b].
operacional 6], nomeadamente na reunido da Comissdo de Estupefacientes das Nagdes

Unidas, com 2 participantes [accao 6.1]; bem como na resposta atempada dos questiondrios
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anual da Comissdo de Estupefacientes das Nacdes Unidas [accdo 6.2] e bienal da Comissdao
de Estupefacientes das Nagdes Unidas [accdo 6.3]. Deu resposta cabal aos 3 pedidos de

esclarecimento do OICE [accdo 6.4].

No que concerne ao reforgcar a participacdo no Grupo Pompidou do Conselho da Europa
[obj. operacional 7], superou o nimero de presencas previsto na Manutencdo do nivel e
qualidade da participagdo nas Plataformas e Grupos de Trabalho: Plataforma Prevencao (6
das 5 previstas); Plataforma Questdes Penais (13 de 9 planeadas); Plataforma Investigacdo

(1); Grupo Aeroportos (13 de 5 esperadas) e Grupo Etica (5).

Quanto ao assegurar o cumprimento das obrigacoes do Estado portugués junto do OEDT,
actuando como interlocutor privilegiado enquanto pais anfitrido desta Agéncia Europeia e
participando nas suas actividades e programas [obj. operacional 10], foram cumpridos em
100% os Acordos anuais de Subvencao Reitox em curso: Relatdrios anuais de implementacao

e feed-back e dados actualizados em 3 indicadores-chave [accido 10.2].

I1I - Resultado a atingir
Desenvolver as relacdes de cooperacdo em matéria de luta contra a droga, no dmbito dos
mecanismos multilaterais e bilaterais existentes.

No sentido de promover o desenvolvimento da cooperagcdo com as estruturas da reducdo da
procura de outros paises, nomeadamente da Unido Europeia, permitindo um maior
conhecimento sobre as solugdes ensaiadas. [obj. operacional 11], facilitando a mobilidade
solicitada de toxicodependentes em tratamento [accdo 11.2] e desenvolvendo, de forma
articulada, a participagdo em projectos e parcerias de intervengdo transfronteiri¢os (9 dos 3

previstos) [accdo 11.4].

Com o objectivo de reforcar as relagbes de colaboracdo/cooperacdo com os PALOP,
promovendo o desenvolvimento de uma politica no dmbito da luta contra a droga e a
toxicodependéncia, designadamente no quadro da CPLP [obj. operacional 12], de real¢ar que
o IDT através do GRI organizou o I Encontro de Responsaveis Nacionais pelas Politicas de
Luta contra as Droga e a Toxicodependéncia dos PALOP, que decorreu em Lisboa, de 6 a 8
de Novembro de 2006, e que contou com representantes de Cabo Verde, Angola,
Mocambique, Sao Tomé e Principe e Brasil. Como resultado do Encontro foram acordadas
um conjunto de recomendagdes, nomeadamente a necessidade e o interesse em prosseguir a
cooperacdo e o intercAmbio de informacdes e experiéncias, tendo sido ainda manifestada a
vontade das partes realizarem este Encontro de forma periddica. Importa ainda referir que, a

margem do Encontro, o Presidente do IDT e o Secretdrio Nacional Antidrogas do Brasil
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formalizaram a criacdo de uma rede conjunta de investigadores luso-brasileira, no &mbito do

Acordo Bilateral Portugal/Brasil [accao 12.1].

O reforcar das relacdes de colaboragdo e cooperacdo com os paises da América Latina e
Caraibas, no quadro dos Acordos Bilaterais existentes € com o Brasil [obj. operacional 23],
foi possivel através, respectivamente da Realizacdo da 2.* reunido da Comissdo Mista
Portugal/Cuba prevista no respectivo Acordo de Cooperacdo [accdo 23.3] e da
Implementacido do Acordo Bilateral Portugal/Brasil através da criacdo de uma rede conjunta

de investigadores [accdo 24.1].

Foi também elaborado um relatério e lista dos Acordos Bilaterais existentes [obj. operacional

26, accdo 26.2].

No que diz respeito ao intercAmbio de experi€éncias com organizagdes congéneres € recepgao

de delegacdes estrangeiras ha que referir as seguintes visitas:

b

da Coordenadora Alemd do combate as drogas, Sabine Batzing, para preparar acgdes
conjuntas no ambito da Presidéncia da Unido Europeia que os dois paises assumem no

decorrer de 2007;

de um jornalista da BBC (televisao britanica), de onde resultou uma peca sobre a luta

e

contra a droga em Portugal, apresentada no Programa “Week in week out — What’s the
fix”;

%« de uma delegacdo do Servico Federal da Rissia para o Controlo do Tréifico de Drogas,
com o objectivo de conhecer a politica portuguesa em matéria de luta contra a droga e dar

a conhecer a politica russa;

de uma delegacdo parlamentar australiana, com o objectivo de conhecerem a politica

*

portuguesa em matéria de luta contra a droga;

da Secretaria de Estado da Saude da Alemanha, com o intuito de estabelecer contactos

*

com as autoridades portuguesas na drea da saude, incluindo a toxicodependéncia.

Para além da participacdo nas reunides/conferéncias enumeradas, hd que destacar a Reunido
de Peritos UE/ Russia em matéria de drogas e toxicodependéncia, que se realizou nos dias 13
e 14 de Novembro, em Varsévia. O principal objectivo da reunifo consistiu na identificagdo
de 4reas comuns para colaboracio futura entre a UE e a Russia, bem como planear iniciativas
que sejam implementadas nos proximos anos. De referir que a Presidéncia do workshop sobre

sistemas de monitorizacdo foi assegurada pelo IDT. Das conclusdes deste workshop consta a
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proposta de criacdo de um grupo de trabalho UE-Russia, que deverd reunir pela primeira vez
no inicio de 2007, com o objectivo de preparar os projectos de cooperagdo identificados nas

recomendacdes do workshop.
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O Plano de Acgdo Nacional Horizonte 2008, confirmou como principais prioridades da

area Informacdo, Investigacdo, Formagdo e Avaliagcdo:

e
=

"

L3

e
3

Na

a actualizag@o do Sistema de Informagdo Nacional sobre Drogas e Toxicodependéncias e
divulgacdo de informagdo objectiva e fidvel nesta 4rea, sobretudo através dos novos

suportes electrénicos;
a repeticao dos estudos epidemioldgicos de caracterizagido dos consumos;

o investimento na elaboragdo de procedimentos conducentes ao aumento da qualidade dos

servicos e monitorizagdo dos mesmos e
a consequente intervencdo formativa nesta matéria, privilegiando as parcerias estabelecidas.

drea investigacdo foi apoiada ou garantida a implementacdo de 3 dos estudos

epidemioldgicos previstos até 2008, um junto da populacdo geral e 2 junto da populacdo

escolar. Em termos de disseminagdo a aposta foi claramente na utilizacdo, monitorizagdo e

actualizacdo da pdgina electrénica do IDT e dos suportes magnéticos, tendo ainda sido

assegurado o tratamento do acervo do Centro de Documentagdo e a continuidade das

publicacdes do IDT.

Por

outro lado, foi assegurado o apoio necessdrio na drea da formacdo aos profissionais dos

servigos centrais e regionais mais directamente envolvidos na implementacdo do PORI, através

da realizag¢do de 2 semindrios organizados com a colaboragdao do OEDT.

Avaliacio dos resultados obtidos face ao planeado — meta 2006

Objectivos operacionais

Ref*
Plano
Accio

28

Simbologia:
[® sigla] = unidade(s) responsavel(eis)

SNIDT - Desenvolvimento de

metodologias de recolha e

andlise de dados que

assegurem a melhoria da

qualidade e a comparabilidade

dos mesmos Elaboracéo de um relatério 1 1 100%
Definir e estabelecer | identificando os novos indicadores

prioridades para os novos | prioritdrios a incluir

indicadores a integrar
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utilizado e optimizar | procedimentos 9 10 111%
conceitos e | (no dmbito dos indicadores da drea do
procedimentos com 0s tratamento)
grupos de peritos [® NE]
nacionais ja constituidos
Recolha, tratamento e | N° de indicadores com dados | 100% 100% 100%
divulgacdo anual de dados | recolhidos/ N° de indicadores que
caracterizadores da situacdo | integram o SNIDT
nacional de 2005: N° de indicadores com dados | 100% | 100% 100%
= Recolher os dados | analisados/ N° de indicadores com
nacionais relativos aos | dados recolhidos
indicadores
=  Tratar/analisar os | Elaboracdo do Volume I do Relatdrio 1 1 100%
dados nacionais | Anual sobre a Situagdo do Pais em
recolhidos  sobre  os | ™Matéria de Drogas e
indicadores Toxicodependéncias (2005)
" DISPOIPblhzar Preenchimento de tabelas obrigatérias | 100% | 100% 100%
mformag:e}o em resp‘osta‘a do OEDT e das Nagdes Unidas, dentro
compromissos  nacionais | o oo
e internacionais P P
[® NE]
Disponibilizagio de | Resposta as solicitagdes da DRLVT e | ARNP | 100% 100%
informacdo para a fase de | DRN
diagnéstico do PORI com [® NE]
andlise de dados a nivel de
varios indicadores,
direccionada para as

necessidades especificas.

I - Resultado a atingir

Contribuir para um maior e melhor conhecimento do fenémeno das drogas e das
toxicodependéncias e para a melhoria continua da qualidade das intervengdes, por forma a
apoiar a intervencdo e a decisdo e a contribuir para a melhoria dos resultados obtidos.

Ao nivel do alargamento, consolidagdo e optimizacdo do Sistema de Informacdo Nacional
sobre Drogas e Toxicodependéncias — SNIDT [obj. operacional 28], privilegiou-se a
organizacdo de reunides metodoldgicas com peritos da drea do tratamento para optimizagao
de conceitos e procedimentos com vista a implementacdo do sistema de informacgdo nessa
area, tendo sido realizadas 10 reunides (8 SNIDT e 2 UD). No mesmo ambito foram
recolhidos, tratados e analisados 100% dos dados sobre os indicadores que integram o
SNIDT, de forma harmonizada a nivel nacional. Foi também elaborado um relatério

identificando os indicadores prioritdrios a trabalhar.

Por forma a contribuir para o alcangar do I resultado e responder aos compromissos nacionais
e internacionais, no que se refere a disponibiliza¢do de informacao, foi elaborado o Volume I
do Relatério Anual sobre a Situacdo do Pais em matéria de Drogas e Toxicodependéncias,
bem como efectuado, dentro dos prazos definidos, o preenchimento de 100% das tabelas

obrigatdrias do OEDT e das Nacdes Unidas.
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Ref*
Plano
Accido Si .
imbologia:
[® sigla] = unidade(s) responsdvel(eis)
30.1 | Promover a redacgdo de | N°de sumdrios executivos 3/3 1/3 33%
sumdrios  executivos  em | disponibilizados / N° de relatérios de
portugués, inglés e francés | investigagdo recebidos
para  os  trabalhos  de
investigacdo  apoiados e
divulga-los através da pagina [® N1
electrénica do IDT
30.2 | Manter actualizado a pdgina | N° de actualizagdes por | RNP 119 -
electrénica do IDT e incluir | departamento/gabinete
novos contetidos a medida que [® SC e DR]
disponiveis, articulando a
actualizagio com o envio de | Relatério trimestral de revisio/ 4 1 100%
conteddos para a pdgina | actualizacio do site, do n® de consultas | timestais| anual
electrénica do Portal da | contetidos mais consultados
Sadde, sempre na O6ptica do [® NIPD]
servico ao cidadio
30.3 | Implementar uma pdgina | Implementacdo da pagina electrénica 1 | Verd74
47.4 | electrénica infanto-juvenil de [® NAle UI] da 3
promogdo de estilos de vida Prevengao
saudaveis e prevengdo das
toxicodependéncias
30.4 | Promover a criagdio de um | Criacdo de um grupo de trabalho 1 | Verd72
47.2 | Grupo de Trabalho que [® DP] da
analise e divulgue informagdo Prevencio
recolhida sobre o fenémeno
numa perspectiva preventiva
30.6 | Gerir e divulgar informacdo
cientifica e técnica, com
investimento em publicacdes
electrénicas, e promover o
acesso a material
informativo/formativo:
=  Aquisicdo de publicacdes | N°de aquisicdes de livros 30 57 190%
N° de aquisicdes de revistas da 43 42 98%
especialidade
= Tratamento da N° de registos catalogados, indexados e | 1.300 | 1.377 106%
documentagio introduzidos nas bases de dados
bibliogréficos e videograficos
= Apoio a edigdo de | N° publicacdes em papel apoiadas na| 3 3 100%
publicacdes em papel e | edi¢do
edicdo / reedicdio de | Titulos de edigdes/reedicdes de 10 12 120%
publicacdes electrénicas publicacdes electronicas
N° de exemplares de publicacdes| 4.000 | 3.292 82%
electrénicas executados e distribuidos
= Consultas N° de utilizadores / perfil 450 367 82%
= Respostas / solicitagdo de | N° de respostas a pedidos de materiais 200 237 119%
matérias de prevencdo e
publicacdes para accdes | N°  exemplares de  publicagdes | 1.000 | 1.972 197%
informativas/ formativas distribuidas

[® NIPD]
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Participagdo no Portal | Pesquisa, identificagdo, descricdo e | ARNP| 50% -

ELISAD -  Associagdo | avaliagdo dos recursos portugueses

Europeia de Bibliotecas e | existentes na Internet sobre AOD —

Servigos de Informagdo sobre Alcool e outras Drogas

Alcool e outras Drogas Tradugdo do contetido técnico e | ARNP 80% -
funcional do portal para portugués
Colaboragdo na criagdo de uma | ARNP 60% -
taxionomia multilingue
Tradugdo dos termos taxiondémicos | ARNP 80% -
para portugués

30.6 | Promover a producio,

distribuicdo e divulgacdo de

materiais nas diferentes dreas

de intervengdo:

= Materiais de grande | Criagdo de um Grupo de Materiais e 1 1 100%
divulgacao Campanhas [® SC e DR]
= Materiais especificos Tradugdo do manual Safer clubbing® 1 1 100%
[® NRD]
N° de reunides realizadas 5 7 140%
Reedicdo do Pequeno manual de 1 1 100%
RRMD para UDI em articulagdo com a
CNIVIH/SIDA>
[® NRD]
30.6 | Promover campanhas nas | N°de campanhas [® DP] 1 1 100%
diferentes dreas de | N° de eventos [® DP] 4 6 150%
intervencdo®

! Trabalho em parceria com Associacdo de Beneficéncia Luso-Alema.
>* Trabalho em parceria com CNIVIH/SIDA.
> Trabalho em parceria com outras entidades.

Os observados justificam-se pelas seguintes razdes:

Atraso na entrega de um sumadrio executivo e na versdo inglesa de outro.

A revista “Addicciones” deixou de ser assinada, passando a ser recebida gratuitamente através da
politica de permuta da revista Toxicodependéncias com outras revistas.

As caracteristicas do equipamento disponivel criaram condicionantes na edicdo das quantidades
desejaveis.
Devido ao encerramento do Centro de Documentacdo aquando da mudanga de instalagdes.

De salientar o desenvolvimento de actividades mais relevantes, algumas das quais em

interac¢d@o com outros departamentos:

A fim de promover a divulgacdo e acesso a informagdo objectiva e fidvel nesta drea [obj.
operacional 30], foi divulgado, através do sitio institucional o sumério executivo em
portugués, inglés e francés de um dos trabalhos de investigagcdo apoiados e divulgados através
da pégina electrénica [accao 30.1], foi mantido e actualizado o sitio institucional do IDT e
incluidos novos contetidos a medida que disponiveis, articulando a actualizagdo com o envio
de conteudos para o sitio do Portal da saide, sempre na 6ptica do servico ao cidaddo. Deste
trabalho foram sendo trimestralmente elaborados relatérios com os resultados globais das

actividades [accdo 30.2].
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Foram adquiridos 57 livros, dos 30 inicialmente planeados, e registados, catalogados,
indexados e introduzidos nas bases de dados bibliograficos e videograficos mais 1.377
registos relativamente ao ano anterior [accao 30.6]. O IDT facultou o apoio de 3 edicdes de
publicacdes em papel; assegurou 12 edi¢des/reedicdes de publicagdes electronicas e executou

e distribuiu 3.292 exemplares de publica¢des electrdnicas.

Relativamente as consultas presenciais no NIPD, verificou-se um decréscimo nesta actividade,
devido a mudanga de instalacdes do IDT, que obrigaram a um tempo de encerramento desta
unidade. Apesar deste constrangimento recebemos 367 utilizadores, demos resposta a 237

pedidos de materiais e distribuimos 1.972 publicagdes.

No ambito deste objectivo, deu-se continuidade a publicacdo da Revista Toxicodependéncias,
tendo em 2006 sido editados, tal como previsto, trés nimeros de 2.500 exemplares cada, com
artigos originais, sobre a problemadtica das toxicodependéncias. Foram responsdveis pelos 23
artigos publicados 35 autores e co-autores, com diversas dreas académicas (sociologia,

psicologia, psiquiatria, docentes), oriundos de vdrias institui¢des (IDT e outras).

As dreas temdticas versaram a psicologia/psiquiatria; tratamento/avaliacdo; sociologia,
politicas de intervencdo; histdria/direito e outras, distribuidas por diversos tipos de artigos

(estudos clinicos; opinido; monografias e resultados de investigacio).

A difusdo de cada edi¢do da revista compreendeu assinaturas, ofertas (IDT, etc.), exemplares

de venda em livrarias e exemplares de reserva.

Ref*
/lilfl\rl() Simbologia:
cgao [® sigla] = unidade(s) responsdvel(eis)

32.1 | Promover a continuidade dos

Inquéritos a populagdo geral, [® NI e GEJ]

escolar e prisional

= Projecto II Inquérito sobre | Protocolo celebrado (contrato) 1 1 100%
consumos a Populagcdo | Recolha de dados (entrevistas) 15.000 | 14.346 96%
Geral

= Projecto Consumo - Protocolo celebrado 1 Negociado
Problemdtico de Drogas

= Projecto Health Behaviour | Contrato celebrado 1 1 100%
in School Children — OMS | Relatério preliminar 1 1 100%

Projecto ECATD/2003 - Redacgio do relatério final 1 172 50%

ESPAD/2003 N° de publica¢do de desdobraveis ARNP 3 -
Estudo sobre o Consumo de N° de comunicacdes apresentadas ARNP 2 -

Alcool, Tabaco e Droga /

European School Survey on N de redacgao de artigos ARNP 1 )
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Alcohol and other Drugs N° de desdobrdveis distribuidos do | ARNP | 2.000 -
ECATD e dos Relatérios do ESPAD
para uma lista alargada de
[® EME] | interlocutores
Projecto INME/2006 Informatizagéo do questiondrio 1 1 100%
Inquérito Nacional em Meio | Impressdo e  distribuicdo dos 1 1 100%
Escolar/2006 questiondrios™;
Recolha de dados efectuada® 1 1 100%
[® EME™]
ECATD/2007-ESPAD/2007:
Estudo sobre o Consumo de
Alcool, Tabaco e
Droga/2007-European School
Survey on Alcohol and other
Drugs/2007 Documento escrito
= Elaboragéo do projecto Participagdo em reunido do grupo de
= Revisdo do questiondrio trabalho europeu;
europeu ESPAD/2007 Versdo final questiondrio | 100% | 100% 100%
= Revisdo do questiondrio ESPAD/ECATD/2007
nacional ECAT/2007 [® EME]
46.1 | Projecto Casa Pia de Lisboa Relatério [® DP e ODT] 1 1 100%
= Inquérito Epidemiolégico
46.1 | Projecto Escolas Profissionais | Relat6rio [® DP, NR e ODT] 1 1 100%
= Inquérito Epidemiolégico
32.5| Promover a realizagio de
46.1 | estudos sobre percepcdes e
representagdes sociais: Relatério [® DP] 1 1 100%
= Projecto Casa Pia de Lisboa
- Grupos Focais
= Projecto Correios de Droga | Relatério [® NIJ 1 0 0%
= Projecto Drogas sintéticas Relatério final 1 1 100%
Publicagdo do Projecto 1 1 100%
[®NI]
33.1| Projecto: Andlise do mercado | Relatério final 1 1 100%
das drogas em Portugal Sumarios executivos 3 1/3 33%
Base de dados 1 0 0%
[® NI]
33.2 | Projecto Custos da | Relatério final 1 1 100%
toxicodependéncia Sumarios executivos 3 173 33%
[© NIJ
33.3 | Andlise diacrénica de dados
referentes a  drogas e | Relatdrio intermédio 90% 0 0%
toxicodependéncias [® NI
34.1| Definir procedimentos de
41 | recolha de dados e
processamento regular dos
dados relativos ao resultado 1 1 100%
das intervengdes
= Base de dados dos PIF Esbogo de base de dados [® DP]
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= Definir e reformular os
indicadores de
desempenho e de impacto,
bem como os instrumentos
de suporte a criagdo,
financiamento,
monitorizagdo e avaliacdo
das estruturas de RRMD

N° de formulérios [@® NRD]

60

60

100%

= Estudo e monitorizagdo de
gravidas
toxicodependentes

= Estudo e monitorizagdo de
filhos de
toxicodependentes

Relatério 2003 a 2005
[® NI e DR/UE]

Relatério 2003 a 2005
[® NI e DR/UE]

100%

100%

34.2

Elaborar e aperfeicoar linhas

de orientagdo técnico -

normativas e Manuais de Boas

Praticas para os diferentes

tipos de intervengao:

= Linhas de orientagdo na
drea do tratamento

N° linhas de orientacdo elaboradas

[® DTRDR]

0%

34.2

= Linhas de orientagdo na
drea da reinsercdo

Publicagdo da Colectanea de Textos do
Workshop de Reinsergéo “Novas
Perspectivas ... Novos Horizontes”

2004 [® NR]

100%

44.2
47.3
73

= Linhas de orientagdo para
a prevencdo em escolas
profissionais

Preparacdo do documento em conjunto
com as escolas e as UP

[® DP e NR]

100%

34.2

= Manual de Orientagéo para
as estruturas e programas
de RRMD

Esbogo do manual
[® NRD]

100%

34.2

= Manual de Boas Priticas
para a Reinser¢do

Elaboracdo do Manual - 1° Caderno

[® NR]

100%

34.3

Construir um sistema de
recolha de dados e indicadores
de reinser¢do

Relatério

[® NR]

100%

34.4

Promover a avaliagdo da

qualidade dos servicos

prestados e dos resultados

alcancados pelas  Equipas

Rua:

= Elaborar o Relatdrio de
Avaliagdo das ER 2003/05

= Publicar a Caracterizagdo
dos utentes acompanhados
pelas ER 2004

= Elaborar a Avaliagdo dos
utentes acompanhados
pelas ER 2004/05

Relatério apresentado

[® NRD]

100%

N° de exemplares de CD para
distribuicao

[® NRD]

35

35

100%

N° de utentes acompanhados
Relatério apresentado

[® NRD]

600

1.216

203%
100%

35.1

Promover a articulagdo com
as entidades competentes no
sentido de definir dimensdes a
privilegiar para as areas de
investigacdo e avaliagcdo

Relatério

[® NIJ

35.2

Negociar quadro de
financiamento

Relatério

[® NIJ
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35.3| Promover a partilha de
experiéncias e a troca de
informacdes nesta drea entre

investigadores:
= Projecto Bolsa de | N° de registos inseridos na base de
Investigadores dados 15 15 100%
= Projecto Topicos de | N° de registos inseridos na base de
investigacdo dados 4 4 100%
" Workshops N° de workshops realizados 1 0 0%
multidisciplinares [® NI]

>* Efectuado através da grafica.

% Amostra incluiu cerca de 100.000 alunos do 3.° Ciclo e Secundério. A recolha de dados foi efectuada
em cerca de 850 escolas publicas, com a participagdo dos professores.

% Equipa de trabalho — Estudos em Meio Escolar (art® 2° da portaria 484/2003 de 15 de Abril) em
articulagdo com o Ministério da Educacio.

Os observados justificam-se pelas seguintes razdes:

O atraso na assinatura do contrato provocou uma demora na fase de recolha de dados.

Foram solicitadas alteracdes aos termos do contrato negociado, pelo que apenas foi possivel assind-lo
em Marco de 2007.

Relatério nao enviado.

Contrato denunciado por acordo entre ambas as partes. Resultados dos trabalhos efectuados serdo
apresentados em Maio de 2007.

Nao cumprido por aposentacdo do autor.

Nao cumprido por falta de recursos humanos. De real¢ar que em reunides periddicas das 5 UD, t€m sido
uniformizados os modos de recolha e registo de dados, bem como a interven¢do farmacolédgica e a
metodologia da avaliacdo de resultados.

Uma proposta elaborada pelo IDT que aguarda aprovagao pelas outras entidades envolvidas.
Membro do MCES ndo nomeado para o grupo de trabalho.
A realizar em Marco de 2007.

De notar algumas actividades desenvolvidas nesta drea:

No que se refere a promocdo e realizacdo de projectos de base populacional’’[obj.
operacional 32], deu-se continuidade a realizacdo ou apoio a Inquéritos a populacdo geral,

escolar e problemadtica [accao 32.1]:

% Projecto Il Inquérito sobre consumos a Populagdo Geral;

3

Projecto Consumo Problemdtico de Drogas;
Projecto Health Behaviour in School Children — OMS;

Projecto ECATD/2003 — ESPAD/2003 - Estudo sobre o Consumo de Alcool, Tabaco e
Droga / European School Survey on Alcohol and other Drugs;
Projecto INME/2006 — Inquérito Nacional em Meio Escolar/2006;

Projecto ECATD/2007 — ESPAD/2007: Estudo sobre o Consumo de Alcool, Tabaco e
Droga/2007 - European School Survey on Alcohol and other Drugs/2007.

L3

L3

3

L2
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Foram desenvolvidos dois projectos e apresentados os relatérios finais, no ambito da

promogdo de estudos em dreas inovadoras de apoio a decisdo.™ [obj. operacional 33], de
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realcar:

3

b3

Relativamente ao acompanhamento, monitorizacdo e avaliacdo das intervencoes no terreno
[obj. operacional 34], apresentaram-se os relatérios 2003-2005 relativos aos estudos: gravidas

toxicodependentes e filhos de toxicodependentes [accdes 34.1].

Andlise do mercado das drogas em Portugal - Cannabis [accdo 33.1];

Andlise Custo-Beneficio da toxicodependéncia [accao 33.2].

7 Trabalho em parceria com Universidades e Centros de Investigacdo, Ministério da Educacdo, Casa Pia

de Lisboa, CNLCS, Fundag¢ao Calouste Gulbenkian.
> Trabalho em parceria com Universidades e Centros de Investigacdo.

Ref*

/lilarlo Simbologia:

£6do [® sigla] = unidade(s) responsdvel(eis)
36.1 | Promover a criagdio de um

Grupo de Trabalho que
elabore uma proposta para a
implementacdo de um Sistema
de Certificagdo de
Competéncias para a
Intervencdo na drea da Droga
e das Toxicodependéncias

Relatério do Grupo de Trabalho

[® NPA, NRD, GF e DR]

0%

Promover e Assegurar a
Qualidade do Sistema de
Formacdo do IDT, garantindo
o desenvolvimento de
metodologias de  recolha,
andlise e divulgacdo de dados
e materiais técnico-
pedagégicos:
= Definir e  estabelecer
prioridades para os novos
Indicadores a integrar o
SIGF
= Avaliar o trabalho
desenvolvido para cada
indicador ja em aplicagdo,
optimizando conceitos e,
se necessario, oS
procedimentos
= Desenvolver e
implementar instrumentos
de Apoio a Gestdo da
Formacio

Elaboracdo do Processo de Renovacao
da Acreditacdo junto da SG do MS

Elaboracdo de Relatério de Avaliagdo
e que identifica novos indicadores
prioritérios a integrar o SIGF

Renovagio
até
31.12.06

Renovado

31.12.06

100%

100%

Criacdo e implementacdo de BD para a
Bolsa de Formadores

BD

Access

BD

Access

75%
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= Produzir e implementar | N°de Doc. Normativos Divulgados / 100% | 100% 100%
Orientagdes Técnicas | N° Documentos Normativos Produzidos (2 doc.)
Normativas de Apoio a
Gestao da Formagao

= Promover a produgdo e | N°de Materiais Divulgados / 100% | 100% 100%
disseminacdo de materiais | N° Materiais Produzidos 3
técnico - pedagdgicos e materiais)
técnico-cientificos
produzidos para e em
contexto formativo

= Dinamizar a drea | N°Prop. de Melhoria Implementadas / | 100% | 100% | 100%
Formacao no Sitio | N° Propostas de Melhoria Apresentadas
institucional do IDT

[® GF] | Participagdes em Reunides de Trabalho - 6 -
37.2 | Promover Formagdo Inicial e

Continua nas Areas de Missio

do IDT

- Formacao em Parceria

Curso de  Pés-Graduacdo | Protocolos 1 1 100%

“Intervencgdo Social e | Acordo RNP 1 -

Toxicodependéncias™ - ISSSL | Cursos realizados 1 1 100%

[® NPA, NRD, GF e DRLVT]

Curso  “Investigacdo  em | Curso realizados 1 1 100%

Crimes de Droga” — GNR [® GF]

Curso de Formacdo | Cursos 2 2 100%

Plurimodular “Intervir face as

Dependéncias de Drogas” —

SRPT da SRAS e DFP da | [® NPA, DTRDR, GF e DRLVT]

DRGDR da RAM

Formacdo Interna Regional = N°de Accdes conjuntas: CAT e E. Rua 17 17 100%

Programa KLOTHO -

CNIHIV/SIDA N° de formandos nos CAT 204 204 100%

F?rmagao Regional  para | No ge formandos nas Equipas de Rua 36 36 100%

Técnicos  das  Estruturas

RRMD -Programa KLOTHO

- CNIHIV/SIDA [© NRD ¢ DR|

Formacao “Manual de | N°de Accdes 1 5 500%

Procedimentos” — IDT/ISS.IP | N° de formandos [® NR] RNP 153

72.1 | PASIT-Form - IEFP

Formacdo  Interna  sobre | N°de Accdes 5 5 100%

Programas e Medidas de | N°de formandos RNP 72

Formacao

Formacdo  Externa  para | N°de Ac¢des 5 5 100%

Formadores dos CGD N° de formandos RNP 63

[® NR e DP]
56.2 | Projecto EURIDICE — CGTP | N°de Accdes de sensibilizagido 3 2 67% Ver
73 Accoes de Formacdo e 47.3
47.3 | Sensibilizacdo no ambito do | N°de Acgdes de formacdo 2 4 200% NR

Projecto [® NR]

* Formacio Interna em Fase

de Proposta

Formacdo para Supervisores | N°de Propostas 1 1 100%

em RRMD [® DR e GF]

37. | Curso  “Sensibilizagio ao

Treino de  Competéncias | N°de Propostas 1 1 100%

Sociais” — 4 Acgoes NR]

Formagdo  para  Equipas | N°de Propostas 1 - -

Técnicas das CDT [® DACDT e GF]
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37.3 | Promover Formacdo no | N°de Ac¢des (DRLVT) 1 1 100%
ambito da Rede Nacional de | N°de Formandos 16 22 138%
Interventores em RDMD Relatérios de Avaliagdo / Actividades 1 - -

[® NR, GF e DRLVT]

37.4 | Promover Formacgao

46.1 | Especifica em Factores de
Risco associados ao consumo
de  drogas, dirigida a
profissionais de areas
pertinentes que entram em
contacto com  potenciais
consumidores, especialmente
jovens

Formacdo a Casa Pia de | N°de accdes de sensibilizacio 2 2 100%
Lisboa N° de acg¢des de formagdo 5 5 100%
[© DP]
43.1 Formacao a Cruz | N°de acgdes de formacdo 5 3 60%
Vermelha Portuguesa Programa “Copos ... quem decide és Ver
tu” [® DP] DP
Promover Formacdo Inicial e | N° de Ac¢des Realizadas 1.078 733 68%
Continua dirigida aos | N°de Horas Realizadas 42.927| 45.846 | 107%
Profissionais do IDT N° de Formandos Efectivo 1.747| 2219 | 127%
[® DR e GF]
Elaborar e Apresentar | Taxa de  Execu¢do para as 85% 94% 111%
Candidaturas a Programas de | Candidaturas (2006)
Co-financiamento pelo FSE
(POS - Saide XXI, POAP, | Execucdo  Componente  Técnico-
e/ou Programas ou Iniciativas | Pedagdgica Aprovada (GF)
Comunitarias), promovendo a [® DR e GF]
monitorizacdo e avaliacdo da
sua execugao
Formacao IDT
Co-Financiada
Formacdo  Continua  para
Profissionais da DRN — POAP | N°de Ac¢des 39 44 113%
Formacao “Tabagismo:
Determinantes, Avaliacdo e
Tratamento” DRN — POS
Formacdo DRN — Interreg III | Volume de Horas 13.253 | 18.639 | 141%
Formacdo  Continua  para
Profissionais da DRC - POS
Formacdo Continua para
Profissionais da DRC -
POAP N° de Formandos 486 524 108%

Plano de Formagdo 2006 —
DR Algarve - POS

Formacdo em Padrdes de
Qualidade dos Cuidados e
Sistemas de Informacdo em
Enfermagem - POS

Metodologias de Planeamento
da Qualidade em Enfermagem
— 2006

Supervisdo da DR Algarve —
Intervencdo Especializada em
Toxicodependéncias

[® DPAG, DTRDR, GF e DR]
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Promover a Formacdo | N° Total de Horas L.197 | 76.795 6.416%
Profissional realizada em
Contexto de Trabalho [® DR e GF]
Promover Estagios N° de Horas Executadas 404.933 | 78.665 19%

[® SC e DR]
Promover o Acolhimento | N° Estdgios Acolhidos / N° Estdgios 50% | 18/37 49%
de Estdgios ao abrigo do | Propostos
PEPAP N° Estdgios Concluidos / N° Estdgios | 100% 18/18 100%
Acolhidos
[® SC e DR]
Executar internamente a | N° Respostas a SG do MS / N° de | 100% 100% 100%
Gestdo dos  Estdgios | Solicitagdes da SG do MS, no ambito

PEPAP do PEPAP

[® GF]
Reforcar a  Cooperacdo | N°de Participagdes Nacionais 5 4 80%
Nacional e Internacional ao [® NRD, GF e DR]
nivel da Formacgio,
promovendo a participagdo de | N° de Participa¢des Internacionais 6 - -
Profissionais do IDT em [® NRD, GF e GRI]
reunides de ) trabalho, N° de Parcerias ’ 2 100%
encontros e accgdes, com
relevancia técnico-cientifica e [© GF]
privilegiando as  parcerias | N° de Protocolos 1 3 300%
estabelecidas [® GF]
Promover a realizacdo do | Execugdo do Encontro IDT no dltimo 1 1 100%
Encontro Nacional do IDT trimestre

[® DPAG, GF e DRLVT]

Os observados justificam-se pelas seguintes razdes:

Nao realizado tendo em conta que o GF ndo foi consultado no dmbito desta matéria pelo DP ou
DTRDR conforme previsto em PA;

A Base de Dados carece de validacdo técnica por parte da UI - DPAG;

Elevada adesdo, correspondente a 20 formandos externos (Equipas de Rua da Regido de Lisboa e Vale
Tejo) e 2 internos;

Aguarda-se informacao;

Numa perspectiva de contencdo financeira, realizaram-se menos acgdes, contudo, abrangendo uma
maior carga hordria realizada e um maior nimero de formandos envolvidos;

Verificou-se uma alteracdo da defini¢do do indicador e no respectivo registo. O valor apresentado para
2006 corresponde ao executado em Estdgios, incluindo nesta tipologia os Estdgios PEPAP, programa
gerido internamente pelo GF. Sobre este indicador aguarda-se informagdo da DR LVT desde
09.03.2007;

Das 37 vagas dirigidas a estagidrios PEPAP, 19 nio ficaram preenchidas devido a motivos, como: nio
apresentacdo de candidaturas a vaga, ndo-aceitagdo do lugar de estdgio proposto, desisténcia da
candidatura em fase de seleccio, ...;

Exploracdo e assinatura dos Protocolos: Microsoft/IGIF, ISSSL e CGTP.
Durante o ano de 2006, foram superados alguns objectivos propostos, sendo de destacar as

seguintes actividades:

No sentido de contribuir para a implementacdo de sistemas de formacdo e certificacdo de
competéncias [obj. operacional 36] foram produzidas normas relativas a Certificacdo no

ambito da formagdo IDT, por forma a promover a homogeneidade e uniformidade da
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producdo executada pela Unidade Formativa do IDT. Paralelamente foi garantido o processo

de renovacdo da Acreditacdo para esta Unidade.

Ja para potenciar as competéncias dos intervenientes e profissionais que directa ou

indirectamente actuem no dominio das drogas e toxicodependéncias [obj. operacional 37] e

numa perspectiva de aprofundar os conhecimentos adquiridos ao longo do tempo respeitando

uma politica de racionalizagdo financeira e de investimento nos fundos de FSE, realizou-se

um menor nimero de ac¢des formativas de modo a dar-se um maior enfoque na qualidade das

accoes realizadas para os profissionais do IDT, contudo, garantindo um incremento do

nimero de profissionais, do nimero de horas e do volume de formacéo realizada. Destacam-

se em 2006 a realizacdo dos seguintes projectos:

e
=

O Encontro Nacional do IDT, contou com a presenga de 578 técnicos, dos quais 87 sdo

externos. Destaca-se desse evento:

v'Apresentacdo publica do Relatério Anual sobre a Situacdo do Pais em Matéria de

Drogas e Toxicodependéncias - 2005.

v’ Apresentacdo do Plano Nacional contra a Droga e as Toxicodependéncias — 2012 e do

Plano de Accao Contra as Drogas e as Toxicodependéncias - Horizonte 2008.
v’ Apresentacéo e debate da proposta de lei orgénica do IDT.

v"Ponto de situagdo do PORI — sendo que cada DR apresentou o ponto de situa¢do quanto

ao desenvolvimento deste Plano na sua 4rea de intervencao geografica de intervengao.
v’ Apresentacéo de projectos especificos, como a Iniciativa “Bairros Criticos”.

v'Apresentacdo do 1.° estudo nacional de caracterizacio e avaliagdo de utentes

acompanhados pelas Equipas de Rua.

v’ Apresentacdo do Projecto KLOTHO - identifica¢do precoce da infec¢do do VIH/SIDA

e prevencao direccionado a Utilizadores de Drogas.

Fonte: Revista “Dependéncias” — Dezembro 2006
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Realizou-se a Formacao Plurimodular ‘Prevencio e Tratamento da
Toxicodependéncia: Intervir Face as Dependéncias de Drogas”, promovida pelo
Servigo Regional de Prevencdo da Toxicodependéncia (SRPT) da Regido Auténoma da

Madeira (RAM), a qual contou com a colaboracio deste Instituto.

O projecto formativo em causa foi acompanhado pelo GF através da articulacio interna
com os diferentes Servigos envolvidos, nomeadamente o DP e o DTRDR, bem como

externamente com o SRPT e a Divisdo de Formacao Profissional da RAM.

No ambito da parceria estabelecida o IDT indicou e disponibilizou formadores
especialistas na drea das Drogas e Toxicodependéncias, bem como na definicdo das
temadticas e elaboracdo dos conteidos a integrar o Programa de Formagdo da ac¢do supra
mencionada, cujos destinatdrios foram profissionais que actuam nas diferentes dreas de
intervencdo social na RAM. Assim, foram disponibilizados 12 Formadores Internos,
correspondendo a um total de 17 participagdes na referida formacdo, verificando-se a

realizagdo de um total de 312 horas formativas.

O presente projecto formativo dirigiu-se a profissionais que actuam nas diferentes areas de

Intervencdo Social na RAM e teve como objectivos:

v" Promover a reflexdo sobre a prevencdo primdria e o tratamento das

toxicodependéncias no contexto da intervengao social actual;

v' Actualizar instrumentos conceptuais no ambito da preven¢do primdria das

toxicodependéncias e dos comportamentos de risco;

v' Aprofundar competéncias técnicas e metodologias que permitam a implementago,

gestdo e avaliacio de projectos neste dmbito.

Os resultados alcangados reforcam a avaliacdo positiva da presente parceria, ja que se
verificou nos diferentes itens sujeitos a avaliacdo, classificacdes concentradas

maioritariamente na categoria “Muito Bom”.

No ambito do Programa de Estagios Profissionais na Administracio Piblica
(PEPAP) — Programa Operacional da Administragdo Piblica (POAP), apds elaboragdo e
apresentacdo a Secretaria-Geral do Ministério da Saide (SG-MS) de Candidatura nacional
em Dezembro de 2005, publicitaram-se em Janeiro de 2006, 37 vagas para lugares de
Estdgio Profissional no IDT, apés o que foi dado inicio ao periodo de recrutamento e

seleccdo de candidatos, tendo este processo sido coordenado pelo Gabinete de Formagdo
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(GF) deste Instituto.

As 37 vagas corresponderam 25 referéncias distribuidas internamente pela Delegagdo
Regional do Norte (4), Delegacido Regional do Centro (4), Delegacdo Regional de Lisboa
e Vale do Tejo (4) e Servigos Centrais (13). Finalizado o perfodo de apresentagdo de
candidaturas, verificou-se a emergéncia de 1.465 candidatos, dos quais foram admitidos

982, conforme quadro que se segue.

Os candidatos seleccionados foram objecto da aplicagdo de varios métodos de selec¢io,
nomeadamente, Avaliacdo Curricular e a Entrevista Profissional de Selec¢do. Finda a
selec¢do dos candidatos, iniciaram os Estdgios Profissionais ao abrigo do PEPAP no IDT,

sendo que das 37 vagas publicitadas foram preenchidas 18.

Os 18 Estagios em causa distribuiram-se internamente pela Delegacdo Regional do Norte
(4), Delegacao Regional do Centro (2), Delegacdo Regional de Lisboa e Vale do Tejo (5)

e Servicos Centrais (7).

Os motivos para a existéncia de vagas desertas prendem-se com referéncias onde ndo
foram apresentadas nenhuma candidatura, desisténcia por parte de candidatos admitidos
verificando-se a auséncia de outras candidaturas e ainda referéncias que ap6s convocagao

de todos os candidatos admitidos a estdgio nenhum destes aceitou o lugar proposto.

A formagao base dos estagidrios que integraram o IDT € diversa mas, a titulo de exemplo,
sublinha-se a Gestdo de Recursos Humanos, Gestdo e Economia, Psicologia, TIC,

Multimédia e Audiovisuais.

A 31/12/2006, no ambito do PEPAP, foram realizadas 18.747:42 horas formativas em

contexto de trabalho e 1.415:30 horas de formacdo em contexto de sala.

A Academia Nacional Reitox — Diagnésticos de Territério, € um projecto conjunto do
IDT e do OEDT - Observatério Europeu da Droga e da Toxicodependéncia, que teve
como principal objectivo contribuir para a Formacdo dos profissionais envolvidos na
implementacdo do PORI através do desenvolvimento do conhecimento e promog¢do de

competéncias em metodologias de diagndstico comunitario rdpido.

A primeira sessdo decorreu dias 20 e 21 de Abril de 2006 tendo contado com a presenca
de 2 Formadores Externos, Jane Mounteney (Bergen Clinics — Noruega) e Mauricio
Sepulveda (Grupo IGIA — Espanha). A 2* sess@o decorreu nos dias 8 e 9 de Junho de 2006

tendo estado novamente presente a Formadora Jane Mounteney da Noruega.
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No que respeitante aos conteidos ministrados, estes centraram-se sobre algumas
definicdes, tipologias e principais caracteristicas relativas ao conceito de Avaliagdo
Répida; sua aplicacdo no dominio das Drogas e das Toxicodependéncias; Enquadramento
Histérico e Metodologias de Avaliacdo Répida; Linhas Estratégicas para a aplicagdo da
Avaliacdo Rapida em matéria de intervencdes e Politicas de Reducdo de Danos e Satide

Publica.

A metodologia da formacdo implementada por ambos os Formadores foi expositiva e
essencialmente activa, com recurso a apresentacdo de vdrios casos praticos, a realizacdo
de trabalhos de grupo e respectiva apresentacdo, enriquecidos por varios momentos de

debate e esclarecimento de dividas por parte dos Formandos.

Participaram na Academia Nacional Reitox 58 Formandos Internos e 3 Formandos
convidados externos designadamente 2 profissionais do Servico Regional de Prevenc¢do da
Toxicodependéncia da Regido auténoma (RA) da Madeira, bem como um representante

da RA dos Acores.
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Previa-se para o ano de 2006 a revisdo, clarificagdo, actualizacdo e unificacdo do
ordenamento juridico, na perspectiva de melhorar a eficicia da coordenagdo e execucdo das
politicas e estratégias definidas, no sentido do estrito cumprimento do Plano Nacional de Luta
Contra a Droga e as Toxicodependéncias, tendo sido elaboradas diversas propostas no

prosseguimento deste objectivo.

Contudo, o IDT deu especial enfoque a andlise da reorganizacdo das fungdes dos seus
profissionais e competéncias dos seus Departamentos (a nivel dos servi¢os centrais), das

Delegacdes Regionais (a nivel regional) e das Unidades Especializadas (a nivel local), com o

N

objectivo da preparar o projecto da nova lei organica.

Avaliacio dos resultados obtidos face ao planeado — meta 2006

Objectivos operacionais

Ref*

Plano Simbologia:

Acc¢ao [® sigla] = unidade(s) responsavel(eis)
38 | Preparar e propor

alteracées no ambito da Lei
n® 30/2000 e legislacao
complementar:

38.1 | Redimensionamento das CDT,
garantindo a proximidade do
indiciado aos servicos e
respostas existentes

Apresentacio de  Proposta  pelo
DACDT *

100%

38.2 | Clarificagéio das competéncias
das CDT

38.3 | Redefinicdlo das  medidas
sancionatdrias previstas na lei

38.4 | Redefinicdio dos termos da
aplicagdo da figura da
“Suspensdo  Proviséria do
Processo” e dos pardmetros de
afericdo da situacdo face ao
consumo do indiciado
(toxicodependente,
consumidor regular ou
ocasional)

38.5 | Clarificagéo das competéncias
dos Governos Civis

Projecto de diplomas juridico-
normativos™

0%

39 | Regime Geral das Politicas
de Prevencdo, Reducao de
Riscos e Minimizacdo de

Danos - Decreto-Lei n
183/2001

39.1 | Apresentar uma nova proposta
de reformulacdo da
regulamentagdo das estruturas
e programas previstos no
actual regime juridico contido
na legislacdo em vigor

Apresentacdo de proposta legislativa

[® DR, DTRDR/NRD, GEJ e UIFA]

100%
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39.1 | Proposta de regulamentacdo | Apresentacdo de proposta 1 1 100%
das estruturas de RRMD [® NRD]

Adequacdo da Lei Organica | Apresentacdo de documento a tutela 1 1 100%
do IDT a do Ministério da

Saiide e a Lei Quadro dos [® SC, DR]

Institutos Piblicos

Decorrente da nova Lei | Apresentacdo de documento a tutela 1 1 100%
Organica do IDT, apresentar

proposta do Quadro dos [® DPAG, DR]

funciondrios com vinculo a

Administraggo Publica

Elaborar uma proposta de | Apresentagcdo de documento a tutela 1 1 100%
Regulamento e Quadro dos

Contratos  Individuais  de [® DPAG, DR]

Trabalho

%% A elaboracdo destes projectos diplomas estd relacionada com a publicacdo da Lei Organica do MS, que
foi publicada em Outubro de 2006.

Os observados justificam-se pelas seguintes razdes:

Foi elaborada uma proposta e enviada a tutela.

I - Resultado a atingir
Clarificar o quadro e relacionamento institucional.

No dmbito do [obj. operacional 38] preparar e propor alteracdes legislativas no dmbito da

Lei n° 30/2000 e legislacdo complementar ® |, foi elaborada uma proposta e enviada a tutela.

No que se refere a regulamentacdo das estruturas e programas previstos no Regime Geral
das Politicas de Prevengdo, Redugdo de Riscos e Minimizacdo de Danos — Decreto-Lei n.°
18372001 de 21 de Junho [obj. operacional 39], foram elaboradas propostas legislativas tendo

em vista a concretizacdo deste objectivo.

Em cumprimento do estatuido no art® 30° do Dec.-Lei n° 212, de 27 de Outubro, lei organica
do Ministério da Saude e com enquadramento na Lei Quadro dos Institutos Publicos, o IDT
procedeu a elaboracdo e apresentacdo a tutela do projecto do seu novo diploma orgénico, que

integra os Centros de Alcoologia no mesmo Instituto.

Apresentou também o projecto de Estatutos do IDT,IP e os projectos de Despachos Conjuntos
para aprovagdo do Quadro de pessoal de regime da Fungdo Publica, bem como o regulamento

e mapa de pessoal em Contrato Individual de Trabalho.

0 Trabalho em parceria com MS, MAI, MJ e MTSS.
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V Recursos Envolvidos

Como ja referido, de acordo com as orientacdes decorrentes do PRACE, no ano de 2006 nao foi
possivel resolver as situagdes precdrias de contratualizagdo que tém vindo a sustentar grande
parte das actividades deste organismo, tal como se apresenta neste capitulo e na drea de

Coordenacao.

PROFISSIONAIS - CARACTERIZACAO

Em 2006, o IDT contou com a participacdo de 1.771 efectivos, o que corresponde a 1.656 em
termos de equivaléncia a tempo completo (35 horas/semana), uma vez que parte destes

profissionais exercem a sua actividade em regime de tempo parcial, ainda que alguns estejam

em regime de trabalho acrescido.

Do total de efectivos 27% sao do sexo masculino e 73% do sexo feminino.

PROFISSIONAIS POR TIPO DE VINCULO

Feita a andlise por tipo de vinculo, continua a registar-se a predominancia de pessoal do Quadro

do IDT, com 1.033 profissionais. Encontram-se em Contrato Individual de Trabalho 141

elementos. Os restantes 597 encontram-se em outras situagdes.

Mapa Global
GRUPO PROFISSIONAL/VINCULO
N=1.771

Comissio Servi¢o H Contratos H o 3 " é

g e | 28| = s | - ki s | 25| g8 | £ g
GRUPO PROFISSIONAL E ! gE g 5 EF: 4 s £E | 22 g 7 |NSprof.

S| & lad 5| ¢ |23 &< x| ¢

g | 85 b g | EF < S
Pessoal Dirigente - 74 23 - - 5 - - - - 3 105
Pessoal Médico 68 - - 1 3 10 14 6 45 4 147
Pessoal Técnico Sup.Satde-Psicologia 73 5 4 117 - - - 1 E 200
Pessoal Técnico Superior -Psicologia 18 - 12 - - 14 - b 44
Pessoal Téc. Superior - Serv. Social 133 - 2 . - - 3 1 E 139
Pes. Técnico Superior - Regime Geral 36 - 68 1 9 23 - 35 172
Pessoal Informitica 1 - - 1 5 - b 17
Pessoal Docente - - - 1 - - . E 1
Pessoal Enfermagem 123 - 5 6 3 36 126 8 E 307
Pessoal Técnico 6 - - 1 - b 7
Pessoal Téc. Diag.Terapéutica 1 - - - - - 1 - E 12
Pessoal Téc.-Profissional 149 - 19 8 - - 6 - b 174
Pessoal Chefia/Administrativo 162 - 4 65 1 E 21 : b 253
Pessoal Auxiliar/Servigos Gerais 164 - 11 3 - - 13 - b 191
Outros i | - i | - i i | . i 2 2
N.° Profissionais TOTAL 954 79 27 117 54 141 12 24 135 133 55 40 1771

ETC* TOTAL 969 81 27 117 54 141 12 21 126 52 16 40

* Equivaléncia a Tempo Completo

Quadro 12

Fonte: DPAG/UGRH

ETC*

107
106
201

43
138
171

235

1

173

253
191

1656
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Comparando o nimero de efectivos no ano em andlise com os do ano anterior, verifica-se uma

diminui¢@o a nivel global de 20 efectivos (-1,1%). Residindo o maior decréscimo na regido de

Lisboa e Vale do Tejo e nos Servicos Centrais.

Mapa Global
GRUPO PROFISSIONAL/SC e DR
N=1.771
DR NORTE DR CENTRO DRLISBOA VALE DR ALENTEJO DR ALGARVE SERV.CENTRAIS TOTAL
GRUPO PROFISSIONAL TEJO
05 06 ] 05 06 ] 05 06 1] 05 06 1] 05 06 1] 05 06 ] 05 06

Pessoal Dirigente 24 22 2| 22 22 0 22 21 -1 10 10 0 6 6 0f 26 24 2[ 110 105
Pessoal Médico 46 46 of 31 34 3] 45 44 -1 15 14 -1 7 7 0 3 2 -1| 147 147
Pessoal Técnico Sup.Satdde-Psicologia 65 65 of 39 39 0 76 73 -3 11 11 of 12 11 -1 1 1 0f 204 200
Pessoal Técnico Superior -Psicologia 6 6 0 7 8 I 18 19 1 2 4 2 3 4 1 3 3 0 39 4
Pessoal Téc. Superior Serv. Social 42 43 1f 40 40 0 42 41 -1 6 6 0 7 6 -l 4 3 -1 141 139
Pes. Técnico Superior - Regime Geral 15 15 0 13 17 4 11 11 0 4 6 2 9 7 2| 121 116 -5 173 172
Pessoal Informitica 2 2 0 2 2 0 1 1 0 1 1 0 0 0 0 10 11 1 16 17
Pessoal Docente 0 0 0] 0 0 0 0 0 0 0 0 0] 0 0 0] 1 1 0] 1 1
Pessoal Enfermagem 68 67 -1 64 64 0 109 103 -6 27 29 2l 39 4 5 0 0 0f 307 307
Pessoal Técnico 2 2 0 1 1 0 2 1 -1 0 0 0 0 0 0 6 3 311 7
Pessoal Téc. Diag.Terapéutica 4 4 0 0 0 0 6 6 0 0 0 0 0 0 12 12
Pessoal Téc.-Profissional 55 53 2 20 20 0 87 87 0 6 6 0 3 3 0 5 5 0f 176 174
Pessoal Chefia/Administrativo 52 52 0f 42 38 -4 62 62 0 15 14 -1 15 15 of 75 72 -3 261 253
Pessoal Auxiliar/Servicos Gerais 40 42 2l 32 34 2l 61 60 -1 15 15 0 31 30 -1 13 10 -3 192 191
Outros 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 1 1 2

TOTAL o1 w9 2 313 300 9 s;2 500 3 12 16 Y 134 135 1 o260 253 ' 1701 17m

-0,5% 1,9%! -2,4% 4% 0,7% -5,9%
Quadro 13 Fonte: DPAG/UGRH

De referir que dos 253 profissionais afectos aos Servicos Centrais, 101 exercem as funcdes nas

CDT (61 pessoal técnico superior-regime geral e 40 pessoal técnico administrativo).

PROFISSIONAIS POR AREA DE INTERVENCAO

Tal como ja referido no capitulo II, a metodologia adoptada na afectagcdo dos recursos humanos
as unidades orgénicas do IDT, quer dos Servicos Centrais, quer das Delegacdes Regionais, é
feita em termos de equivaléncia em tempo completo, 35 horas semanais, de acordo com as
seguintes areas de intervencao:

missao: transversal:

v’ Prevengdo®; v’ Administracdo, Gestdo e Coordenago®.

v' Tratamento, Reducdo de Danos e
Reinsercdo®

Os recursos humanos afectos as Comissdes de Dissuasdo da Toxicodependéncia sdo tratados
autonomamente, uma vez que por for¢a da legislacio em vigor, o IDT apenas suporta os
encargos financeiros decorrentes das remuneracdes dos membros das CDT (Presidentes e
Vogais) e do pessoal técnico de apoio as mesmas, embora a actividade destas seja tutelada pelo

Ministro da Sauide.
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Mapa Global _
PROFISSIONAIS/AREA DE INTERVENCAO
N=1.656 (ETC)

N° de profissionais/Area de intervencio

Tratamento, Administracdo TOTAL
GRUPO PROFISSIONAL Prevengdo R. Danos e Gestio eg CDT ETC
Reinsercdo  Coord.Técnica
Pessoal Dirigente 17 46 44 0 107
Pessoal Médico 0 102 4 0 106
Pessoal Téc. Sup. Saide - Psicologia 1 198 2 0 201
Pessoal Téc. Sup. — Psicologia 7 33 3 0 43
Pessoal Téc. Sup. — Servigo Social 8 124 6 0 138
Pessoal Téc. Sup. — Regime Geral 26 15 69 61 171
Pessoal Informdtica 0 0 16 0 16
Pessoal Enfermagem 1 230 4 0 235
Pessoal Técnico 0 3 4 0 7
Pessoal Téc. Diag. Terapéutica 0 12 0 0 11
Pessoal Téc. Profissional 9 156 8 0 173
Pessoal Chefia/Administrativo 16 82 115 40 253
Pessoal Auxiliar/Servicos Gerais 0 157 34 0 191
Pessoal Docente 0 0 1 0 1
Outros 0 0 2 0 2
TOTAL 85 1.158 312 101 1.656
Quadro 14 Fonte: DPAG/UGP
AFECTACAO DE PESSOAL / AREA DE INTERVENCAO
N=1.656 (ETC)
101;6% 85;5%
3125 19%
1.158;70%

O Prevengao

O Tratamento, Redugdo de Danos e Reinser¢ao

B Administrag@o, Gestdo e Coordenag@o Técnica

0O CDT

Grifico 10 Fonte: DPAG/UGP

= A érea da PREVENCAO estdo adstritos 85 profissionais (UP e Linha Vida), 5% do total

de efectivos do IDT, dos quais 69 sdo Técnicos de vérios niveis e 16 sao Administrativos.

= Dos 1.656 profissionais (ETC), 1.158 (70%) estdo afectos a d&rea do TRATAMENTO,
REDUCAO DE DANOS E REINSERCAO, (CAT; UD; CT, CD e Saber) destes tltimos,
aproximadamente 54% sio técnicos de saide®, com maior representacio nos grupos

constituidos por psicélogos, enfermeiros e médicos.

B A drea de ADMINISTRACAO, GESTAO E COORDENACAO TECNICA, conta com

312 profissionais (19%), e corresponde aos Departamentos/Gabinetes dos Servigos Centrais e



Relatorio de Actividades 2006

LFL=4r B

Instituto da Drolga e da| Toxicodependéncia

Sedes das Delegagdes Regionais (Informacdo, Estatistica, Formagdo, Relacdes Internacionais,
Gestdo Financeira, Gestdo de Recursos Humanos, Informdtica e Gestdo e Planeamento
(DR+SC), Prevengdo e Tratamento (SC)), sendo de salientar que nestas duas dltimas dreas os
diversos técnicos desenvolvem um conjunto de projectos de intervengdo directamente sob a
populacdo alvo, assim como de acompanhamento e monitorizagdo de projectos em termos de

terreno, quer de ambito regional, quer local.

= As 18 CDT estio afectos 101 profissionais (61 pessoal técnico superior-regime geral e

40 pessoal técnico administrativo).

' UP e Linha Vida.

%2 CAT; UD; CT; CD e Saber da DR Algarve.

% Sedes das Delegaces Regionais e Departamentos/Gabinetes dos Servicos Centrais.

% Qs técnicos de satde, na drea do tratamento, incluem: Dirigentes; Médicos, Téc. Sup. Satude —
Psicologia; Téc. Sup. — Psicologia; Enfermagem e Téc. Diagnéstico e Terapéutica.



Relatorio de Actividades 2006

LIEL =4 B

Instituto da Draga e da| Toxicodependéncia

Os recursos financeiros foram constituidos por:

3

Verbas inscritas no or¢amento de funcionamento;

# Verbas do Programa de Investimentos e Despesas de Desenvolvimento da Administragdo

Central — PIDDAC;

# Verbas dos Fundos Comunitarios (FEDER E FSE).

O org¢amento de funcionamento para 2006 totalizou € 72.374.795, o qual incluiu € 58.526.959

proveniente do OE e € 13.847.836 de receitas proprias que incluem o FEDER e FSE.

No que se refere ao orcamento de PIDDAC, o montante de € 4.573.173, teve origem na

componente nacional e comunitdria, respectivamente nos valores de € 1.098.267 e € 3.474.906.

O orcamento global (€ 76.947.968) alcancou, relativamente ao ano anterior, um acréscimo de

16%. Este ficou a dever-se, principalmente, ao acréscimo de 6% do subsidio de exploragdo, no

valor de € 3.054.622 e ao aumento de 40% de receitas préprias, no valor de € 3.772.555.

RECEITA GLOBAL
IDT
2005/2006
DESIGNACAO 2005
VALOR %
Subsidio de Exploracdo/SNS 55.472.337 83%
Sub Total 1 55.472.337 83%
Receitas Préprias (inclui saldo do ano anterior) 9.452.808 14%
Outras Receitas
(consignadas a projectos - inclui saldo do ano 586.565 1%
anterior)
Sub Total 2 10.039.373 15%
TOTAL1 (1+2) 65.511.710 99%
PIDDAC
Financiamento Nacional 589.713 1%
Financiamento Comunitério 399.715 1%
TOTAL 2 989.428 1%
TOTAL GERAL 66.501.138 100%

Quadro 15

2006

VALOR
58.526.959

58.526.959
13.225.363

622.473

13.847.836
72.374.795

1.098.267
3.474.906
4.573.173
76.947.968

%
76%

76 %
17%

1%

18%
94%

1%
5%
6%

100 %

Unidade: Euros

A

2006/2005

VALOR
3.054.622

3.054.622
3.772.555

35.908

3.808.463
6.863.085

508.554
3.075.191
3.583.745

10.446.830

%
6%

6%
40%

6%

38%
10%

86%
769%
362 %
16 %

Fonte: DPAG/UGP

O acréscimo verificado nas receitas proprias, justificou-se pelo financiamento concedido no

ambito dos jogos sociais, para viabilizar os projectos e actividades que se inserem no Plano

Nacional de Saide, nomeadamente o desenvolvimento de um Sistema de Informacio e
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Diagnéstico da situacdo actual e preparacdo do processo concursal e de um Sistema de
comunicacio de voz e dados - 1* Fase de implementagao.

O enfoque em dareas prioritdrias, tais como: Subcontratos — Convengdes (internamento em UD e
CT), Programa Operacional de Respostas Integradas — Implementacdo de 36 propostas de
intervencdo integrada: Prevencdo, Tratamento, Reducdo de Danos e Reinsercdo; Equipas de

Ruas e Planos Integrados de Lisboa, Porto e Vila Franca de Xira.

DESPESA GLOBAL
IDT
2005/2006
Unidade: Euros
DESIGNACAO AL 2006 2006/2005
VALOR % VALOR % VALOR %
Despesas c/ Pessoal 37.023.310  60% 37.433.102 55,0% 409.792 1%
Agquisi¢do de Bens e Servigos 10.187.723 16% 10.968.177 16,1% 780.454 8%
Sub Total 47.211.033  76% 48.401.279 71,1% 1.190.246 3%
Subcontratos - Convengoes 9.038.050 15% 9.893.394 14,5% 855.344 9%
TOTAL1 56.249.083 91% 58.294.673 85,6% 2.045.590 4%
f,l,;g::ln‘;g:mnwawo Voz/Dados e Sistema de 0 0% 896531 1.3% 896.531 100%
TOTAL 2 0 0% 896.531 1,3% 896.531 100%
Subsidios
Prevencdo
Canpanas, Web jovens: PAPT 2005 ¢ Protocoloy  MTIA0 M 460338 0T% 1508052 -76%
2005)
Reducdo de Danos
(Equipas Rua e Planos Integrados de Lisboa, V. Franca e 2.045.357 3% 3.043.379  4.5% 998.022 49%
Porto)
Reinsercao Social 273.006 0% 386.425 0,6% 113.419 42%
Projectos co-financiados DR 2006 0 0% 205.109  0,3% 205.109 100%
Investigacdo 19.824 0% 624.223  0,9% 604399  3049%
Protocolos Bolivia; Pompidou 50.000 0% 27219  0,0% -22.781 -46%
Porto Feliz 363.040 1% 0 0,0% -363.040  -100%
Cdritas Diocesana Coimbra 93.206 0% 0 0,0% -93.206  -100%
Subsidio IPSS (Luis P. Mota) 48927 0,1% 48.927  100%
Formacgdo (DR +Centrais) 82.200 0% 130.787 0,2% 48.587 59%
TOTAL3  4.904.023 8% 4935407 72% 31.384 1%
TOTAL 1+2+3 61.153.106 98% 64.126.611 94,2% 2.973.505 5%
PIDDAC
Financiamento Nacional/Comunitdrio 989.428 2% 3.981.905 5.8% 2992477  302%
Sub Total 989.428 2% 3.981.905 5.8% 2992477  302%
TOTAL 4 989.428 2% 3.981.905 5.8% 2992477  302%
TOTAL 1+2+3+4 62.142.534 100%  68.108.516 100.0%  5.965.982 10%
Quadro 16 Fonte: DPAG/UGP

A despesa global totalizou o valor de € 68.108.516, dos quais € 64.126.611 correspondem a
despesas com funcionamento e € 3.981.905 de PIDDAC. O montante total da despesa
apresentou um crescimento de 10%, relativamente a 2005, o qual se deveu a uma maior

execucdo do orcamento de PIDDAC, cujo incremento de crescimento foi de 302%.
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Os encargos com pessoal no montante de € 37.433.102, :DESPES A 6|

N

representam 55% do valor total da despesa; as

55%

aquisicoes de bens e servicos corresponde a
importincia de € 10.968.177 (16%), acrescido de

€.896.531 (1%), referente ao sistema de voz e dados.

A despesa suportada com os pagamentos efectuados as 6% 1%
unidades privadas de satde, relativos ao tratamento de O Despesas c/Pessoal
O Aquisi¢do de Bens e Servicos
toxicodependentes com a indicagdo clinica, para UD, :&Eg%filtratos
1A10S
CT e CD, no montante de € 9.893.394, representando O PIDDAC

15% dos recursos financeiros.

Gréfico 11 Fonte: DPAG/UEF

Relativamente aos subsidios atribuidos pelo IDT a entidades com intervengao nas diversas dreas

da toxicodependéncia, o seu custo foi de € 4.935.407, que corresponde a 7% da despesa.

A execugdo do orcamento de PIDDAC, no corrente ano, obteve uma expressido percentual de
6%, do valor global do or¢camento. Tal facto deveu-se a conclusdo dos projectos dos CAT de

Matosinhos e Evora.
DESPESA GLOBAL POR AREA DE INTERVENCAO

De acordo com a metodologia definida (pdg.11) para a afectacdo real dos recursos, especifica-se
o que cabe aos recursos financeiros, relativamente a despesa realizada pelas unidades organicas
do IDT, quer dos Servicos Centrais, quer das Delegacdes Regionais. Assim, a imputacdo ¢é feita
da mesma forma as trés dreas de intervencao j4 enunciadas.

As despesas com as Comissées de Dissuasdo da Toxicodependéncia (CDT) sdo tratados

autonomamente, pelo motivo j4 evocado.

Afectaciio da Despesa / Area de Intervenciio
N= € 68.108.516

2.708.799; 2.833.373;
4% 4%

19.669.176;
29%

42.897.168;
63%

O Prevengdo

O Tratamento, Redugio de Danos e Reinser¢ao
B Administragio, Gestdo e Coordenagdo Técnica
o CDT

Grafico 12 Fonte: DPAG/UGP
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* Os € 2.833.373 atribuidos 2 drea da PREVENCAO (UP e Linha Vida), foram

distribuidos da seguinte forma:

despesas com pessoal €1.777.810 (63%)
aquisi¢do de bens e servigos € 538.622 (19%)
projectos especificos €516.941 (18%)

= Os € 42.897.168 atribuidos a drea do TRATAMENTO, REDUCAO DE DANOS E
REINSERCAO, (CAT; UD; CT, CD e Saber), correspondem a:

despesas com pessoal €23.348.543 (54%)
aquisi¢ao de bens e servigos €6.359.019 (15%)
convencdes com entidades privadas €5.577.711 (13%)
projectos especificos €3.629.989 (9%)
Foi executado do PIDDAC € 3.981.905 (9%)

# A drea de ADMINISTRACAO, GESTAO E COORDENACAO TECNICA, corresponde
aos Servicos Centrais e Sedes das Delegacdes Regionais, englobando, por sua vez, as dreas de
Informacdo, Estatistica, Formagdo, Relagées Internacionais, Gestdo Financeira, Gestdo de
Recursos Humanos, Informdtica e Gestdo e Planeamento (DR+SC) e ainda a coordenacdo da

Prevengdo e do Tratamento e o apoio técnico as CDT, prestado pelos SC.

Os € 19.669.175 atribuidos a esta drea, correspondem a:

despesas com pessoal €13.521.016 (69%)
aquisi¢@o de bens e servigos € 1.044.000 (5%)
convengdes €4.315.682 (22%)
projectos especificos €788.477 (4%)
= A drea da DISSUASAO engloba os encargos com o funcionamento das 18 CDT, cujo

valor € de € 2.708.798 atribuidos as CDT, € 2.498.675 (92%) correspondem a despesas com

pessoal e €.204.916 (8%) com aquisi¢do de bens e servigos.

N

A dinimica imprimida e rigorosa gestdo dos meios afectos a actividade, tiveram os seus
resultados, reflectidos no incremento verificado de apenas 3%, relativamente a 2005, devendo-
se este a actualizacdo dos saldrios e dos precos das aquisicdes de bens e servigos, tendo em

conta o valor da infla¢do para o corrente ano.

De referir o lancamento a nivel nacional de 5 concursos para aquisicdo de bens e servicos, a
participacio em 3 leildes para a obtengdo de consumiveis informdticos, papel para
fotocopiadora e outro material de consumo corrente. Foram também incrementados os processos

de compras electronicas.
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Tecnologias de Informacao e Telecomunicacoes — A dimensao e complexidade dos recursos e
servicos administrados, aliada a capilaridade geogréifica do organismo e as subsequentes
dificuldades logisticas envolvidas, tem condicionado, de modo acentuado, a expansiao e eficacia
de algumas opcdes tecnoldgicas quanto a padrdes técnicos, nas directrizes para interac¢do com

as diversas Unidades Especializadas.

Foi dado seguimento a estratégia de migracdo para o dominio IDT e para sistemas operativos
actualizados, garantindo a evolucdo sustentada da infra-estrutura tecnoldgica e a rentabilizacao
dos recursos técnicos existentes, colocando em rede servidores e linhas de comunicag¢do do
IGIF, as quais se detectou estarem inoperacionais. Melhorou-se a capacidade de resposta aos
utilizadores e fomentou-se a “articulacdo electronica” migrando para o dominio todas as

Unidades Especializadas que estavam planeadas.

Nos SC prosseguiu-se com uma estratégia de reforco e melhoria dos servigcos ja oferecidos,
evoluindo para uma arquitectura que garante alta disponibilidade dos mesmos, em sincronia
com a mudanga dos servigos para o novo edificio em Alvalade. Neste sentido, foi adquirida uma

infra-estrutura fisica de rede de suporte a um Centro de Dados.

Esta mudanca espelhou-se na mudanca de toda a rede informdtica e equipamentos associados,

no acompanhamento e suporte permanente aos utilizadores.

A deslocacdo das duas salas de servidores foi um processo complexo que englobou diversas
actividades como transporte, backups da informacao, preparacdo do local destino, plano de
contingéncia, planeamento e coordenagdo com o IGIF, no sentido de assegurar o minimo de

ruptura nos servigos de dados e comunicagdes.

Também ao nivel das infra-estruturas de comunicag@o expandiu-se a cobertura da rede a outros
locais, tendo sido disponibilizado o correio electronico € o acesso a Internet a mais 15
Unidades Especializadas. Em termos de redes locais colocadas no dominio IDT, inseridas na
rede do IGIF, transitou-se de 13 redes locais em 2005 para 28 actuais, tendo-se obtido um

crescimento de 53,5% unidades, representativas de 62% do parque informatico auditado.

Sistemas de Informacao do IDT - até a conclusdo do novo sistema procedeu-se a reengenharia
do actual Sistema de Informacdo do Utente (SIU), implementaram-se mecanismos que
permitiram aferir da qualidade dos dados registados a nivel nacional. Procedeu-se ao
carregamento centralizado da informacgdo, na perspectiva de mitigar riscos e aumentou-se a
disponibilidade dos dados, consolidando em suporte electrénico as bases de dados presentes nas

Delegacdes do Norte, Centro e Algarve.
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VI Anexos

ANEXO 1

ORGANOGRAMA DO IDT
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ANEXO 2
(Fonte: DR/ODT)

a N° Utentes
s Consultas de TOTAL em tratamento
Consultas Seguimentos
no ano
142 15294 15436 862
53 454 507 88
128 18818 18946 1298
72 7092 7164 548
135 24473 24608 1473
16 13649 13665 389
58 8052 8110 799
78 12924 13002 875
96 12089 12185 878
118 14759 14877 781
160 8041 8201 541
130 13641 13771 750
86 6143 6229 545
63 5823 5886 450
9 433 442 66
34 1751 1785 196
1.378 163.436 164.814 10.539
UNIDADE DESABITUACAO
N.° de Utentes N.° Noites Taxa
Internamento Ocupacao
385 2422 73,8 %
COMUNIDADE TERAPEUTICA
N.° de Utentes N.° Noites Taxa
Internamento Ocupacao
43 4632 60,3%
CENTRO DE DIA
N° Utentes N.° dias Taxa
Frequentaram Permanéncia Ocupacio
37 3735 51,2%

PROGRAMAS TERAPEUTICOS COM AGONISTAS OPIACEOS

DR NORTE
CAT 13
Extensoes 2
Consultas 9
BOAVISTA
C-ANTERO QUENTAL
BRAGA
BRAGANCA
CEDOFEITA
CONDE
GAIA
GONDOMAR
GUIMARAES
MATOSINHOS
OCIDENTAL
ORIENTAL
VIANA CASTELO
VILA REAL
E-ALIIO
E-CHAVES
TOTAL
UD 1
Camas 11
CEDOFEITA
CT 1
Camas 22
PONTE DA PEDRA
CD 1
Lugares 22
PONTE DA PEDRA
Met. 16
Bup. 14 Total
BOAVISTA 622
BRAGA 969
BRAGANCA 429
CEDOFEITA 867
CONDE 405
GAIA 629
GONDOMAR 686
GUIMARAES 647
MATOSINHOS 527
OCIDENTAL 214
ORIENTAL 440
VIANA CASTELO 286
VILA REAL 303
E-ALIJO 65
E-CHAVES 168
HOSPITAL J. 193
URBANO
TOTAL 7450

Ao longo do ano 31 de Dezembro
Metadona Buprenorfina Total Metadona Buprenorfina
449 173 496 397 99
357 612 538 235 303
265 164 261 183 78
617 250 761 528 233
405 - 320 320 -
365 264 370 257 113
491 195 554 421 133
495 152 470 369 101
398 129 445 365 80
188 26 196 177 19
291 149 394 260 134
209 77 214 167 47
203 100 214 129 85
37 28 25 25 0
130 38 119 99 20
193 - 159 159 -
5093 2357 5536 4091 1445
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DR CENTRO

CAT
Extensoes
Consultas

AVEIRO

Toxicodependéncia

11

CASTELO BRANCO

COIMBRA
COVILHA

FIGUEIRA DA FOZ

GUARDA
LEIRIA

C-NAZARE

PENICHE

C-CALDAS RAINHA

POMBAL

C-MARINHA GRANDE
STA MARIA FEIRA

VISEU

TOTAL

UD

Camas

COIMBRA
* Em 2006, a UD apenas funcionou até 30 de Junho, por motivos de mudanga de instalagdes

CT 1

Camas 12

COIMBRA

Met. 14
Bup. 13 Total
AVEIRO 542
CASTELO BRANCO 312
COIMBRA 573
COVILHA 159
FIGUEIRA DA FOZ 201
GUARDA 184
LEIRIA 376
C-NAZARE 72
PENICHE 218
C-CALDAS RAINHA 123
POMBAL 80
C-MARINHA GRANDE 346
STA MARIA FEIRA 585
VISEU 302
TOTAL 4073

1% Consultas de N* Utentes
Consultas Seguimentos LA em tratamento
no ano
105 24553 24658 951
32 4585 4617 331
226 15194 15420 991
38 3447 3485 282
70 9582 9652 386
47 4773 4820 389
68 7901 7969 704
15 675 690 72
45 3169 3214 333
73 2023 2096 172
30 4846 4876 149
175 3925 4100 354
112 17694 17806 908
117 7687 7804 570
1153 110054 111207 6592
UNIDADE DESABITUACAO
N.° de Utentes N.° Noites Taxa
Internamento Ocupacao
137* 935 89,1%

COMUNIDADE TERAPEUTICA

N.° de Utentes N.° Noites
Internamento
26 4190

Taxa

Ocupacio

95,7%

PROGRAMAS TERAPEUTICOS COM AGONISTAS OPIACEOS
Ao longo do ano

Metadona
357

169
351
90
129
140
292
50
175
116
32
346
418
155

2820

Buprenorfina
185

143
222
69
72
44
84
22
43
7
48
167
147

1253

Total
450

186
416
113
156
140
200
62
101
96
51
169
437
220

2797

31 de Dezembro

Metadona
284

125
309
65
101
108
168
41
76
91
19
169
330
126

2012

Buprenorfina
166

61
107
48
55
32
32
21
25
5
32
107
94

785
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DR LISBOA E VALE DO TEJO

CAT

—
wn

Extensdes 6 1% Consultas de N° Utentes
Consultas 6 Consultas Seguimentos TOTAL | em tratamento no
NAT 2 ano
ABRANTES 83 6733 6816 384
ALMADA 51 3756 3807 716
C-CRUZ PAU 29 1052 1081 171
C-SEIXAL 16 606 622 89
AMADORA 80 5690 5770 538
BARREIRO + C-MOITA 121 8290 8411 867
LITORAL ALENTEJANO 22 1551 1573 182
LOURES 5117 5199
E-P. STO ADRIAO 82 2057 2057 S18
E-SACAVEM 53 2876 2929 252
OEIRAS 64 3401 3465 390
PAREDE 125 4730 4855 654
RESTELO 134 7593 7727 601
SANTAREM 139 10055 10194 780
SETUBAL + C-ALCOCHETE 79 5236 5315 889
C-SESIMBRA 8 475 483 106
SINTRA 5968 6097
E-MIRA SINTRA 129 1733 1733 853
TAIPAS 284 17138 17422 1482
E-BENFICA 30 3061 3091 286
TORRES VEDRAS 71 4773 4844 402
XABREGAS 99 10971 11070 760
NAT ALVERCA 21 1962 1983 168
NAT V. FRANCA XIRA 15 1151 1166 79
TOTAL 1735 115975 117710 11169
UNIDADES DESABITUACAO
UD 2 N.° de Utentes N.° Noites Taxa
Camas 21 Internamento Ocupacao
TAIPAS 345 2722 76,4%
XABREGAS 373 2356 71,8%
TOTAL 718 5078 74,1 %
COMUNIDADE TERAPEUTICA
CT 1 N.° de Utentes N.° Noites Taxa
Camas 22 Internamento Ocupacio
RESTELO 41 7060 87,9 %
CENTRO DE DIA
CD 1 N° Utentes N.° dias Taxa
Lugares 18 Frequentaram Permanéncia Ocupacio
TAIPAS 40 4634 79,6 %
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Met. 20
Bup. 23
ABRANTES
ALMADA
C-CRUZ PAU
C-SEIXAL
AMADORA
BARREIRO
C-MOITA
LIT. ALENTEJANO
LOURES
E-P. STO ADRIAO
E-SACAVEM
OEIRAS
PAREDE
RESTELO
SANTAREM
SETUBAL
C-SESIMBRA
SINTRA
TAIPAS
E-BENFICA
TORRES VEDRAS
XABREGAS
NAT ALVERCA

ga e dal

NAT V. FRANCA XIRA
NAT POVOA STA IRIA

TOTAL

Toxicodependéncia

Total
230
966
127
47
276
701
49
196
201
195
105
241
459
239
432
796
101
801
851
62
288
540
171
21
6
8101

PROGRAMAS TERAPEUTICOS COM AGONISTAS OPIACEOS
Ao longo do ano

Metadona
171
596

221
625
49
184
111
183
67
171
392
103
274
624
93
377
516
250
375
152

5534

Buprenorfina
59
370
127
47
55
76
12
90
12
38
70
67
136
158
172
8
424
335
62
38
165
19
21
6
2567

Total
185
710

91
37
250
544
33
124
153
148
64
213
275
209
321
548
86
561
711
29
152
472
151
20

6087

31 de Dezembro
Metadona Buprenorfina
142 43
463 247
- 91
- 37
196 54
498 46
33 -
112 12
86 67
140 8
43 21
146 67
218 57
78 131
203 118
451 97
78 8
308 253
386 325
- 29
127 25
331 141
135 16
- 20
Encerrou
4174 1913
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DR ALENTEJO
CAT 4 N° Utentes
Extensdes 1 1% Consultas de
Consultas 1 Consultas Seguimentos TOTAL em tratamento
no ano
BEJA 76 6187 6263 567
ELVAS 27 1552 1579 150
EVORA 31 3113 3144 344
PORTALEGRE 22 1668 1690 173
TOTAL 156 12520 12676 1234
PROGRAMAS TERAPEUTICOS COM AGONISTAS OPIACEOS
Met. 4 Ao longo do ano 31 de Dezembro
Bup. 4 Total Metadona Buprenorfina Total Metadona Buprenorfina
BEJA 424 342 82 299 220 79
ELVAS 140 131 9 72 67 5
EVORA 268 220 48 187 162 25
PORTALEGRE 108 88 20 64 51 13
TOTAL 940 781 159 622 500 122
DR ALGARVE
CAT 2 N° Utentes
Extensdes 1 1% Consultas de
Consultas 1 Consultas Seguimentos TOTAL em tratamento
no ano
OLHAO 187 14835 15022 1921
E-TAVIRA 16 865 881 121
C-V.R.S. ANTONIO 23 3257 3280 252
PORTIMAO 97 7913 8010 632
TOTAL 323 26870 27193 2926
UNIDADE DESABITUACAO
UD 1 N.° de Utentes N.° Noites Taxa
Camas 7 Internamento Ocupacio
OLHAO 1675 67,6%
PROGRAMAS TERAPEUTICOS COM AGONISTAS OPIACEOS
Met. 4 Ao longo do ano 31 de Dezembro
Bup. 4 Total Metadona Buprenorfina Total Metadona Buprenorfina
OLHAO 1530 1264 266 1168 968 200
E-TAVIRA 93 77 16 72 61 11
C-V.R. STO ANTONIO 188 179 9 176 169 7
PORTIMAO 547 431 116 377 290 87
TOTAL 2358 1951 407 1793 1488 305
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ANEXO 3
SIGLAS

- Assessoria do Conselho de Administragdo

- Associac¢do Nacional de Farmicias

- Administragdo Regional de Saide

- Base de Dados

- Conselho de Administra¢do

- Centros de Atendimento a Toxicodependentes

- Centros de Dia

- Centro de Diagnéstico Pneumolégico

- Comissdo para a Dissuasio da Toxicodependéncia

- Confederacdo Geral dos Trabalhadores Portugueses — Intersindical Nacional

- Contrato Individual de Trabalho

- Cmara Municipal

- Camara Municipal de Lisboa

- Conselho Nacional do Combate a Droga e a Toxicodependéncia

- Coordenag@o Nacional para a Infec¢do VIH/SIDA

- Conselho Nacional da Juventude

- Comissao Nacional de Luta Contra a SIDA

- Comunidade dos Paises de Lingua Portuguesa

- Centro Regional de Alcoologia

- Centro de Satdde

- Conselho Superior de Magistratura

- Comunidade Terapéutica, IDT ou privadas

- Comissao Técnica do Conselho Interministerial do Combate & Droga e a Toxicodependéncia

- Cruz Vermelha Portuguesa

- Departamento de Apoio as Comissdes de Dissuasio da Toxicodependéncia

- Divisdo de Formacdo Profissional

- Direc¢ao-Geral dos Assuntos Comunitdrios

- Direc¢@o-Geral das Alfandegas e dos Impostos Especiais sobre o Consumo, MF

- Direc¢ao-Geral dos Assuntos Multilaterais

- Direc¢ao-Geral do Ensino Superior, MCTES

- Direc¢@o-Geral de Inovagao e de Desenvolvimento Curricular

- Direc¢éo Geral de Pessoal e Recrutamento Militar, MDN

- Direc¢ao Geral de Satide

- Direc¢@o-Geral dos Servigos Prisionais, MJ

- Departamento de Prevencio

- Departamento de Planeamento e Administracdo Geral

- Delegacao Regional

- Delegacdo Regional do Algarve

- Direc¢@o Regional de Gestdo e Desenvolvimento de Recursos

- Delegacao Regional de Lisboa e Vale do Tejo

- Doengas Sexualmente Transmissiveis

- Departamento de Tratamento, Reducdo de Danos e Reinsercao

- Estudo sobre o Consumo de Alcool, Tabaco e Drogas

- Estratégia Nacional de Luta Contra a Droga

- Equipas de Rua

- European School Project on Alcohol and other Drugs

- European Research and Intervention on Dependency and Diversity in Companies and
Employment
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- Faculdade de Motricidade Humana da Universidade Técnica de Lisboa

- Func¢do Publica

- Faculdade de Psicologia e Ciéncias da Educa¢do da Universidade do Porto

- Fundo Social Europeu

- Gabinete de Formacao

- Guarda Nacional Republicana, MAI

- Gabinete para as Relagdes Internacionais, Europeias e de Cooperacio

- Grupo de Trabalho de Educacao para a Satude

- Instituto de Apoio a Crianca

- Instituto de Desporto de Portugal, PCM

- Instituto da Droga e da Toxicodependéncia, MS

- Instituto de Emprego e Formacéo Profissional, MTSS

- Instituto de Farmacologia da Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra

- Instituto de Gestao Informatica e Financeira (Ministério da Satde)

- Instituto Nacional de Aviacdo Civil

- Instituto Nacional da Farmacia e do Medicamento, MS

- Inquérito Nacional em Meio Escolar

- Instituto Nacional de Medicina Legal

- Instituto Portugués da Juventude, PCM

- Institui¢cdo Privada de Solidariedade Social

- Instituto de Reinser¢do Social

- Instituto de Seguranca Social, Instituto Publico

- Instituto Superior de Servigo Social de Lisboa

- Projecto de Identificagdo Precoce da Infeccio VIH e Prevencdo direccionado a
Utilizadores de Drogas

- Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior

- Ministério da Educagdo

- Materiais e Campanhas

- Ministério dos Negdcios Estrangeiros

- Ministério da Sadde

- Nicleo de Atendimento e Informacao

- Nicleo de Informagao, Publicacdes e Documentagdo

- Nicleo de Reinsercao

- Nicleo de Reducdo de Danos

- Observatdrio de Drogas e Toxicodependéncias

- Observatdrio Europeu da Droga e da Toxicodependéncia

- Orgdo Internacional para o Controlo de Estupefacientes

- Organiza¢do Mundial de Saide

- Organizacdo Nio Governamental

- Plano de Actividades

- Plano de Acg¢do Contra as Drogas e as Toxicodependéncias

- Paises de Lingua Oficial Portuguesa

- Programa de Accdo para a Sensibilizagdo e Intervencdo nas Toxicodependéncias, no
contexto da Formagao Profissional

- Programa de Estdgios Profissionais na Administra¢do Puiblica

- Program Evaluation Ressource Kit

- Procuradoria-Geral da Republica

- Programa de Interven¢@o Focalizada

- Policia Judiciaria, MJ

- Policia Judiciaria - Direc¢do Central de Investigacdo do Trafico de Estupefacientes

- Plano Municipal de Preven¢do

- Programa Operacional da Administracao Publica
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- Plano Operacional de Respostas Integradas, IDT

- Programa Operacional de Satide — Saide XXI

- Programa de Reestruturagdo da Administracdo Central do Estado

- Programa de Respostas Integradas, IDT

- Policia de Seguranga Publica, MAI

- Programa Terapéutico com Agonistas Opidceos

- Programa Vida-Emprego

- Regido Auténoma da Madeira

- Rede Europeia de Informagdo sobre Toxicodependéncias

- Reducdo de Riscos e Minimizacao de Danos

- Servigo de Enquadramento Biopsicossocial — (Regido do Algarve)

- Servicos Centrais

- Santa Casa da Misericérdia de Lisboa

- Servigos de Estrangeiros e Fronteiras

- Secretaria-Geral

- Servigo de Informagdes Estratégicas de Defesa, PCM

- Sistema Integrado de Gestio de Formacio

- Servigo de Informagdes de Seguranca, PCM

- Sistema de Informacgdo do Utente

- Sistema Nacional de Informagdo sobre Drogas e Toxicodependéncias, Observatério
de Drogas e Toxicodependéncias, IDT

- Secretaria Regional dos Assuntos Sociais

- Servigo Regional de Prevengdo da Toxicodependéncia

- Territérios Educativos de Intervengao Prioritaria

- Unidade de Desabituagdo

- Utilizadores de Drogas Injectavel

- Unidades Especializadas, IDT

- Unidade de Informadtica

- Unidades de Prevencao

- Virus da Imunodeficiéncia Humana

- Estabelecimentos prisionais



Relatorio de Actividades 2006

A elaboragdo do presente Relatério de Actividades de 2006 resulta dos Relatérios apresentados

pelas Delegacdes Regionais e pelos Servigos Centrais.

Foi efectuado, sob a responsabilidade do Conselho de Administracdo, no DPAG - Unidade de

Gestado e Planeamento, com a participacao activa dos

Margarida Pintassilgo (DPAG)
Lurdes Oliveira (DPAG-UGP)
Paula Marques (DP)

José Padua (DTRDR)

Maria Moreira (ODT)

Ana Trigo da Roza (DACDT)
Ana Sofia Santos (GRI)

Sofia Josué (GF)

Manuela Brito (DRNorte)
Carlos Vieira (DRCentro)
Adelino Antunes (DRLVTejo)
Pedro Catita (DRAlentejo)
Nuno Murcho (DRAlgarve)

O presente relatdrio serd divulgado a todos os profissionais do IDT, através de exemplares em

papel e CD-ROM, enviados aos responsaveis dos Servigos Centrais e Delegacdes Regionais.

Encontra-se também disponivel na pédgina electrénica do IDT e no Nucleo de Informacio,

Publicagdes e Documentacio.



