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Preambulo

Concertado entre os diferentes ministérios com assento na estrutura de Coordenacdo Nacional
para os Problemas da Droga, Toxicodependéncia e o Uso Nocivo do Alcool, mas também os membros
do Férum Nacional Alcool e Saude e os parceiros do Jogo, as prioridades do Estado Portugués para
o atual ciclo de acdo sdo expressas no Plano de Acdo — Horizonte 2020.

Compete ao SICAD apoiar o Coordenador Nacional na elaboracdo do Relatério Anual sobre a
Situagdo do Pais em Matéria de Drogas e Toxicodependéncias a apresentar anualmente &
Assembleia da Republica e ao Governo Portugués. O Relatério Anual sobre a Situagdo do Pais em
Matéria de Alcool acompanha e complementa a visdo alargada sobre os comportamentos aditivos
e dependéncias em sintonia com as atuais competéncias do Coordenador Nacional.

Tendo como referéncia o Plano Nacional para a Reducdo dos Comportamentos Aditivos e das
Dependéncias 2013-2020 e respetivos Planos de Acdo, o Relatério Anual Descritivo de Respostas e
Intervencoes do Plano de Ag¢do para a Redugcdo dos Comportamentos Aditivos e Dependéncias
completa o reporte no dmbito dos CAD.

No seu conjunto estes Relatérios acolnem e compilam a informacdo de numerosos parceiros de
diversas dreas ministeriais, nos dominios da oferta e da procura, assim como os resultados de vdrios
estudos nacionais sobre esta fematica. Permite-nos conhecer a situacdo do pais e, simultaneamente,
avaliar e monitorizar a evolucdo do cumprimento das metas definidas naquele Plano, numa légica
de promoc¢do da saude e do bem-estar social.

O presente “Sumdrio Executivo™ sublinha a informacdo mais relevante destes Relatérios.

No ciclo de acdo 2013-2016, foi possivel perceber a evolucdo positiva de alguns indicadores,
sendo de destacar, na drea das drogas, a descida dos indicadores relacionados com as infecdes por
VIH e SIDA associadas & toxicodependéncia e com a mortalidade, tendo sido também atingidas as
metas definidas para os indicadores relacionados com os consumos dos mais jovens, em particular
no que respeita d cannabis (percecdo dos riscos do consumo, o retardar a idade do inicio dos
consumos e a prevaléncia do consumo recente). Na drea do dlcool sGo de assinalar, entre os
indicadores com uma evolucdo positiva, a percecdo de menor facilidade de acesso a bebidas
alcodlicas em idades inferiores as minimas legais e o retardar das idades de inicio dos consumos em
populacdes jovens, a diminuicdo do consumo per capita, e importantes ganhos em salde ao nivel
da morbilidade e da mortalidade.




Contudo, no final daquele ciclo de acdo, os resultados do IV Inquérito Nacional ao Consumo de
Substé@ncias Psicoativas na Populacdo Geral, Portugal 2016/17 evidenciaram o ndo cumprimento das
metas relacionadas com os consumos na populacdo geral de 15-74 anos, nomeadamente o
agravamento do consumo de cannabis - das prevaléncias de consumo recente, das frequéncias
mais intensivas e da dependéncia - e o agravamento dos consumos de risco ou dependéncia de
dicool. As evolucdes negativas foram mais evidentes no grupo feminino e em determinadas faixas
etdrias - 25-44 anos no caso da cannabis e acima dos 44 anos no caso do dlcool -, o que foi tido em
consideracdo no planeamento do ciclo de acdo 2017-2020.

2017 e 2018 vieram reforcar algumas tendéncias positivas manifestadas no anterior ciclo de acdo,
entre elas, a diminuicdo do consumo de droga injetada e das infecdes por VIH e SIDA associadas a
toxicodependéncia, a diminuicdo da criminalidade registada relacionada com o dlcool e uma maior
fiscalizacdo relativa a disponibilizacdo, venda e consumo de bebidas alcodlicas.

Mas nestes Ultimos dois anos fambém se confirmaram algumas inflexdes que surgiram no final do
anterior ciclo de acdo e emergiram oufras inflexdes. Entre elas, sdo de destacar:

e 0 acréscimo entre 2015 e 2018 do consumo recente e atual de cannabis e de bebidas
alcodlicas, e do consumo binge e da embriaguez nos jovens de 18 anos;

e O acréscimo das sinalizacdes comunicadas as CPCJ em que criangas/jovens assumem ou sAo
expostos a comportamentos relacionados com o consumo de bebidas alcodlicas que afetam o seu
bem-estar e desenvolvimento;

e 0 aumento pelo segundo ano consecutfivo de readmitidos em fratamento por problemas
relacionados com o consumo de drogas e com o uso nocivo de dlcool, apds o decréscimo entre 2013
e 2016;

e 0Os valores superiores nos Ultimos trés anos das proporcdes de novas infecdes por VIH e VHC nos
utentes em tratamento por problemas relacionados com o uso nocivo do dlcool;

e a inflexdo em 2018, da tendéncia de diminuicdo dos internamentos hospitalares atribuidos co
consumo de dlcool;

e 0 aumento da mortalidade, sendo os valores de 2018 os mais elevados do quinquénio, ao nivel
das overdoses, das intoxicacdes alcodlicas e dos acidentes de viacdo sob a influéncia do dlcool.

Por sua vez, no dominio da oferta constata-se o aumento das quantidades disponiveis de bebidas
alcodlicas para consumo, sobretudo nos Ultimos trés anos, apds a descida no periodo de recessdo
econdmica nacional, e vdrios indicadores apontam para uma maior circulagcdo de drogas no
mercado nacional numa conjuntura de grandes desafios, como o crescente uso da internet na
comercializacdo de diversas substdncias psicoativas e as alteracdes recentes no papel do pais nas
rotas do tréfico internacional, entre outros.

Estas e outras tendéncias, como por exemplo a persisténcia de mais diagndsticos tardios do VIH+
nos casos relacionados com a toxicodependéncia, ou o aumento do grau de pureza de algumas
drogas, evidenciam a necessidade de respostas céleres e de priorizar as intervencdes com impacto
efetivo nos ganhos em saude destas populacdes.



Assim, reitferamos a necessidade de se priorizarem as acdes preventivas, que tém vindo a registar
perdas de continuidade e de reforco. Importa também equacionar a criagcdo de novas respostas que
atendam das necessidades dos utentes da drea da Reducdo de Riscos e Minimizacdo de Danos, bem
como facilitar o encaminhamento destes utentes para as estruturas de tratamento.

Por sua vez, importa perspetivar as respostas a dar nos dominios da reducdo da procura e da
oferta & luz das tendéncias recentes na drea das drogas e do dlcool, baseadas em opgdes politicas
sustentdveis e coerentes entre os respetivos dominios e, entre as politicas destas dreas e as de outros
fatores de risco das doencas crénicas ndo transmissiveis, sob pena de se veicularem mensagens
contraditérias sobre esses fatores de risco.

Enquanto Coordenador Nacional para os Problemas da Droga, das Toxicodependéncias e do
Uso Nocivo do Alcool, quero deixar uma palavra de profundo reconhecimento e agradecimento a
todos os Profissionais e Servicos com responsabilidades no planeamento e implementacdo das
politicas e intervencdes nestas dreas. SO o reforco da cooperacdo e o aperfeicoamento dos
dispositivos permitird consolidar os progressos que vimos alcancando e enfrentar estes novos desafios,
para os quais ndo posso deixar de a todos convocar.

Lisboa, 11 de dezembro de 2019

O Coordenador Nacional para os Problemas da Droga, das
Toxicodependéncias e do Uso Nocivo do Alcool

odo Castel-Branco Gouldo







A Situacio do Pais em matéria de
Drogas e Toxicodependéncias

Consumos e Problemas relacionados

Desde o inicio do ciclo estratégico 2013-2020,
foram realizados diversos estudos nacionais na
drea das drogas e toxicodependéncia, alguns
deles iniciados hd muitos anos e que tém
permitido a andlise de tendéncias e a
comparabilidade da situacdo nacional no
contexto europeu e internacional, e outros
realizados pela primeira vez no atual ciclo.

No IV Inquérito Nacional ao Consumo de
Substdncias Psicoativas na Populagdao Geral,
Portugal 2016/17 (INPG 2016/17) realizado na
populacdo residente em Portugal (15-74 anos),
as prevaléncias de consumo de qualquer
droga foram de 10% ao longo da vida, 5% nos
Ultimos 12 meses e de 4% nos Ultimos 30 dias,
verificando-se  aumentos face a 2012,
sobretudo do consumo recente e atual. A
cannabis, a cocaina e o ecstasy foram as
subst@ncias ilicitas com as maiores prevaléncias
de consumo, embora as duas Ultimas muito
aquém da cannabis. De um modo geral, a
populacdo de 15-34 anos apresentou
consumos recentes mais elevados do que a de
15-74 anos. Em relacdo a consumos recentes
mais intensivos de cannabis, 3% dos inquiridos
(64% dos consumidores) consumiu 4 ou mais
vezes por semana nos Ultimos 12 meses, e 2%
(55% dos consumidores) todos os dias. Quanto
ao consumo atual, 3% dos inquiridos (69% dos
consumidores) disse fer um  consumo
didrio/quase didrio nos Ultimos 30 dias. Em
relacdo a padrdes de consumo abusivo e
dependéncia de cannabis, em 2016/17 cerca

de 0,7% da populacdo de 15-74 anos residente
em Portugal finha um consumo considerado de
risco elevado (0,4%) ou de risco moderado
(0,3%), quase duplicando o valor correspondente
(1,2%) nos 15-34 anos (0,6% com consumo de
risco elevado e 0,6% de risco moderado)
(CAST). Tal também sucede nos resultados de
outro feste (SDS), em que 0,8% da populagdo
de 15-74 anos apresentava sintomas de
dependéncia do consumo de cannabis, sendo
a proporcdo correspondente nos 15-34 anos de
1,4% (19% dos consumidores recentes).

Enfre 2012 e 2016/17 houve um agravamento
das prevaléncias de consumo recente de
cannabis e das frequéncias mais infensivas,
com mais de trés quintos dos consumidores a
ter consumos didrios/quase didrios nos Ultimos
12 meses. Embora mais ligeiro, hd também um
agravamento da dependéncia do consumo
de cannabis na populacdo, apesar de tal ndo
se verificar nas proporcdes de dependéncia
entre os consumidores recentes (cerca de um
quinto com sinftomas de dependéncia), reflexo
do aumento dos consumidores que ndo
apresentavam estes sinftomas. SGo de assinalar
os particulares agravamentos no  grupo
feminino e nos 25-34 anos e 35-44 anos. Em
relocdo & maioria das outras drogas, os
consumos mantiveram-se estdveis, tendo
mesmo, diminuido em alguns casos.




Portugal confinua a surgir abaixo dos
valores médios europeus nas prevaléncias de
consumo recente de cannabis, de cocaina e
de ecstasy (e ainda mais quando se frata da
populacdo de 15-34 anos), as trés substé@ncias
ilicitas com maiores prevaléncias de consumo
em Portugal.

Para além deste panorama nacional, é de
notar que persistem
heterogeneidades regionais. Os Acores € o
Norte (NUTS Il) apresentaram as prevaléncias
de consumo recente e atual de qualquer
droga mais elevadas na populacdo de 15-74
anos, sendo que nos 15-34 anos foram também
estas regides, a par com o Centro e Lisboa. O
Alentejo foi a regi@o com as menores
prevaléncias de consumo recente e atual de
qualquer droga em ambas as populacdes. O
padrdo nacional de evolucdo das
prevaléncias de consumo recente entre 2012 e
2016/17 - subida das de cannabis e
estabilidade ou descida da maioria das outras

relevantes

subst@ncias - manteve--se em quase todas as
regides. SGo de assinalar entre as excecodes, a
descida da cannabis no Alentejo, os aumentos
dos consumos de cocaina e de ecstasy nos
Acores e Madeira (superiores nos 15-34 anos), e
as subidas do consumo recente de NSP em
vdrias regides, em particular nos Acores, mas
também na Madeira, Norte, Centro e Algarve
(mais acentuadas nos 15-34 anos).

Em 2018, no inquérito anual Comporfamentos
Aditivos aos 18 anos: inquérito aos jovens
participantes no Dia da Defesa Nacional, as
prevaléncias de consumo de qualquer droga -
36% ao longo da vida, 28% nos Ultimos 12 meses
e de 17% nos Ultimos 30 dias - enquadraram-se
nas de outros estudos em populacdes escolares
da mesma idade, embora existam diferencas
nos padrdes de consumo, como a maior
frequéncia do consumo de cannabis e maiores
prevaléncias de consumo de  outras
subst@ncias ilicitas. A cannabis surgiu com
prevaléncias préximas as de qualquer droga, e
10%, 7% € 4% dos inquiridos tinham consumido
outra droga ao longo da vida, nos Ultimos 12
meses e Ultimos 30 dias. Enfre estas
destacaram-se, as anfetaminas/
metanfetaminas  (ecstasy  incluido) com

prevaléncias de 7% ao longo da vida, 5% nos
Ultimos 12 meses e 3% nos Ultimos 30 dias,
seguindo-se-lhes a cocaina e os alucinogénios

com valores préximos, as novas substancias
psicoativas e, por Ultimo, os opidceos. As
prevaléncias de consumo de qualquer droga
tém vindo a aumentar desde 2015, resultado do
acréscimo continuo do consumo de cannabis,
uma vez que o consumo de outfras drogas se
tem mantido relativamente estdvel. Quanto a
consumos atuais mais intensivos, 4% dos
inquiridos (27% dos consumidores) finha um
consumo didrio/quase didrio de cannabis,
proporcoes proximas as de 2017. Os consumos
continuam a ser mais expressivos Nos rapazes,
existindo  significativas  heterogeneidades
regionais, como 0s consumos mais altos de
cannabis no Algarve e de outras substancias
ilicitas nas Regides Autébnomas da Madeira e
dos Acores, que importa confinuar a
monitforizar.

Segundo o Flash Eurobarometer - Young
People and drugs realizado em 2014 entre os
jovens europeus de 15-24 anos, a cannabis era
a droga ilicita a que menos portugueses
atribuiam um risco elevado para a saude (34%
para o consumo ocasional e 74% para o
regular). A evolucdo destas
percecdes entre 2011 e 2014 evidenciou, por
parte dos portugueses, e contrariamente a
tendéncia europeia, uma maior atribuicdo de
risco elevado para a sadde em relacdo 4s
vdrias substéncias e tfipos de consumo, e em
especial no caso da cannabis.

consumo

No contexto das populacdes escolares, os
estudos nacionais evidenciaram que o
consumo de drogas que vinha aumentando
desde os anos 90 diminuiu pela primeira vez em
2006 € 2007.Em 2010 € 2011 houve um aumento
a gue se seguiu, em 2014 e 2015, novamente
uma diminuicdo destes consumos. O estudo de
2018 evidenciou que entre 2014 e 2018 ndo
houve alteracdo significativa na prevaléncia
do consumo atual de drogas ilicitas. Nos
estudos mais recentes, a cannabis continuava
a apresentar prevaléncias de consumo muito
superiores as das outras drogas, destacando-se
entre estas, a cocaina (nos mais novos) e o
ecstasy (nos mais velhos). No Health Behaviour



in School-aged Children, 2018 (HBSC/OMS,
2018), cerca de 1%, 4%, 11% e 26% dos alunos
do 6°,8° 10° e 12° ano j& tinham experimentado
cannabis, sendo as prevaléncias de consumo
das outras drogas bastante inferiores (entre
0,6% e 2,1%, consoante a substancia e ano de
escolaridade). Cerca de 3,9% dos alunos do 6°,
8° e 10° ano consumiram drogas nos Ultimos 30
dias (3.3% em 2014 € 6,1% em 2010), e quase um
terco destes fé-lo regularmente (1,2%). No
Estudo sobre o Consumo de Alcool, Tabaco e
Droga e outros Comportamentos Aditivos e
Dependéncias, 2015 (ECATD-CAD 2015), as
prevaléncias de consumo ao longo da vida de
qualquer droga (entre 3% nos 13 anos e 35% nos
18 anos) foram préximas as de cannabis (entfre
2% nos 13 anos e 34% nos 18 anos). Seguiram-
se-lhe com valores bastante inferiores (abaixo
dos 4%), a cocaina nos mais novos e o ecstasy
nos mais velhos. As prevaléncias de consumo
recente de cannabis variaram entre 1% (13
anos) e 27% (18 anos) e as de consumo atual
entre 0,7% (13 anos) e 14% (18 anos). Enfre 2011
e 2015 houve uma descida das prevaléncias de
consumo de qualquer droga em quase todas
as idades, exceto nos mais velhos (estabilidade
nos 17 anos e subida nos 18 anos). No European
School Survey Project on Alcohol and Other
Drugs, 2015 (ESPAD 2015), Porfugal registou, de
um modo geral, prevaléncias de consumo de
qualquer droga (16%), de cannabis (15%) e de
outras substéncias ilicitas (4%) inferiores as
médias europeias, com prevaléncias mais
baixas no grupo masculino portugués e
idénticas nos grupos femininos. Entre 2011 e
2015 houve uma descida das prevaléncias de
consumo da generalidade das drogas, sendo
mais expressiva nos rapazes. Cerca de 1% dos
inquiridos  finha um consumo didrio de
cannabis, valor igual ao de 2011.

No ESPAD 2015, a cannabis foi uma vez
mais a subst@ncia ilicita a que os alunos
portugueses atribuiam um menor risco elevado
para a saude, constatando-se uma diminui¢cdo
do risco percebido associado ao consumo de
drogas entre 2011 e 2015. Todavia, face as
médias europeias, 0s portugueses
percecionavam como de maior risco o
consumo de cannabis, de ecstasy e de

anfetaminas.

No Inquérito Nacional sobre
Comportamentos Aditivos em Meio Prisional,
2014 (INCAMP 2014), a populacdo reclusa
apresentou prevaléncias de consumo de
qualquer droga superiores as da populacdo
geral: 69% tinha consumido uma qualquer
droga ao longo da vida e 30% na atual
reclusdo. A cannabis surgiu com as maiores
prevaléncias de consumo alguma vez na vida
(56%), na atual reclusdo (28%) e nos Ultimos 12
meses na atual reclusdo (24%). As oufras
subst@ncias registaram menores prevaléncias,
sobretudo na atual reclusdo, com prevaléncias
inferiores a 10%, sendo as mais altas a de
cocaina (8%), heroina (8%) e a de
hipndticos/sedativos ndo prescritos (4%). As
prevaléncias de consumo de NSP alguma vez
na vida (4%) e na atual reclusdo (2%) foram
proximas s dos esteroides anabolizantes. Entre
2007 e 2014 houve uma estabilidade e
diminuicdo das prevaléncias de consumo das
substdncias compardveis nos dois estudos,
sendo de notar a descida do consumo de
heroina ao longo da vida e na atual reclusdo.
Cerca de 14% dos reclusos j& tinham consumido
drogainjetada alguma vez na vida, 4% na atual
reclusdo e menos de 1% nos Ultimos 30 dias
nesta reclusdo. As substGncias com mais
consumo injetado na atual reclusGo eram a
cocaina, a heroina e os esteroides
anabolizantes. Enfre 2007 e 2014 verificou-se
uma reducdo desta prdtica, sobretudo nas
prevaléncias ao longo da vida, consolidando a
acentuada quebraregistada entre 2001 e 2007.
Cerca de 7% dos reclusos (11% dos
consumidores) disseram j& ter tido alguma
overdose fora da prisdo e 2% em reclusdo.

Em 2015 foi redlizado pela primeira vez a
nivel nacional o Inquérito sobre
comportamentos aditivos em jovens internados
em Ceniros Educativos, 2015. Estes jovens
apresentaram prevaléncias e padrdes de
consumo nocivo de substéncias ilicitas
superiores as de outras populacdes juvenis.
Cerca de 89% j& tinham consumido substéncias
ilicitas ao longo da vida e, 80% e 68% fizeram-
Nno nos Ultimos 12 meses e Ultimos 30 dias antes
do internamento. H& uma importante reducdo
dos consumos com o infernamento (34% e 19%
nos Ultimos 12 meses e nos Ultimos 30 dias), e




ainda mais quando se restringe ao Centro
Educativo. A cannabis foi a droga com maiores
prevaléncias de consumo, proximas 4 de
qualquer droga, seguindo-se-lhe com valores
muito inferiores, nos Ultimos 12 meses e Ultimos
30 dias antes do internamento, a cocaina (14%
e 9%). o ecstasy (14% e 7%) e as anfetaminas
(11% e 6%), e nos consumos recentes e atuais
apds o internamento, o ecstasy (3% e 2%) e o
LSD (2% e 2%). Em relacdo a padroes de
consumo de risco acrescido, 52% dos inquiridos
(59% dos consumidores) costumavam consumir
numa mesma ocasido, uma substancia ilicita
com outra(s) licita/ilicita, e 46% tinha, nos 30
dias antes do infernamento, um consumo didrio
de cannabis (passando para 5% apds o
infernamento).

Em 2018 estiveram em tratamento 25 582
ufentes com problemas relacionados com o
uso de drogas no ambulatdrio da rede publica.
Dos 3 461 que iniciaram fratamento no ano, 1
603 eram readmitidos e 1 858 novos utentes.
Pelo segundo ano consecutivo, houve um
decréscimo de utentes em ambulatério,
embora tenha aumentado o nimero dos que
iniciaram tratamento em 2018. Com efeito, os
novos utentes aumentaram face a 2017, ano
em que se registou o valor mais baixo desde
2012, bem como os utentes readmitidos pelo
segundo ano consecutivo, invertendo a
tendéncia de descida entre 2013 e 2016. De
qualguer forma, quer se considere o conjunto
dos utentes em ambulatdrio, ou apenas os que
iniciaram tratamento no ano, os valores do
Ultimo quinguénio foram inferiores aos do
anterior. Em 2018, na rede publica e licenciada
registaram-se 684 internamentos por problemas
relacionados com o uso de drogas em
Unidades de Desabituacdo (583 nas publicas e
101 nas licenciadas) e 2 032 em Comunidades
Terapéuticas (41 nas publicas e 1 991 nas
licenciadas), correspondendo a 53% e 58% do
total de internamentos nestas estruturas. De um
modo geral, os internamentos em UD e CT por
problemas relacionados com o uso de drogas
tém vindo fendencialmente a diminuir desde
2009, em ambas as redes.

A heroina continua a ser a droga principal
mais referida por estes utentes na maioria das
estruturas de fratamento, sendo de destacar

entre as excecdes, 0s novos utentes em
ambulatério e os das Comunidades
Terapéuticas licenciadas, em que, a cannabis
e a cocaina j& surgem & frente da heroina. No
Ultimo quinguénio verificou-se um aumento nas
proporcoes de utentes com a cannabis e a
cocaina como drogas principais, o que poderd
refletir a maior arficulacdo dos servicos e
adequacdo das respostas as necessidades
desta populagcdo, assim como, no caso da
cannabis, o aumento do consumo no pais
evidenciado nos estudos mais recentes. Os
indicadores sobre o consumo de droga
injetada e partiiha de seringas apontam para
reducdes destes comportamentos no Ultimo
quinguénio face ao anterior. Em 2018, os
consumos recentes de droga injetada variaram
entre 2% e 20% nos utentes das vdrias estruturas
de fratamento, e as proporcdes de prdticas
recentes de partilha de seringas variaram entre
16% e 21% nos subgrupos de injefores.

Considerando a hetferogeneidade dos
perfis demogrdficos e de consumo dos utentes
em fratamento, tforna-se essencial continuar a
diversificar as respostas e a apostar nas
intervencdes preventivas de comportamentos
de consumo de risco.

No contexto do tratamento da
toxicodependéncia no sistema prisional, a
31/12/2018 estavam integrados 71 reclusos nos
programas orientados para a abstinéncia e 9260
reclusos em programas farmacolégicos (945
com agonistas opidceos e 15 com antagonistas
opidceos). Desde o anterior ciclo estratégico
que se verifica uma tendéncia de decréscimo
no nUmero de reclusos nos programas
orientados para a abstinéncia, reflexo da
diminuicdo da procura. Também se constata
no Ultimo quinguénio uma diminuicdo no
nimero de reclusos em  programas
farmacoldgicos com agonistas ou antagonistas
opidceos face ao periodo homdlogo anterior,
o que poderd estar relacionado com a
diminuicdo dos consumidores de opidceos,
evidenciada no estudo nacional realizado em
2014 na populacdo reclusa.



Em relacdo d&s doengas infecciosas nas
fratamento da

populacdes em
toxicodependéncia em meio livre, em 2018, as
prevaléncias nos vdrios grupos de utentes
enquadraram-se no padrdo dos Ultimos anos —
VIH+ (1% - 13%), VHC+ (15% — 59%) e AgHBs+ (2%
- 5%) -, sendo superiores nos respetivos
subgrupos de injetores — VIH+ (2% — 26%) e VHC+
(59% — 88%). Apds a descida acentuada das
proporcoes de novas infecdes por VIH até 2011,
hd um abrandamento desse ritmo, sendo os
valores dos Ultimos quatro anos nos injetores em
tratamento no ambulatério, os mais baixos da
década (5% em 2018). Quanto as hepatites B e
C, as proporcoes de novas infecdes ndo
apresentaram variacdes relevantes nos Ultimos
sete anos, e apesar da tendéncia de ligeira
descida das proporcdes nos Ultimos trés anos
entre os utentes em ambulatdrio, elas mantém-
se estdveis nos subgrupos de injetores. Nos
reclusos em tratamento da toxicodependéncia
a 31/12/2018, as prevaléncias de VIH+ (12%),
VHC+ (52%) e AgHBs+ (3%) foram inferiores as
registadas no ano anterior, confrariando, no
caso do VIH e Hepatite B, a tendéncia de
subida verificada no Ultimo quinguénio. De um
modo geral, estas prevaléncias enquadram-se
nas verificadas em 2018 em grupos de utentes
em tratamento em meio livre, sendo superior a
proporcdo de seropositivos com terapéutica
anfirretroviral em contexto de reclusdo.
Continua a existir, em ambos os contextos, uma
elevada comorbilidade de VIH+ e VHC+ nestas
populacodes.

Nas notificagcdes da infecdo por VIH e SIDA,
0s Casos com fransmissdo associada a
consumo de drogas representavam, em 2018,
33% do total acumulado de casos de infecdo
por VIH e 43% dos de SIDA. Os casos
associados a toxicodependéncia
representavam 15% dos diagndsticos de
infecdo por VIH nos Ultimos quinze anos, 7% nos
Ultimos 10 anos e 3% no Ultimo quinguénio. Em
2018 foram diagnosticados 973 casos de
infecdo por VIH, dos quais 227 de SIDA,
representando 0s associados a
toxicodependéncia, 2% e 8% daqueles.
Continua a registar-se um decréscimo de
infecdes por VIH e de SIDA diagnosticados
anualmente, tendéncia que se mantém a um

ritmo mais acentuado nos casos associados a
toxicodependéncia. Considerando o
decréscimo de novos casos de infecdo por
VIH nesta categoria de transmissdo, reflexo
das politicas implementadas, designadamente
na mudanca de comportamentos de risco ao
nivel do consumo injetado de drogas, importa
continuar a investir nas politicas promotoras do
diagndstico precoce - indicadores clinicos
evidenciam ainda um diagnéstico tardio - e do
acesso ao fratamento, com vista a potenciar os
ganhos em salude entretanto obtidos.

No que respeita & mortalidade relacionada
com o consumo de drogas, segundo o INE, I.P.,
em 2017 ocorreram 51 mortes segundo o critério
do OEDT (+70% do que em 2016). Destes, 42
(82%) foram atribuidos a intfoxicacdo (acidental
ou intencional), valor ligeiramente superior ao
nUmero de overdoses reportado pelo INMLCF,
[.P.em 2017.

Nos registos especificos do INMLCF, |.P., em
2018, dos 307 obitos com a presenca de
substéncias ilicitas ou seus metabolitos e com
informacdo da causa de morte, 49 (16%) foram
considerados overdoses. Pelo segundo ano
consecutivo que se verifica um aumento de
overdoses (+29% enfre 2017 e 2018), sendo o
valor de 2018 o mais elevado do Ultimo
quinguénio. Nestas overdoses é de destacar a
presenga de opidceos (65%), de cocaina (51%)
e de metadona (31%), sendo de assinalar o
aumento de casos quer com opidceos, quer
com cocaina. Uma vez mais, na grande
maioria (92%) das overdoses foram detetadas
mais do que uma substancia, destacando-se
em associacdo com as drogas ilicitas, o dlcool
(45%) e as benzodiazepinas (20%). Quanto ds
oufras causas das mortes com a presenca de
drogas (258), foram sobretudo atribuidas a
morte natural (42%) e a acidentes (38%),
seguindo-se-lhes o suicidio (14%) e o homicidio
(3%).

Na mortalidade relacionada com o VIH,
em 2018 foram notificados 261 ébitos ocorridos
no ano em casos de infecdo por VIH, 91 dos
quais associados &  toxicodependéncia.
Verifica-se uma tendéncia decrescente no
nUmero de mortes ocorridas a partir de 2002, e




a um ritmo mais acentuado nos casos
associados & toxicodependéncia. E de notar
que para os dbitos ocorridos em 2018, o tempo
decorrido entre o diagndstico inicial da infecdo
e o Obito é superior nos casos associados &
toxicodependéncia por comparacdo aos
restantes casos, o que indicia o investimento
no acompanhamento da populacdo
toxicodependente com VIH.

Ao nivel das contraordenagcoes por
consumo de drogas foram abertos 10 445
processos de  ocorréncias em 2018,
representando uma diminuicdo (-15%) face a
2017, ano em que se registou o valor mais alto
desde 2001. E de notar que no Ultimo
quinguénio e ao contrdrio dos anos anteriores,
foi a GNR que remeteu mais ocorréncias para
as CDT. A data, 84% destes processos tinham
decisdo proferida, constatando-se no Ultimo
quinguénio um aumento da capacidade
deciséria face ao anterior, a par do aumento
dos processos. Entre as decisdes uma vez mais

As tendéncias de evolucdo dos
indicadores do dominio da oferta de drogas
ilicitas, apesar de influenciadas pelos niveis de
atividade de aplicacdo da lei e a eficdcia das
medidas de combate ao trdfico, constituem
uma componente fundamental na

monitorizagcdo dos mercados.

A aplicacdo da legislacdo nacional em
matéria de drogas ilicitas tfem como finalidade
reduzir a sua disponibilidade e acessibilidade
nos mercados, sendo por isso também da maior
importéncia no dmbito da monitorizacdo das
tendéncias dos mercados, os indicadores
relativos & percecdo das populacdes sobre a
facilidade de acesso a drogas ilicitas.

Os estudos mais recentes evidenciaram
que a cannabis continuava a ser a droga licita
percecionada como de maior acessibilidade,
refletindo as prevaléncias de consumo na

predominaram as suspensdes provisdrias dos

processos de consumidores ndo
toxicodependentes (68%). Seguiu-se-lhes as
decisdes punifivas (20%) e as suspensoes
provisérias dos processos de consumidores
toxicodependentes que aceitaram submeter-

se a fratamento (9%).

Tal como nos anos anteriores, a maioria dos
processos estavam relacionados com a
cannabis (84% sé cannabis e 3% cannabis com
outras drogas), seguindo-se-lhe a cocaina, o
que é consistente com os estudos nacionais
sobre o consumo de drogas. Os perfis de
consumo e demogrdficos predominantes
desta populacdo e a sua evolugcdo nos Ultimos
anos — nomeadamente mais consumidores
ndo toxicodependentes, mais jovens e mais
estudantes —, sdo indiciadores das estratégias e
abordagens especificas de sinalizacdo e
precoce, preconizadas no
planeamento  estratégico na drea da

intervencdo

dissuasdo.

populacdo portuguesa. Os resultados do Flash
Eurobarometer readlizado em 2014 entre os
jovens europeus de 15-24 anos, mostraram que
0s jovens portugueses tinham uma percecdo
de menor facilidade de acesso d cannabis,
mas de maior facilidade de acesso d heroina e
ds novas substancias  psicoativas,  por
comparacdo com as médias europeias. A
evolucdo das percecdes entre 2011 e 2014
evidencia que aumentou ligeiramente a
facilidade percebida de acesso a heroina, a
cocaina e ao ecstasy. Em contrapartida, os
resulfados do ESPAD realizado em 2015 entre os
alunos de 16 anos, apontaram para uma
diminuicdo entre 2011 e 2015 da facilidade
percebida de acesso qo ecstasy e as
anfetaminas € uma estabilidade no caso da

cannabis.



Segundo os resulfados do INPG 2016/17 na
populacdo geral de 15-74 anos, mais de
metade dos consumidores da maioria das
substéncias ilicitas, consideravam fdcil ou muito

facil aceder a elas, num periodo de 24 horas
(se desejado), sendo estas proporcoes
tendencialmente superiores enfre os jovens
consumidores. Entre 2012 e 2016/17 constatou-se
uma evolucdo positiva nestas percecdes, no
sentido da diminuicdo da facilidade percebida
de acesso a estas substancias

Também segundo este estudo, a aquisicdo
de drogas via internet ainda tinha pouca
expressdo, e as Unicas referéncias foram feitas
pelos consumidores de NSP. E de notar que a
referéncia a aquisicdo de NSP em lojas (apds o
seu encerramento) foi muito residual, mas
ainda assim existente.

Em Portugal, as tendéncias recentes
expressas através de diversos indicadores no
dominio da oferta de drogas ilicitas
enquadram-se, de um modo geral, nas
tendéncias europeias.

Uma vez mais foi consolidado o predominio
crescente da cannabis nos vdrios indicadores
da oferta, refletindo a prevaléncia do seu
consumo no pais. A cocaina continua a ser a
segunda droga com valores mais elevados
nestes indicadores, persistindo a diminuicdo da
importancia  relativa  da  heroina.  Em
contrapartida, o ecstasy vem a ganhar maior
relevo no Ultimo quinguénio.

Importa mencionar que os dados das
apreensdes policiais de 2017 e 2018 ndo
refletem a totalidade dos resultados nacionais,
exigindo cautelas na sua leitura. Em 2018, uma
vez mais o haxixe foi a substéncia com o maior
numero de apreensoes (1 779). Reforcando a
tendéncia iniciada em 2005, seguiu-se-lhe a
cocaina (501) e, pelo quinto ano consecutivo,
o nUmero de apreensdes de cannabis
herbdcea (386) foi superior ao de heroina (225).
As apreensdes de ecstasy continuam a registar
numeros inferiores (175). As estimativas
apontam para um aumento do nUmero de
apreensdes de heroina, de cocaina e de
ecstasy e, para uma diminuicdo das

apreensdes de cannabis entre 2017 e 2018.
Segundo  estas  estimativas, no  Ultimo
quinguénio houve um aumento das
apreensdes de cannabis e de ecstasy e uma
diminuicdo das de heroina e de cocaina, face
ao periodo 2009-2013. Em 2018 foram
confiscadas  vdrias  outras  substdncias,
persistindo o crescente uso da internet na
comercidlizacdo de diversas substéncias
psicoativas.

Em relacdo as quantidades apreendidas
em 2018, e apesar dos dados ndo refletirem o
todo nacional, verificaram-se aumentos face a
2017 nas quantidades confiscadas de cocaina
e de ecstasy. As estimativas para o Ultimo
quinguénio indiciam um aumento das
quantidades apreendidas de cocaina e de
ecstasy e uma diminuicdo das de heroina e de
cannabis, face ao periodo 2009-2013.

Sdo ainda de assinalar as 139 apreensdes
de plantas de cannabis, enquanto indicador
da producdo interna, sendo que a
superioridade numeérica de plantas
apreendidas neste quinquénio face ao
anterior, estd relacionada com o valor atipico
registado em 2017. E de notar o
desmantelamento em 2017 e 2018 de algumas
plantacdées de cannabis de dimensdo
industrial.

Quanto as rotas, Portugal tem sido um pais
de trénsito no contexto do trdfico internacional
de haxixe e de cocaina, em particular nos
fluxos oriundos respetivamente de Marrocos, e
da América Latina e Caraibas, e que tém como
destino outros paises, sobretudo europeus. E de
referir o aumento relevante, em 2018, da
utilizacdo de Portugal em rotas de cocaina
com destino fora da Europa. E também de
assinalar que, em 2018, fodo o haxixe
apreendido oriundo de Marrocos se destinava
a Portugal, e a maioria do confiscado com
origem em Portugal se destinava a paises
europeus. Por outro lado, o papel do pais no
tréfico de heroina a partir de paises africanos
com destino & Europa tem vindo a ganhar
relev@ncia, e mantém-se a recente tendéncia
de tr@nsito de considerdveis quantidades de




ecstasy proveniente da Europa Central com
destino ao Brasil.

Os pregos médios das drogas confiscadas
em 2018 ndo apresentaram alteracdes
relevantes face a 2017, com excecdo da
descida do preco dos comprimidos de ecstasy
(tal nGo ocorreu no preco da grama), tendo
também sido reforcada a descida do preco da
liamba verificada no ano anterior e que
inverteu a subida continua entre 2014 e 2016.
Nos Ultimos cinco anos os precos médios do
haxixe, da cocaina e da heroina foram
tendencialmente inferiores aos do anterior.

Quanto & poténcia/pureza médias das
drogas apreendidas em 2018 é de destacar,
face a 2017, o aumento do grau de pureza do
ecstasy (aumento continuo desde 2010), e da
cocaina (cloridrato) pelo terceiro ano
consecutivo, registando em 2018 os valores
meédios mais elevados da década. Também se
registaram aumentos da poténcia média do
haxixe e do grau de pureza da heroina em
relacdo a 2017, cujos valores médios em 2018
foram os segundos mais elevados do
quinguénio. Em contrapartida, diminuiu o grau
de pureza das anfetaminas pelo terceiro ano
consecutivo, representando o valor mais baixo
dos Ultimos cinco anos.

Em 2018, e salvaguardado o facto de estes
dados ndo refletrem a totalidade dos
resultados aplicacdo da
legislacdo em matéria de drogas ilicitas pelas
entidades com aftribuicdes em matéria do
controlo, fiscalizacdo, prevencdo e
investigagdo criminal do tréfico licito de
estupefacientes resultou na identificacdo de 2
704 presumiveis infratores - 37% como
traficantes e  63% como  fraficantes-
consumidores -, 2 107 (78%) dos quais foram
detfidos. As estimativas para o Ultimo
quinguénio apontam para valores
tendencialmente superiores ao do periodo
homologo anterior. E de notar que em 2018,
segundo estas estimativas aumentou o nUmero
de presumiveis fraficantes, representando o
valor mais elevado dos Ultimos cinco anos. De

nacionais, a

um modo geral, no Ultimo quinguénio
constataram-se tendéncias similares entre estas

infracdes relacionadas com a oferta de drogas
e as relacionadas com a posse para consumo
(contraordenacodes), entre elas, o acréscimo
da importé@ncia da cannabis e do ecstasy,
assim como, a maior importéncia relativa da

cocaina face a heroina.

Nas decisoes judiciais ao abrigo da Lei da
Droga, em 2018 registaram-se 1 464 processos-
crime findos envolvendo 2 032 individuos, na
sua maioria (71%) acusados por frafico. Cerca
de 90% dos individuos envolvidos nestes
processos foram condenados e 10% absolvidos.
E de notar o aumento de individuos
condenados  por
quinguénio, relacionado com a fixacdo de
jurisprudéncia em 2008, sobre as situacdes para
consumo préprio em quantidade superior para
o consumo médio individual durante 10 dias. Tall

consumo no  Ultimo

como ocorrido desde 2004 e confrariomente
aos anos anteriores, uma vez mais predominou
nestas condenacdes ao abrigo da Lei da
Droga a aplicacdo da pena de prisdo
suspensa (40%) em vez de prisdo efetiva (18%),
seguindo-se-lhe a aplicacdo apenas da multa
efetiva (38%), predominantemente aplicada a
condenados por consumo. A semelhanca dos
anos anteriores, a maioria destas condenacodes
estavam relacionadas s6 com uma droga,
persistindo o predominio da cannabis e a
superioridade numérica das condenacdes
pela posse de cocaina em relacdo as de
heroina, consolidando assim as tendéncias dos
Ultimos anos.

A 31/12/2018 estavam em situacdo de
reclusdo 1 675 individuos condenados ao
abrigo da Lei da Droga, representando o valor
mais baixo da década e uma diminuicdo de
-14% face ao ano anterior. Estes reclusos
representavam cerca de 16% do universo da
populacdo reclusa condenada, proporcdo
proxima & de 2017 (15%) mas inferior & dos anos
anteriores. A grande maioria destes individuos
(79%) estavam condenados por tréafico, 20% por
trédfico de menor gravidade e cerca de 1% por
outros crimes ao abrigo da Lei da Droga.



Para além da criminalidade diretamente
relacionada com a Lei da Droga, hd a
considerar a criminalidade indiretamente
relacionada com o consumo de drogas, como
a praficada sob o efeito destas e/ou para
obter dinheiro para a sua aquisicdo. Segundo
o Inquérito Nacional sobre Comportamentos
Aditivos em Meio Prisional, 2014, 22% dos
reclusos declararam como motivo dos crimes
que levaram a atual reclusdo, a obtencdo de
dinheiro para o consumo de drogas (24% em
2007 e 23% em 2001), e 42% declararam estar
sob o efeito de drogas quando os cometeram.
Entre os crimes pratficados sob o efeito de
drogas, destacaram-se o furto, o roubo, o

tréfico e o tréfico para consumo, seguidos das
ofensas & integridade fisica e da conducdo
sem habilitagdo legal. No Inquérito sobre
comportamentos aditivos em jovens internados
em Centros Educativos, 2015, 33% dos jovens
apontaram como motivo dos crimes que
levaram ao intfernamento atual a obtencdo de
dinheiro para o consumo de drogas/dicool
(25%) e/ou estarem sob o efeito destas
substéncias (19%). Quanto & prdtica de crimes
que levaram alguma vez & presenca em
Cenfro Educativo, 60% destes jovens disseram
ter estado sob o efeito de drogas pelo menos
nalgumas situacdes em que os cometeram.







A Situacao do Pais em

matéria de Alcool

Consumos e Problemas relacionados

Desde 2013, o inicio do ciclo estratégico
2013-2020, foram realizados diversos estudos
nacionais na drea do dlcool, alguns deles
inseridos em projetos iniciados hd muitos anos e
que tém permitido a andlise de tendéncias e a
comparabilidade da situacdo nacional no
contexto europeu e internacional, e outros
realizados pela primeira vez no atfual ciclo
estratégico.

No INPG 2016/17 - IV Inquérito Nacional ao
Consumo de Substancias Psicoativas na
Populagdo Geral, Portugal 2016/17 - realizado
na populacdo de 15-74 anos residente em
Portugal, as prevaléncias de consumo de
qualquer bebida alcodlica foram de 85% ao
longo da vida, 58% nos Ultimos 12 meses e 49%
nos Ultimos 30 dias, sendo um pouco inferiores
as do grupo de 15-34 anos (83%, 52% e 41%).

Entre os consumidores atuais, o consumo
didrio/quase didrio de alguma bebida
alcodlica era de 43% (20% dos inquiridos), com
35% dos consumidores a ingerirem diariamente
vinho e 15% cerveja, nos Ultimos 30 dias.

As prevaléncias de consumo binge e de
embriaguez severa nos Ultimos 12 meses foram
de 10% e 5% nos 15-74 anos (17% e 9% dos
consumidores), e de 11% e 7% nos 15-34 anos
(22% e 14% dos consumidores).

Quanto a padrées de consumo abusivo ou
dependéncia de dlcool, 2,8% da populacdo
(4,9% dos consumidores) tinha, nos Ultimos 12
meses, um consumo considerado de risco

elevado/nocivo e 0,8% (1,3% dos consumidores)
apresentava sinfomas de dependéncia (AUDIT),
sendo as proporcdes correspondentes nos 15-
34 anos de 2,4% e 04% (4.7% e 0,7% dos
consumidores).

Em comparacdo com 2012, é de destacar
que, apesar da relativa estabilidade das
prevaléncias de consumo recente e atual e das
de consumo binge e embriaguez na
populacdo de 15-74 anos, aumentou a
frequéncia do binge e houve um agravamento
dos consumos de risco ou dependéncia. Por
outro lado, este padrdo global de evolugcdo
encobre evolugdes negativas particulares
preocupantes, como as do grupo feminino e
das faixas etdrias acima dos 44 anos, e que sdo
por vezes compensados por evolucdes
positivas no grupo masculino e nos mais jovens,
o que foi ftido em consideracdo no
planeamento do ciclo de agdo 2017-2020.

Para além deste panorama nacional, é de
notar que persistem relevantes
heterogeneidades regionais, que deverdo ser
consideradas nas infervencdes loco-regionais.
Em 2016/17, os Acores destacaram-se com as
prevaléncias mais elevadas de consumo binge,
embriaguez e dos consumos de risco ou
dependéncia, quer na populacdo de 15-74

anos, quer na de 15-34 anos.

De um modo geral, os resulfados do INPG,
2016/17 sobre vdrios indicadores-chave do
consumo de dlcool foram préximos aos do
RARHA SEAS, 2015 e inferiores aos do INS, 2014.




No RARHA SEAS 2015 - Standardised
European Alcohol Survey, 2015 —, realizado na
populacdo de 18-64 anos, Portugal apresentou
as segundas mais altas prevaléncias de
abstinentes de bebidas alcodlicas ao longo da
vida (16%) e nos Ultimos 12 meses (28%),
correspondendo a 12% de desistentes. Os
consumos recentes didrios/quase didrios foram
mais prevalentes ao nivel do vinho (18% dos
inquiridos), por comparacdo as cervejas (9%) e
espirituosas (1%).

Portugal apresentou uma prevaléncia de
11% para o consumo binge e de 10% para a
embriaguez nos Ultimos 12 meses. Estas
prevaléncias foram das mais baixas entre os
paises europeus, embora a frequéncia de
embriaguez fosse elevada.

Cerca de 7% dos inquiridos porfugueses
experienciaram nos  Ultimos 12 meses
problemas relacionados com o consumo de
dlcool segundo a escala RAPS (média europeia
de 19%). Cerca de 3,5% apresentaram sinftomas
de abuso e/ou dependéncia relacionados
com o consumo de dlcool (CIDI - critérios DSM),
sendo de 11% a média dos paises em que esta
escala foi aplicada.

Portugal apresentou rdcios de consumo de
dlcool entre os sexos dos mais elevados a nivel
europeu para quase todos os indicadores (as
mulheres com consumos muito inferiores),
sendo as diferengcas enfre os grupos etdrios
significativas apenas em alguns indicadores,
como por exemplo os relacionados com a
experiéncia de problemas (maiores prevaléncias
NOSs Mais NOVOS).

No Inquérito Nacional de Saude, 2014, 70%
da populagcdo com 15+ anos tinha consumido
bebidas alcodlicas nos Ultimos 12 meses,
sobretudo com uma frequéncia didria ou
semanal. Ao nivel do consumo arriscado/binge,
33% da populacdo tomou alguma vez 6+
bebidas alcodlicas numa Unica ocasido, com
mais de metade a referir que o fez com uma
frequéncia ocasional.

Em 2018, foi readlizada a 4.° edicdo do
inquérito anual Comportamentos Aditivos aos
18 anos: inquérito aos jovens participantes no
Dia da Defesa Nacional, 2018, sendo de

assinalar a tendéncia de aumento gradual e
continuo entre 2015 e 2018 do consumo
recente e afual, e do consumo binge e da
embriaguez. Por sua vez, em comparacdo com
os alunos de 18 anos persistem algumas
diferencas nos padrdes de consumo, cComo um
maior consumo didrio e, sobretudo, uma menor
prevaléncia da embriaguez.

As prevaléncias de consumo de qualquer
bebida alcodlica foram de 89% ao longo da
vida, 85% nos Ultimos 12 meses e de 68% nos
Ultimos 30 dias. Cerca de 9% destes jovens de
18 anos (13% dos consumidores) declarou ter
um consumo atual didrio/quase didrio de
bebidas alcodlicas.

Nos Ultimos 12 meses, 52%, 64% e 34% dos
inquiridos (61%, 75% e 40% dos consumidores)
tiveram consumos binge, beberam até ficarem
alegres ou até atfingrem um estado de
embriaguez severa.

Os consumos, e em particular os de risco
acrescido, continuam a ser mais expressivos nos
rapazes, existindo heterogeneidades regionais
- com o Alentejo a continuar a apresentar
valores tendencialmente mais elevados -, que
importa confinuar a monitorizar.

Segundo o Flash Eurobarometer 2014, a
grande maioria dos portugueses de 15-24 anos
considerou o consumo regular de dlcool como
de altorisco (59%) ou de médio risco (36%) para
a saude. A evolucdo nacional destas
percecoes entre 2011 e 2014 foi mais favordvel
que a evolugcdo no conjunto dos jovens
europeus, verificando-se por parte dos
portugueses, uma maior atribuicdo de risco
elevado para a saude ao consumo de dlcool.

Os estudos nacionais realizados em 2014 e
2015 nas populacdes escolares — o HBSC/OMS
em 2014, e 0 ESPAD e 0 ECATD-CAD em 2015 -
evidenciaram descidas das prevaléncias de
consumo recente de bebidas alcodlicas, assim
como de alguns padrées de consumo de risco



acrescido, e em particular a embriaguez, ao

nivel da grande maioria dos grupos etdrios.

Em 2018, foi realizado o HBSC/OMS, 2018 —
Health Behaviour in School-aged Children,
2018 -, e, tal como nos anos anteriores, as
bebidas alcodlicas consumidas com maior
frequéncia entre os alunos portugueses do 6.°,
8.° e 10.° ano eram as bebidas destiladas e a
cerveja, sendo o consumo de vinho menos
frequente. Face aos anos anteriores constatou-
se um aumento dos consumos didrios, ao nivel
dos vdrios tipos de bebidas alcodlicas.

Cerca de 12% destes alunos j& se tinham
embriagado alguma vez na sua vida, sendo
mais prevalente nos alunos mais velhos (cerca
de 3%, 11% e 26%, dos alunos do 6.°, 8.° e 10.°
ano). Cerca de 5% dos inquiridos declararam
ter ficado embriagados nos Ultimos 30 dias, 4%
enfre 1 a 3 vezes e 1% com uma frequéncia de
4 ou mais vezes.

No ECATD-CAD 2015 - Estudo sobre o
Consumo de Alcool, Tabaco e Droga e outros
Comportamentos Aditivos e Dependéncias,
2015 —, as prevaléncias de consumo ao longo
da vida de uma qualquer bebida alcodlica
variaram enfre 31% (13 anos) e 21% (18 anos),
as de consumo recente entfre 20% (13 anos) e
86% (18 anos) e as de consumo atual entre 9%
(13 anos) e 67% (18 anos). Entre 2011 e 2015
houve uma diminuicdo destas prevaléncias,
sendo mais acentuada entre os 13 e os 16 anos.
As bebidas mais prevalentes no consumo atual
foram as desfilodas e as  cervejas,
predominando as cervejas Nos mais Novos e as
destiladas nos mais velhos.

As prevaléncias de embriaguez ao longo
da vida variaram enfre 5% (13 anos) e 53% (18
anos), nos Ultimos 12 meses entre 3% (13 anos) e
43% (18 anos), e nos Ultimos 30 dias entre 2% (13
anos) e 22% (18 anos). As do consumo binge
nos Ultimos 30 dias variaram entre 3% (13 anos)
e 36% (18 anos). Entre 2011 e 2015 verificou-se
uma diminuicGo das prevaléncias de
embriaguez, e muito em parficular enfre os 13 e
os 16 anos, assim como uma ligeira diminuicdo
do consumo binge entre os 13 anos € os 16 anos
e um ligeiro aumento enfre os mais velhos.

De um modo geral ndo se constataram
diferencas significativas entre os sexos nas
prevaléncias de consumo recente. Quanto ao
consumo binge e embriaguez, essas diferencas
foram mais evidentes nos 17 e 18 anos, com os
rapazes a declararem mais estas praticas.

No ESPAD 2015 — European School Survey
Project on Alcohol and Other Drugs, 2015—, 71%
dos alunos portugueses de 16 anos j& finham
ingerido bebidas alcodlicas, e 66% e 42%
fizeram-no nos Ultimos 12 meses e Ultimos 30
dias. Cerca de 22% embriagaram-se nos Ultimos
12 meses. Nos Ultimos 30 dias, 20% tiveram
consumos binge e 9% situagdes de embriaguez.
As prevaléncias do binge foram superiores nos
rapazes, sendo menos relevantes as diferencas
ao nivel das de embriaguez.

Pelo segundo quadriénio consecutivo
verificou-se uma tendéncia de diminuicdo dos
consumos recentes e atuais. Entre 2011 e 2015
houve uma diminuicdo das prevaléncias de
embriaguez e do consumo binge, mais
acentuada no sexo masculino. Tal como em
2007 e 2011, Portugal apresentou, em 2015,
prevaléncias de consumo e prdticas de
consumo nocivo inferiores as médias europeias,
as quais também tém vindo a diminuir.

E de notar que 41% dos alunos portugueses
de 16 anos tinham iniciado o consumo de
bebidas alcodlicas com 13 anos ou menos (51%
em 2011), e 5% tinham-se embriagado com 13
anos ou menos (8% em 2011). Estas proporgcdes
foram inferiores ds médias europeias (47% e 8%).

Quanto as percecdes do risco associado
ao consumo de bebidas alcodlicas, em
Portugal, 25% dos alunos de 16 anos considerou
ser de grande risco o consumo didrio de 1/2
bebidas, subindo para os 70% no caso de 4/5
bebidas. 46% considerou ser de grande risco
tomar 5 ou mais bebidas no fim de semana.
Estas proporcdes foram superiores as de 2011 e
2007, e em relacdo as médias europeias de
2015 verificou-se uma maior atribuicdo de
grande risco a estes consumos.




No INCAMP, 2014 - Inquérito Nacional
sobre Comportamentos Aditivos em Meio
Prisional, 2014 —, 64% dos reclusos declararam j&
ter consumido dlcool alguma vez fora da
prisdo, e 59% nos Ultimos 12 meses e nos Ultimos
30 dias antes da reclusdo, com as cervejas e 0s
vinhos a apresentarem as maiores
prevaléncias. A pratica de embriaguez e do
binge fora da prisdo eram superiores ds da
populacdo geral: nos Ultimos 30 dias antes da
reclusdo, 23% dos reclusos (39% dos
consumidores) embriagaram-se, e 33% (57%
dos consumidores) praticaram binge.

Quanto aos consumos em contexto de
reclusdo, como expectdvel, verifica-se uma
reducdo importante com a entrada na prisdo:
18% declarou fer consumido alguma vez na
prisdo (nesta e/ou anteriores reclusdes) e, 12% e
11%, nos Ultimos 12 meses e Ultimos 30 dias na
atual reclusdo. As bebidas alcodlicas com um
consumo recente e atual mais prevalente
foram as cervejas e as bebidas de “fabrico
artesanal” na prisdo. 3% dos reclusos (28% dos
consumidores) disseram ter ficado
embriagados e 4% (34% dos consumidores)
praticado binge no Ultimo més na prisdo.

Cerca de 10% dos reclusos declararam que
fora da prisdo j& tiveram algum coma alcodlico
com a intervencdo de um profissional de
salde, sendo residual a ocorréncia em
contexto de reclusdo (0,7% em reclusdes
anteriores e 0,5% na atual reclusdo).

Em 2015 foi redlizado pela primeira vez a
nivel nacional, o) Inquérito sobre
comportamentos aditivos em jovens
internados em Centros Educativos, 2015. Estes
jovens apresentavam, antes do atual
internamento, prevaléncias de consumo de
bebidas alcodlicas, e sobretudo padroes de
consumo nocivo, superiores as de outras
populacdes juvenis.

Cerca de 93% dos inquiridos j& tinham
consumido dlcool e, 82% e 72% fizeram-no nos
Ultimos 12 meses e Ultimos 30 dias antes do
infernamento. As bebidas alcodlicas mais
prevalentes nos 12 meses anfes do
internamento foram as espirituosas e a cerveja.

E de notar a significativa diminuicGo destes
consumos com o inicio do internamento (32% e
23% nos Ultimos 12 meses e Ultimos 30 dias), e
ainda mais quando se restringe ao contexto do
Centro Educativo (10% e 7%).

Emrelacdo a padrées de consumo de risco
acrescido, nos 30 dias antes do infernamento,
45% dos jovens finham fido consumos binge,
53% bebido até ficarem alegres e 29% atingido
um estado de embriaguez severa. Com o inicio
do internamento constata-se uma reducdo
drdastica destas praticas, com 10%, 14% e 5% dos
jovens a declararem ter fido consumos binge,
ficado alegres, e em estado de embriaguez
severa, nos Ultimos 30 dias do internamento.
Cerca de 61% dos inquiridos (67% dos
consumidores) declararam que habitualmente
consumiam, numa mesma ocasido, dlcool com
pelo menos outra substncia psicoativa.

Em 2018 estiveram em tratamento no
ambulatério da rede publica, 13 422 utentes
com problemas relacionados com o uso de
dlcool. Dos gue iniciaram tratamento em 2018,
1 202 eram readmitidos e 3 403 novos utentes. A
tendéncia de acréscimo continuo de utentes
em fratamento desde 2009, foi quebrada em
2018, com uma ligeira diminuicdo face a 2017
(-3%). No entanto, aumentaram os utentes que
iniciaram fratamento no ano (+5%). sobretudo
os readmitidos (+15%), mas também os novos
utentes (+2%). E de notar o aumento de
readmitidos nos Ultimos dois anos,
contrariamente & tendéncia de decréscimo
iniciada em 2013. Quanto aos novos utentes,
embora os valores dos Ultimos dois anos sejam
inferiores aos de 2015 e 2016, enquadram-se
nos registados entre 2012 e 2014. Em 2018, o
niumero de internamentos por problemas
relacionados com o uso de dlcool em Unidades
de Alcoologia /Unidades de Desabituacdo foi
préximo ao do ano anterior, confirmando assim
a interrupcdo do crescimento continuo entre
2012 e 2015, mantendo-se a tendéncia de
aumento ao nivel das Comunidades
Terapéuticas.



Nestas populacdes em tfratamento, em
2018, as prevaléncias de doengas infecciosas
situaram-se nos seguintes limites: VIH+ (1% - 4%),
VHC+ (5% - 20%) e AgHBs+ (2%). Entre os utentes
em ambulatério, as prevaléncias de VIH+ tém-
se mantido estdveis nos Ultimos sete anos (entre
1% a 2%), sendo que em relacdo as
prevaléncias de VHC+, apds os valores mais
elevados registados em 2016 e 2017 (17% e
16%), o valor de 2018 voltou a ser idénfico ao
de 2015 (12%, o mais baixo dos Ultimos sete
anos). Nos Ultimos trés anos, as proporgcoes de
novas infecdes por VIH e VHC nos utentes em
ambulatério foram tendencialmente superiores
as dos quatro anos anteriores.

Em 2018 registaram-se em Portugal
Continental 4 733 internamentos hospitalares
com diagndstico principal atribuivel ao
consumo de dlcool, na sua maioria
relacionados com doenca alcodlica do figado
(63%) e o sindromo de dependéncia alcodlica
(28%). Enfre 2011 e 2017 constatou-se uma
diminuicdo continua destes internamentos,
ocorrendo em 2018 um acréscimo de +7% face
a 2017. Considerando também os diagndsticos
secunddrios, o nUmero de internamentos é
bastante superior (32 402), verificando-se uma
diminuicdo apenas a partir de 2016, e também
invertida em 2018. Estes infernamenfos
representaram 0,35% e 2,37% do total de
internamentos hospitalares em 2018, caso se
considere apenas o diagndstico principal ou
também os secunddrios, sendo de notar, neste
Ultimo caso, o aumento nos Ultimos dois anos
daqguelas proporcodes, atingindo os valores mais
elevados dos Ultimos sete anos.

Segundo o INE, I.P., em 2017 registaram-se
em Portugal 2 442 o6bitos por doencas
atribuiveis ao dlcool (2,22% do total de dbitos),
um ligeiro decréscimo face a 2016 (-3%), ano
com o valor mais elevado do quinquénio. A
taxa de mortalidade padronizada para todas
as idades foi de 16,0 oObitos por 100 000
habitantes, sendo bastante superior nos 65 e
mais anos (56,8). O nimero médio de anos
potenciais de vida perdidos por doencas
atribuiveis ao dlcool foi de 12,1 anos. 85 dbitos
foram aftribuidos a perturbacées mentais e
comportamentais devidas ao uso de dlcool e

617 a doenca alcodlica do figado,
representando 3,5% e 25% dos o&bitos por
doencas atribuiveis ao dlcool. De um modo
geral, os valores registados em 2017 foram
inferiores aos do ano anterior que, por sua vez,
tinham sido os mais altos do quinguénio.

Nos registos especificos do INMLCF, |.P., em
2018, dos 1 087 bbitos positivos para o dlcool e
com informac¢do sobre a causa de morte, 37%
foram aftribuidos a acidente, 37% a morte
natural, 13% a suicidio e 5% a intoxicacdo
alcodlica. E de notar o aumento das mortes por
infoxicacdo alcodlica face ao ano anterior
(+34%), representando o nimero mais elevado
do quinguénio. Cerca de 42% dos 59 6bitos por
intoxicacdo alcodlica apresentaram resultados
positivos sé para o dlcool, e em 46% dos casos
foram detetados sé dlcool e medicamentos,
em particular benzodiazepinas. Das 172 vitimas
mortais de acidentes de viagcdo que estavam
sob a influéncia do dlcool (TAS = 0,5g/1), cerca
de 75% eram condutores, 22% peodes e 3%
passageiros. 75% destas vitimas tinham uma TAS
> 1,2g/l. Em 2015 inverteu-se a tendéncia de
descida continua do numero de vitimas mortais
de acidentes de viacdo sob influéncia do
dlcool, sendo o valor de 2018 o mais elevado
dos Ultimos cinco anos (+1% face a 2017 e +23%
em relacdo a 2014), apesar dos nUmeros neste
quinguénio terem sido inferiores aos do anterior.

Ao nivel de problemas sociais/legais, em
2018 foram registadas 385 sinadlizacdes
comunicadas as CPCJ em  processos
instfaurados em que criancas/jovens assumem
(200) ou sdo expostos (185) a comportamentos
relacionados com o consumo de bebidas que
afetam o seu bem-estar e desenvolvimento
(+27% face a 2017), sendo os valores dos trés
Ultimos anos os mais elevados do quinquénio. Em
2018 foram efetuados 96 diagndsticos principais
relacionados com estas situacdes, representando
um acréscimo de +10% face a 2017.

Em 2018 houve 18 289 crimes por conducdo
com TAS = 1,2 g/, representando 41% do total
de crimes confra a sociedade e 5% da
criminalidade registada em 2018. Apds a
tendéncia de aumento destes crimes enfre
2009 e 2012, constatou-se uma tendéncia de




decréscimo, sendo o terceiro ano consecutivo
em queda. Por outro lado, tal como em 2017,
registaram-se 12 crimes por embriaguez e
infoxicacdo, sendo os valores do Ultimo
quinguénio inferiores aos do periodo homdlogo
anterior.

A 31/12/2018 estavam em reclusdo 136
individuos por crimes de conducdo em estado
de embriaguez ou sob a influéncia de
estupefacientes ou substdncias psicotrépicas
representando, tal como ocorrido nos crimes
por conducdo com TAS = 1,2 g/I, um
decréscimo pelo terceiro ano consecutivo.

Sdo também de referir, no dmbito da
criminalidade potencialmente relacionada
com o consumo de dilcool, os crimes de
violéncia doméstica. Em 2018 foram registadas
pelas Forcas de Seguranca 26 432
participacdes de violéncia doméstica, o valor
mais baixo desde 2010, constatando-se uma
tendéncia de diminuicdo no Ultimo quinguénio.
As proporcoes de sinalizacdo de problemas
relacionados com o consumo de dlcool por
parfe do/a denunciado/a ndo sofreram
oscilacdes relevantes desde 2012, variando
entre os 40% (2017) e os 43% (2012).

Os resultados de estudos sdo também
ilustrativos da importancia da criminalidade
relacionada com o consumo de dicool. No
INCAMP, 2014, 28% dos reclusos disseram estar

Mercados

No dominio dos mercados e no que
respeita das politicas de controlo, apds a
legislagdo produzida em 2013 e 2015 com vista
a proteger a saude dos cidaddos, como a
infroducdo de medidas mais restritivas na
disponibilizacdo, venda e consumo de bebidas
alcodlicas, e na conducdo sob o efeito do
dicool, é de assinalar, em 2018, a legislacdo
produzida na Regido Autdbnoma dos Acores
relativa ao regime juridico de venda e consumo
de bebidas alcodlicas na Regido,

sob o efeito de dlcool quando cometeram o/os

crime/s que motivaram a reclusdo. Enfre os
crimes cometidos sob o efeito do dlcool,
destacaram-se o roubo, o furto e as ofensas &
integridade fisica, seguindo-se-lhes os crimes de
conducdo, homicidio e trafico de drogas,
sendo de um modo geral crimes mais violentos
e com penas mais pesadas do que o0s
cometidos sob o efeito de drogas. No Inquérito
sobre comportamentos aditivos em jovens
internados em Centros Educativos, 2015, 42%
dos jovens disseram estar sob o efeito de dlcool
em algumas situacdes em que cometeram
crimes que levaram alguma vez 4 presenca em
Cenfro Educativo.

Em relacdo a problemas relacionados
com o consumo de dlcool de outros, no RARHA
SEAS, 2015, Portugal foi um dos paises com
menores prevaléncias nos Ultimos 12 meses de
experiéncia de efeitos negativos devido ao
consumo de terceiros (33%, sendo a média
europeia de 55%). A proporcdo de homens
com este tipo de experiéncias foi um pouco
superior d de mulheres, com o0s jovens a
reportarem mais do que os adultos. Quanto &
experiéncia durante a infGncia e/ou
adolescéncia de danos relacionados com o
consumo de dlcool de outros, cerca de 16% dos
portugueses tinham vivido com alguém que
tinha um consumo excessivo ou que abusava
da bebida (média europeia de 20%) e 7%
disseram tfer ficado muito afetados com essas
experiéncias.

representando uma convergéncia com a
legislacdo em vigor no restante pais. Também
na regulacdo se constatou, no ciclo
estratégico  iniciado em 2013, uma
preocupacdo acrescida em matéria da
comunicagdo comercial de bebidas
alcodlicas, com a revisdo em 2014 e 2015 de
vdrios Cdédigos de Autorregulacdo sobre esta

matéria.



No d&mbito da fiscalizagdo relativa a
disponibilizacdo, venda e consumo de bebidas
alcodlicas, em 2018 foram alvo de fiscalizacdo
11 901 estabelecimentos, nUmero préximo aos
dos dois anos anteriores. E de notar o aumento
de estabelecimentos fiscalizados entre 2013 e

2015, anos de infroducdo de medidas
legislativas mais restritivas na disponibilizacdo,
venda e consumo de bebidas alcodlicas. Em
2018 foram aplicadas 121 confraordenacdes
relacionadas com a disponibilizacdo ou venda
a menores, sendo de assinalar o acréscimo
deste tipo de contraordenacdes nos Ultimos
quatro anos (+ 23% face a 2017 e + 109% entre
2015 e 2018).

Em 2015, no RARHA SEAS, foram analisadas
as afitudes das populagoes sobre as politicas
para reduzir os efeitos nocivos do dlcool. Tal
como no conjunto dos paises participantes, a
maioria dos portugueses discordou de que o
dlcool € um produto como qualquer outro e
que ndo necessita de quaisquer restricoes
(66%). As medidas preferidas eram a educagdo
e ainformacdo (95%), e os testes aleatdrios aos
condutores (90%). Quanto a outras medidas
especificas, o consenso foi mais varidvel, entre
0s 82% de concordéncia com a exibicdo de
avisos sobre os maleficios nas embalagens de
bebidas alcodlicas e os 48% de concorddncia
com os precos elevados. Portugal apresentou
proporgcoes proximas entre os trés tipos de
atitudes identificadas face das politicas do
dicool, dominando no entanto, as atitudes
“laissez faire” (38%), face das baseadas na
educacdo (31%) e no confrolo (29%). E porque
0 Apoio ou resisténcia a determinadas medidas
por parte da populagcdo tém impacto nas
escolhas politicas, & interessante cruzar estes
dados com a informacdo do projeto
AMPHORA, em que no ranking das politicas de
confrolo do dlcool, Portugal encontrava-se
posicionado no 2.° lugar mais baixo, inserido no
conjunto de paises considerados com politicas
de baixo confrolo, na maior parte dos quais
também dominaram as atitudes favordveis a
politicas baseadas no “laissez faire”.

No que respeita a alguns indicadores dos
mercados, segundo as estimativas do Global
Information System on Alcohol and Health
(GISAH) para 2016, e atualizadas em 2018, em
Portugal, o consumo de dlcool per capifa (15+
anos) era de 12,3 litros de dlcool puro por ano,
representando um decréscimo face a 2010
(13,5 1), tal como a tendéncia no conjunto da
Regido Europa OMS (9.8 lem 2016 e 11,21 em
2010). E de assinalar que se esbatem as
diferencas entre os valores nacionais € os da
Regido Europa, quando se considera apenas a
populacdo consumidora de dlcool (17,8 | de
dlcool puro por consumidor/ano em Portugal e
17,2 lifros na Regido Europa). Persistem as
diferencas na esfrutura do consumo por
comparacdo com a Regido Europa, no sentido
de proporcdes muito superiores do consumo de
vinho e muito inferiores do de bebidas
espirituosas em Portugal. As projecdes apontam
para uma descida do consumo de dlcool per
capita até 2025 em Portugal (11 1), e para uma
estabilidade na Regido Europa OMS (9.8 1).

As estimativas nacionais mais recentes (INE,
I.P., Balanca Alimentar Porfuguesa) sobre as
disponibilidades didrias per capita de dalcool
aponta para um consumo médio didrio de 19,4
g de dlcool por habitante em 2016,
correspondendo cerca de 58% ao consumo de
vinho, 25% ao de cerveja, 13% ao de
aguardentes, licores e oufras bebidas
espirituosas, e 4% ao consumo de outras
bebidas fermentadas. A descida continua
destas estimativas entre 2010 e 2013, infletiu a
partir de 2014, representando o valor de 2016
um acréscimo de 10% face a 2013.

Apesar de se tratarem de indicadores
diferentes, estas estimativas nacionais sobre as
disponibilidades didrias per capita de dlcool e
as estimativas da OMS sobre o consumo de
dlcool per capita apresentam similaridades ao
nivel da estrutura do consumo e da sua
evolucdo.




Em 2015, no RARHA SEAS foram
disponibilizadas estimativas harmonizadas entre
os 19 paises participantes, sobre os niveis de
consumo de dicool na populacdo de 18-64
anos. Apesar das estimativas do consumo de
dicool a partir dos inquéritos de base
populacional serem geralmente inferiores as
estatisticas nacionais sobre as vendas de
dlcool, importa assinalar o posicionamento
muito favordvel de Portugal no &mbito destas
estimativas, com valores dos mais baixos para a
maioria dos indicadores.

Quanto ao volume de vendas de bebidas
alcodlicas, segundo a AT, em 2018 venderam-
se em Portugal Confinental cerca de 515,5
milndes de litros de cerveja, 27.3 milhdes de
lifros de outras bebidas fermentadas, 16,9
milhdes de litros de produtos intermédios e 8,0
milhdes de litros de bebidas espirituosas.
Segundo o IVV, I.P., em 2018 venderam-se em
Portugal Continental cerca de 264,4 milhdes de
lifros de vinhos tranquilos. Constata-se uma
tendéncia de aumento das quantidades

disponiveis de bebidas alcodlicas para
consumo no mercado nacional no Ultimo
quinguénio, e sobretudo nos Ultimos frés anos,

apds a descida no periodo de recessdo
econdmica nacional.

Com excec¢do do vinho, cuja taxa do IABA
se mantém a 0,00 €, nos Ultimos quatro anos, as
variagdes das taxas do IABA foram idénticas
nos vdrios segmentos de bebidas alcodlicas. No
quinguénio 2014-2018, estas taxas subiram
cerca de +11% nos segmentos das cervejas,
bebidas espirituosas e produtos intfermédios. Em
Portugal Continental, as receitas do IABA no
conjunto dos quatro segmentos de bebidas
alcodlicas foram de 217,3 milndes de euros em
2018, contribuindo as bebidas espirituosas e a
cerveja respetivamente com cerca de 53% e
40% dessas receitas. Verifica-se um aumento
continuo do conjunto destas receitas ao longo
do quinguénio, representando o valor de 2018
um acréscimo de +4% face a 2017 e de +23%
em relacdo a 2014.



Respostas e Intervencdes das Ac¢oes
do Plano de Acdo para a Reducgio
dos Comportamentos Aditivos e
Dependéncias, Horizonte 2017-2020

Dominio da Procura

O Plano de Ag¢do em vigor (Horizonte
2020), segundo ciclo do Plano Nacional para a
Reducdo dos Comportamentos Adifivos e das
Dependéncias 2013-2020 (PNRCAD), de
caracter interministerial, balanceado enfre a
reducdo da procura e da oferta, é
operacionalizado pelos Servicos da
Administragdo Publica com responsabilidades
nacionais na drea dos CAD, que integram nos
respetivos instrumentos de gestGo as
orientacoes estratégicas e as agcdes do Plano,
da competéncia dos servicos que representam.

Este 2° ciclo de Acdo integra os outputs da
avaliacdo intermédia do Plano Acdo 2013-
2016, com base no grau de execucdo das
acdes e nos dados epidemioldégicos do
sistema de informag¢do nacional. As
conclusdes apontaram para a continuidade
das opcdes estratégicas, priorizando o que
ficou executado aquém do previsto, as acdes
que concorrem para o alcance das metas
que ficaram por cumprir e 0os novos desafios a
nivel da envolvente interna e externa.

No dominio da procura, com base em
dados epidemiolégicos disponiveis e nas
necessidades  identificadas, as  acodes
“intervengdo e contextos” e Dissuas@o” sdo
planeadas por ciclo de vida, com metas
quantificadas e especificas.

As respostas desenvolvidas, orientadas por
valores Humanistas, baseiam-se nas
necessidades dos cidaddos e em diagndsticos
sistemdticos dos territérios, e sdo
implementadas de acordo com a evidéncia
cienfifica e o conhecimento produzido,
procurando sempre prestar um servico publico
de qualidade e eficaz, que promova a sadde
e o bem-estar social.

A descriminalizagdo do consumo,
enquanto uma das treze medidas estratégicas
veiculadas pela Estratégia Nacional de Luta
contra a Droga (ENLCD, 1999), assinala um
novo ciclo na definicdo de politicas de
combate & droga e na diminuicdo das
dependéncics.

A Lei n° 30/2000, de 29 de novembro é
operacionalizada pelas Comissées para a
Dissuasdo da Toxicodependéncia (CDT),
enguanto servigos publicos do Ministério da
Sadde, que tém como principal missdo
dissuadir o consumo de substdncias
psicoativas entre a populacdo que a eles se
dirige, apds notificacdo pelas autoridades
policiais ou fribunais. Estas estruturas balizam a
intervencdo tendo por base o modelo
preconizado pela drea da Dissuasdo, com um
papel importante no dominio da reducdo da
procura. O alargamento da rede de
stakeholders e o seu envolvimento na
concretizacdo de todas as acdes diretamente




relacionadas com esta drea (174 acdes em
2018; 136 em 2017, 77 em 2016) fortalece as
respostas e as intervencdes disponiveis. Por
esta  razdo, assistimos a um grande
investimento na melhoria da qualidade das
intervengées, com a construcdo de
instrumentos orientadores, formacdo,
mecanismos de monitorizacdo e avaliacdo de
resultados, assegurando assim a melhoria
continua na qualidade dos servigos prestados
aos cidaddos.

A nivel nacional foram instaurados 11.201
processos de conftraordenaggo a 10.517
indiciados por consumo, expressando uma
inversdo da tendéncia de crescimento
registada nos Ultimos anos. A par com esta
diminuicdo processual, assistiu-se a um
decréscimo na identificacdo precoce de
indiciados jovens ndo dependentes entre os
16-24 anos (menos 13% comparativamente ao
ano anterior) e uma redugdo em cerca de 5%
dos indiciados com  problemas de
dependéncia (entre os 20 e os 65 anos).

Ainda no dominio da redugdo da Procura
é evidenciado no presente Relatério
essencialmente a acdo das estruturas de
saude ligadas aos CAD das ARS, I.P. / DICAD,
bem como as respostas e intervengoes dos
restantes stakeholders que infegram a
coordenacdo interministerial neste dambito,
testemunhando o papel relevante que
assumem nos distinfos deferminantes do
fendmeno, dessa forma concorrendo para o
alcance das metas do Plano.

Neste dmbito salientam-se duas medidas
estruturantes das politicas e respostas: o Plano
Operacional de Respostas Integradas (PORI) e
a Rede de Referenciagdo / Articulagdo no
dmbito dos CAD.

A implementacdo do PORI sustenta-se no
diagndstico de necessidades de intervencdo
em fterritérios  especificos, levando da
identificacdo de dreas lacunares de
intervencdo; em 2018, foram assim atualizados
sete diagndsticos e nessa sequéncia abertos
31 procedimentos concursais: 20 na regido
Norte (2 de Prevencdo, 8 de Reducdo de

Riscos e Minimizacdo de Danos, 1 de
Tratamento e 9 de Reinsercdo); 5 na regido
Centro (1 de Prevencdo, 3 Reducdo de Riscos
e Minimizacdo de Danos. e 1 de Reinsercdo); 3
na regido de Lisboa e Vale do Tejo (Reducdo
de Riscos e Minimizacdo de Danos); 3 na
regido do Algarve (2 de Prevengdo e 1 de
Reducdo de Riscos e Minimizacdo de Danos).

Durante o ano em avaliagcdo, estiveram
em execucdo 122 projetos nos 45 territérios
definidos como prioritérios: 58 projetos
reportavam-se a drea da Redugdo de Riscos e
Minimizagdo de Danos, 35 projetos a de
Reinsercdo, 26 a em Prevencdo e 3 ao
Tratamento. O maior niUmero de projetos estd
localizado na regido Norte (56) seguido da
regido Centro (38), Lisboa e Vale do Tejo (19),
Algarve (8) e Alentejo (1).

Relativamente ao cofinanciamento global
no dmbito do PORI, foram atribuidos 4 525
700,10 € (quatro milhoes, quinhentos e vinte e
cinco mil e setecentos euros e dez céntimos),
tendo sido 66,00% dos pagamentos realizados
alocados ao eixo da Redugcdo de Riscos e
Minimizacdo de Danos, seguido do eixo da
ReinsercGdo com 15%, o eixo da Prevencdo
contou com 14,00%, e por fim o do Tratamento
com 5,00%.

Constituindo outra medida estruturante no
dmbito da reducdo da procura, em 2018 a
implementacdo da Rede de Referenciagdo /
Articulagdo no ambito dos CAD fraduziu-se
pela redlizacdo, através das Divisdes de
Intervengdo nos Comportamentos Aditivos e
nas Dependéncias (DICAD), de 43 iniciativas
de divulgacdo em diferentes estruturas de
saude. No que se refere a formacdo neste
admbito, realizaram-se 3 acdes, tendo estado
envolvidos 32 médicos e outros profissionais de
saude dos Cuidados de Saude Primdrios.
Saliente-se que por parte das DICAD/ARS,I.P. e
relativamente a0 4ano em  apreco,
continuaram a ser referidas dificuldades ao
nivel da implementacdo da Rede,
principalmente no que se refere a inexisténcia
de contratualizagdo no CSP de indicadores
neste dominio bem como a dificuldades a
nivel da interoperabilidade dos sistemas



clinicos que permitem a avaliacdo,
monitorizacdo das
referenciacdo dos utentes.

intervencoes e

Fora do &mbito estrito das medidas
estruturantes, cumpre referir as resultantes do
envolvimento dos diferentes parceiros no
PARCAD Horizonte 2020, em termos de outras
respostas e iniciativa que decorreram neste
ano.

O desenvolvimento de intervengoes
preventivas continuou a assentar na agcdo de
diferentes entidades, das quais se destacam
DICAD / ARS,I.P., as quais levaram a cabo
intervencdes  diferenciadas, dirigidas a
diferentes puUblicos-alvo e a serem
concretizadas em multiplos contextos. Neste
ambito, refira-se a proeminéncia do contexto
escolar. Na sua maior parte, trataram-se de
intervencdes multicompetentes, devidamente
estruturadas e realizadas em continuidade,
nomeadamente de desenvolvimento de
competéncias pessoais e sociais. Assim e no
que se refere ao programa “Eu e os Outros”, os
dados nacionais aponfam para  uma
implementacdo em 79 instituigoes,
envolvendo ainda 11 grupos de aplicagdo, a
formagdo/capacitagdo de 399 aplicadores,
permitindo a sua realizacdo junto de 3.242
jovens. Ainda e no que se refere a aplicacdo
em Cabo Verde deste programa, em 2018
pbde ser aplicado em 18 instituicdes de nove
iihas do referido arquipélago.

No que se refere a oufras intervencoes
garantidas pelas ARS, I.P. / DICAD, destacam-
se as acodes redlizadas fora do d&ambito
educativo, em contexto laboral/formacao
profissional; comunitdrio; universitario e
recreativo / festivais, assumindo frequentemente
abordagens com um cardter mais informativo
e / ou formativo.

No dmbito da acdo da Diregao Geral da
Educagdo, em 2018 redlizou-se um inquérito
sobre a atividade preventiva realizada pelos
agrupamentos de Escolas PuUblicas. Das 392
Unidades Orgdnicas que disponibilizaram
dados verificou-se que 92,1% tem vindo a
desenvolver esta temdtica. Nesta, foram alvo

de monitorizagcdo seis temdticas: prevencdo
do dlcool e tabagismo, consumo de outras
subst@ncias psicoativas, uso indevido do
medicamento, adicdo de écrans e adicdo de
jogo.

No que se refere ao Programa de Sailde
Juvenil CUIDA-TE desenvolvido pelo Instituto
Portugués do Desporto e Juventude, I.P. (IPDJ,
I.P.), no dmbito da medida 1 - Unidades
Moéveis, foram desenvolvidas 72 agcdes onde
foram atendidos/ aconselhados/ sensibilizados
11 709 jovens. No referente a medida 4 -
Gabinetes de Saide Juvenil, foram atendidos
10 071 jovens, em 21 gabinetes. A medida 3 -
Teatro-debate contou com 128 candidaturas
aprovadas que envolveram 9.225 jovens. No
que se refere a drea da Educagdo Sexual
foram mantidas as respostas linha telefénica,
caixa postal e Portal da Juventude.

A iniciativa preventiva em contexto militar
inserida no Dia da Defesa Nacional (DDN),
desenvolvida sobretudo numa perspetiva de
sensibilizagdo, continuou a ser assegurada
pelas estruturas da saude ligadas aos CAD nas
ARS, I.P. / DICAD coordenadas pelo SICAD, em
arficulagcdo com o Ministério da Defesa
Nacional.

No total das 7 regides do pais (Norte,
Cenfro, Llisboa e Vale do Tejo, Alentejo,
Algarve, Regido Autdnoma dos Acores e
Regi@o Autébnoma da Madeira) foram
abrangidos 63 988 jovens, da totalidade dos
116.488 parficipantes (convocados 119 699
cidaddos), que corresponde a 61% dos
participantes. Estes jovens participaram nas
1412 sessoes desenvolvidas nos 545 dias de
intervengdo em 30 nucleos de divulgacdo do
DDN. Esta intervencdo contou com o
envolvimento de 133 técnicos que
despenderam 780 horas em acdo direta
tempo ao qual se acrescentam 687 horas em
deslocacdo.

O desenvolvimento de modelos e
programas em contextos de intervencdo
especificos, nomeadamente em contexto
laboral, em 2018 fraduziu-se por intervencdes
junto de 5 entidades alvo municipais (C&dmara




Municipal Palmela, C&mara Municipal do
Seixal, C&dmara Municipal de Loures, Camara
Municipal de Coruche, Cdmara Municipal
Sardoal), 3 delas integradas no Projeto Euridice
envolvendo parceria enfre SICAD e CGITP
Intersindical. Esta intervencdo implicou
formacdo junto dos responsdveis e
trabalhadores, bem como na definicdo de
circuito de referenciacdo de trabalhadores
com consumo de substancias psicoativas para
as equipas de tratamento da DICAD.

No que se refere a respostas especificas
para  populacdes com  caracteristicas
particulares, e para além do frabalho
executado no a&mbito da referenciacdo e
acompanhamento de criancas e jovens, no
ano de 2018 registou-se uma participacdo
significativa das estruturas de resposta em
CAD na Estratégia Nacional para Integragdo
das Pessoas Sem Abrigo 2017- 2023.

Por parte do SICAD, foi mantida a
colaboracdo através da sua participacdo no
Grupo de Implementacdo, Monitorizacdo e
Avdliocdo da Estratégia (GIMAE) e como
membro do Nucleo Executivo. No que se
refere ds DICAD, verificou-se uma participacdo
das suas estruturas do terreno nos NPISA, bem
como em outras acdes de planificacdo e de
intervencdo junto a este grupo vulnerdvel.

No &mbito da Redugdo de Riscos e
Minimizagdo de Danos e para além das
respostas  asseguradas pelas  entfidades
cofinanciadas pelo PORI, as ARS, I.P. / DICAD
continuaram a garantir intervencdes em
contextos recreativos, académicos, de
festival, de diversdo noturna e em eventos
comunitdrios. No que se refere ao SICAD foi
continuada a atividade no Kosmicare, projeto
de intervencdo em crise resultante do
consumo de SPA. Na edicdo de 2018, foram
abrangidos pela intervencdo Kosmicare cerca
de 400 individuos.

A drea da Reinsergdo, nomeadamente as
intfervencdes realizadas nos Centros de
Respostas Integradas (CRI) valoriza a
empregabilidade como uma prioridade para
a grande parte dos cidaddos com CAD. Neste

senfido, a abordagem focou-se na promogdo
do aumento de competéncias profissionais e
na preparagdo para a integragdo laboral,
procurando facilitar o acesso ao mercado de
frabalho. A capacidade de colocacdo
profissional foi de 24% das necessidades
identificadas, correspondendo a 671 pessoas.
J& na formacgdo profissional foram integradas
163 pessoas, O que represenfou uma
capacidade de resposta de 22%.

A mitigacdo das situacdes de pobreza e
exclusdo social faz parte dos objetivos das
abordagens de reinsercdo, sendo
desenvolvida em funcdo dos diagndsticos
individuais e planos individuais de inser¢cdo
confratualizados com os cidaddos com CAD.
Existe um conjunto de respostas que
tendencialmente contribui para a melhoria
das condicdes de vida desta populacdo e
possibilita um melhor exercicio da cidadania.
Assim, foi possivel proporcionar solucoes de
habitagdo ou alojamento a 204 pessoas, o que
representa uma capacidade de resposta de
54% das necessidades identificadas. A nivel da
educacdo 166 pessoas infegraram respostas,
correspondendo a 46% das necessidades.
Foram igualmente identificadas 4.102 pessoas
com necessidades de protegdo social, sendo
qgue 1.730 destas situagcoes foram resolvidas
através da atribuicGo de apoios diversos:
passe social, apoio a alimentagcdo, apoios
para subsisténcia, apoios para a aquisicdo de
medicacdo, entre outros. Em termos do acesso
a condi¢cdes bdsicas para o exercicio da
cidadania, foram identificadas 1 654 pessoas e
respondidas 483 necessidades.

Visando objetivo potenciar a insercdo do
cidaddo nas redes de suporte, foram
desenvolvidas pelas Equipas de Reinsergcdo
dos CRI diversas iniciativas. A intervencdo junto
da familia e a promoc¢do do desenvolvimento
de aptiddes sociais através da participacdo
em grupos, nos CRI ou na comunidade local,
foram algumas das estratégias desenvolvidas
ao longo do ano de 2018.



A Linha Vida SOS Droga, servico telefénico
e de mail para o aconselhamento psicoldgico,

disponibilizado de forma andnima, gratuito e
confidencial na drea dos CAD, visa prestar
suporte emocional em situacdes de crise,
informa e esclarece questdes relacionadas
com os comportamentos aditivos,
dependéncias e ftemas associados, assim
como sobre as respostas existentes. Em 2018,
com o hordrio entre as 10 e as 18h aos dias
Uteis, atendeu 3 689 chamadas, sendo que
apenas 11% das chamadas se associavam a
questoes relacionadas com os CAD. No servico de
e-mail counselling foram rececionados um
total de 174 mensagens constituindo os
pedidos de apoio a maior percentagem de
solicitfacdes (76%). Estes servicos foram
maioritariamente procurados pelos proprios
individuos requerentes de apoio, seguidos de
familiares.

O ano de 2018 foi um ano de confinuidade
para o Férum Nacional Alcool e Saide (FNAS),
enquadrado no segundo quadriénio do Plano
Nacional para a Reducdo dos
Comportamentos Aditivos e das
Dependéncias 2013-2020 (PNRCAD). Verificou-
se a continuidade de compromissos j&
estabelecidos e a definicdo de outros. Refira-
se ainda que enfraram para o FNAS, em 2018,
2 novos membros: — a IREFREA, o Instfituto
Europeu para o Estudo dos Fatores de risco em
Criancas e Adolescentes e o CEJ, Centro de
Estudos Judicidrios.

Durante o ano, foi dada continuidade ao
trabalho de contacto com entidades, com ou
sem anterior ligac&o ao Férum, no sentido de
renovar a lista de membros desta plataforma,
procurando colmatar lacunas anteriormente
identificadas. Foi, igualmente, prosseguido o
trabalho de suporte técnico ¢ estruturacdo de
novos compromissos de agcdo e o
desenvolvimento de iniciativas facilitadoras,
mediante  reunides individuais ou @
organizacdo de espacos de encontro entre
multiplos parceiros de modo a criar sinergias
essenciais ao tfrabalho em rede.

Concretizou-se uma reunido geral do
férum e comemoraram-se os 10 anos de FNAS.
No final de 2018 o FNAS integrava 88
entidades, mais 3 com estatuto observador.

Em 2018, e no desenvolvimento de
intervencdes de Prevengdo e RRMD dirigidas
aos riscos associados ao consumo de SPA, foi
dada confinuidade ao Programa de
Distribuicdo Gratuita de Materiais Preventivos e
Informativos desenvolvido pela Diregdo Geral
da Sadde (DGS), o qual assegura a distribuicdo
de materiais informativos,  preservativos
masculinos e femininos e gel lubrificante. Neste
ano, registou-se um ligeiro aumento (0.8%) no
nUmero total de preservativos distribuidos, bem
como na distribuicdo de preservativos
femininos onde se verifica um aumento de
54%, face ao ano anterior.

Ainda no dmbito da acdo da DGS foi
publicada a Norma n.°025/2017 de 28/11/2017
sobre a Profilaxia de Pré-exposi¢do da Infegdo
por VIH no Adulto, dirigido ds pessoas com risco
acrescido de aquisicdo de infecdo por virus da
imunodeficiéncia humana (VIH).

No &mbito de um Programa de Acesso
Precoce (PAP), disponivel em mais de 20
hospitais de Portugal Continental, em, 2018
foram abrangidas mais de 300 pessoas,
maiorifariamente do  sexo masculino,
cisgénero, na terceira década de vida, e em
situacdo de risco acrescido de infecdo por
VIH. Até a data ndo hd registo de nenhuma
nova infecdo no universo das pessoas
beneficidrias do PAP.

No que se refere & prestacdo de cuidados
de saude hospitalares em contexto prisional,
no &dmbito das infegbes por VIH, VHB E VHC -
Protocolos Prisdes, foi publicado o Despacho
n.° 283/2018 de 5 de janeiro dos Gabinetes da
Secretdria de Estado Adjunta e da Justica e do
Secretdrio de Estado Adjunto e da Saude, que
estabelece o rede para a prestagcdo de
cuidados de saude hospitalares no SNS, no
admbito da infecdo por VIH, VHB e VHC, para a
populacdo reclusa. Na sequéncia desta
publicacdo, em 16 de julho de 2018, a
DiregGo-Geral de Reinsercdo e dos Servigos




Prisionais (DGRSP) e 28 instituigoes hospitalares
do Servico Nacional de Saudde (SNS) assinaram
os protocolos no &dmbito do tratamento das
infecbes por virus da imunodeficiéncia
humana (VIH) e das hepatites virais na
populacdo reclusa.

Em 2018 e ainda no dmbito da acdo da
DGS na RRMD, foi dada continuidade ao
desenvolvimento do Programa de Troca de
Seringas (PTS) Diz Ndo a Uma Seringa em
Segunda Mado, tendo-se registado um nimero
de 1.300.134 seringas distribuidas / tfrocadas
pelas estruturas participantes no PTS.

No dmbito dos documentos de suporte &
Qualidade / Boas Praticas, no ano de 2018
prosseguiu-se com o desenvolvimento do
conhecimento, potenciando a diferenciacdo e
especializacdo dos profissionais das estruturas
especializadas na infervengcdo em CAD, bem
como a aumento da literacia de outros
profissionais  de
documento de enquadramento conceptual
sobre o jogo responsdvel “Jogo com mais

salde. Findlizou-se o

savde: um enquadramento conceptual no
dominio do jogo responsdvel’, exercicio
alargado de estudo e estruturacdo de
conteldos no dmbito da problemdtica do
jogo. numa perspetiva de Saude Publica.
Neste dmbito, foi cinda dada continuidade ao

Dominio da Oferta

No dominio da oferta, constituem o centro
das politicas e intervencdes, assente na
cooperacdo nacional e internacional, a
diminuicdo da disponibilidade e do acesso as
substancias ilicitas tfradicionais e das novas
substancias psicoativas, a regulagdo e
regulamentagcdo do mercado das substéncias
licitas (dlcool, medicamentos e anabolizantes)
e respetiva fiscalizag@o e a harmonizacdo dos
dispositivos  legais j& existentes ou a
desenvolver, nomeadamente no que se refere
d drea do jogo e dainternet.

projeto de investigacdo de validagdo do
modelo da mediag¢do social na pratica da
reinser¢gdo, dinamizado pelo SICAD em
colaboracdo com a Faculdade de Psicologia
e Ciéncias da Educacdo da Universidade de
Coimbra (FPCE-UC) e com as Administragcoes
Regionais de Saude, IP. (ARS). Outra drea de
desenvolvimento neste dominio foi o da
Intervengdo com Criangas e Jovens no Gmbito
dos Comportamentos Aditivos e
Dependéncias e com Processos de Promogdo
e Protegdo, tendo-se iniciado em 2018 a
dinamizacdo de um Grupo de Trabalho que
visa a harmonizacdo de procedimentos a
adotar na avaliacdo deste tipo de processos
mas também a elaboracdo de um
documento técnico-normativo que regule,
orienfe e sustente  fecnicamente a
intervencdo dos profissionais na drea da satde
e do sistema de promocdo e protegdo &
infGncia e juventude.

No ano de 2018 o Grupo de Trabalho para
o Uso Responsdvel do Medicamento deu
continuidade & sua acdo, tendo sido
elaborado e discutido um acordo de parceria
que acompanha o documento de
apresentacdo do Projeto-piloto para a
Promocdo do Uso Responsdvel do
Medicamento, o qual serd a sustentacdo para
a formalizacdo da colaboracdo entre todos
0s membros.

Da avaliacdo do ciclo estratégico anterior,
constata-se que foram desenvolvidas medidas
para instalar e/ou consolidar vdarios sistemas de
vigildncia e detecdo da atividade criminosa,
com recurso 4s novas tecnologias e
ferramentas tecnologicamente avangadas.
Entraram em pleno funcionamento os sistemas
previstos de controlo do trdfico ilicito, a nivel
nacional e internacional, de vigilancia e
fiscalizagdo. Destaca-se o reforco das redes de
cooperacdo estabelecidas entre as vdrias
forcas policiais e érgdos de policia criminal.



Substéncias ilicitas e NSP

Assistimos ao reforgo da cooperagdo e
coordenagdo interinstitucionais, nos planos
estratégicos e operacionais, no é&mbito do
sistema de coordenacdo UCIC - Unidades de
Coordenacdo e Intervencdo Conjunta, que
integram os Orgdo de Policia Criminal (OPC) e
Forcas de Seguranca.

Verificou-se um ligeiro aumento do niumero
de acgdes de vigilncia e fiscalizacdo em mar e
na zona ribeirinha, pela Guarda Nacional
Republicana, Policia de Seguranca Publica e
Policia Militar, bem como operacdes de controlo
e vigilGncia de passageiros / mercadorics, € a
participacdo em  projetos  operacionais
conjuntos com outros paises, tendo em vista a
reducdo da producdo, o trédfico e
consequentemente a oferta de drogas ilicitas e
de novas. O reporte refere 214.588 acdes de
fiscalizacdo.

A afividade das autoridades possibilitou a
detecdo de produgoes de cannabis indoor e
outdoor, apesar de ligeiramente abaixo do ano
anterior. No ano de 2018, de acordo com os
dados constantes do Sistema de Informacgdo
Criminal da Policia Judicidria (SICPJ), foram
detetadas e desmanteladas 139 plantagcdes em
teritério  nacional, tendo-se procedido &
apreensdo de 8.706 plantas.

Assistimos a uma diminuicdo no reporte do
nUmero de agdes inspetivas e de fiscalizagdo
(PSP e GNR) a espacos ou estabelecimentos
em que exista a suspeita de serem
disponibilizadas, para consumo humano, novas
substancias psicoativas.

Comparativamente ao ano de 2017, em
2018 a Policia Judicidria registou um aumento
de novas investigagoes visando aidentificacdo
e desmantelamento de esfruturas criminosas
dedicadas ao trédfico de estupefacientes
através da internet, em especial através da
darkweb.

No que respeita ao controlo ao longo da
fronteira externa da EU, vdrias acdes e
investigagdes foram  desenvolvidas, em
articulacdo e coordenacdo com congéneres
estrangeiras e agéncias internacionais, para
melhorar a prevengdo da enirada de drogas
ilicitas e NSP no territério da Unido Europeia (EU).

A cooperacdo e coordenacdo com 0s
organismos e agéncias internacionais e
europeias competentes viu a sua capacidade
de partilha de informag¢ao aumentada, por via
na parficipacdo em diversas reunides,
conferéncias internacionais, no dmbito de
vdrios grupos de trabalho e projetos.

Judicidria

A Policia reforcou  os

mecanismos e suportes operacionais
destinados a investigar no plano financeiro e
patrimonial as organizacdes criminosas e as
estruturas econdmicas a elas associadas,
maximizando a apreensdo e o confisco de
bens e valores gerados pelo frdfico de

estupefacientes.

Alcool

No anterior ciclo estratégico, no dominio
da oferta de substancias licitas, em matéria de
dlcool, a regulamentacdo para o setor teve
efeitos positivos, no aumento da idade legal de
consumo. Na drea dos medicamentos e
anabolizantes foi feita a monitorizacdo da
Diretiva dos falsificados e a implementacdo de
acodes integradas de fiscalizagao, constituindo
uma recomendacdo o reforco das acdes e a
cooperacdo das entidades responsdveis no
dmbito da atividade desportiva recreativa, jé
que para o desporto de competicdo existe
regulamentacdo propria.

Em 2018 assistimos a uma intensificacdo
clara, por parte da ComissGo Técnica
Interministerial, de que a politica de pregos
seja, cada vez mais, um instrumento inibidor do
consumo, especialmente no que respeita a
populacdes mais frageis.




A Guarda Nacional Republicana, a Policia
de Seguranca PiUblica e a Avutoridade de
Seguranca Alimentar e Econémica procederam,
como habitualmente, a agoes de fiscalizagdo.
No fotal foram fiscalizados cerca de 12.000
estabelecimentos (préximo do ano anterior).
Como infracées mais frequentes apontam-se
“Facultar, vender ou colocar d disposico em
locais pUblicos, bebidas alcodlicas a menores”
e “Falta de afixacdo de aviso de forma visivel

com a mencgdo das proibicdes”.

A Acdo integrada de fiscalizagdo da
venda de medicamentos, via Intfernet, sem a
subjacente autorizacdo de comercializacdo e
do frédfico de medicamentos contrafeitos, foi
reforcada por via da operacdo PANGEA XI.

Temas Transversais

Investigagdo e informagdo

De um modo geral, as iniciafivas
desenvolvidas em 2018 seguiram  as
recomendacdes para o planeamento do ciclo

de ag¢do 2017-2020, com um investimento na:

e ofimizacdo de «alguns sistemas de
informagdo nos dominios da reducdo da
procura e da oferta, face ds necessidades
de informacgdo ao nivel nacional, europeu
e internacional; realizacdo de estudos
periddicos nacionais, como o dos jovens
de 18 anos;

e preparacdo e implementacdo de estudos
de avdliagdo das intervengoes, nas dreas
da reinsercdo e da dissuasdo;

e ofimizacdo dos recursos na investigagdo,
tendo como orientacdo estratégica
aprofundar nos estudos periddicos
promovidos/realizados pelo SICAD,
sempre que se justifique em determinado
momento, o conhecimento  sobre
tematicas especificas; em 2018 privilegiou-se
como informacdo a disponibilizar, através

Jogo

Ainda no dominio da oferta importa
conseguir suporte técnico e cientifico para a
elaboracdo de propostas legislativas, de
regulamentacdo e fiscalizacdo que garantam
oportunidades de jogo legal e seguro, € ndo
indutor de comportamento aditivo. Falamos de
vdrios tipos de jogo, com potencial patoldgico
e aditivo, tais como jogo eletrénico em
consolas ou online, de base ferritorial, ou de
jogo a dinheiro ou ndo.

Contudo a ndo alteracdo legislativa
(oroposta  em tempo) que regule a
competéncia do Coordenador Nacional,
também nesta drea, ndo tem permitido o
desenvolvimento de acdes nesta drea.

do estudo ‘representacdes sociais dos
comportamentos aditivos”, (1) a opinido
das populacgdes sobre a legalizacdo da
cannabis e salas de consumo assistido,
com vista a conhecer melhor a avaliagcdo
destas politicas por parte das populacdes
e disponibilizar conhecimento & tomada
de decisdo e (2) as percecdes sobre os
mercados das drogas (Rock in Rio - Lisboa
2018);

e ofimizacdo dos recursos, através da
realizacdo de novos estudos com outros
parceiros, assim como da andlise e
disponibilizacdo de informacdo a partir de
multiplos  “reservatérios de dados” &
disponiveis, privilegiando-se em 2018 a
informacdo em funcdo do género e da
regido, fatores considerados prioritdrios
para a descricdo e compreensdo das
desigualdades em saude;

e participacdo em projetos e redes de
investigagdo intfernacionais;

e fransmissdo efetiva do conhecimento
para a decisdo/acdo, através de um
conjunto de iniciativas implementadas em



2018 com vista a aumentar o valor

percebido do conhecimento produzido.

No entanto, ndo foi ainda possivel
concretizar em 2018 outras recomendacoes,
nomeadamente algumas relacionadas com a
temdtica das NSP, como por exemplo, a
constituicGo de uma efetiva rede nacional de
investigagdo aplicada nesta drea e a
publicacdo da Portaria ao abrigo do n.° 8 do
art.® 5°, DL 54/2013. Por outro lado, importa
também reforcar o investimento na recolha de
informacdo econdmica e financeira sobre as
intervencoes.

Formacgado

De um modo geral considera-se positiva a
atividade formativa desenvolvida em 2018. A
capacitacdo e a literacia em CAD dos
profissionais e dos cidaddos configura uma
aposta ganha a todos os niveis. Profissionais
melhor preparados e cidaddos  mais
esclarecidos resultardo em ganhos para a
salde. Porém, muito estd por fazer. Nem
sempre é fdcil o acesso ao conhecimento por
esta via. Continuam a existir dreas por
responder e profissionais por abranger.

A formagdo desenvolvida pelo SICAD e
pelas DICAD, especializada e com formadores
qualificados, constitui o grosso da formacdo
desenvolvida. A partir da idenfificacdo de
novas necessidades de formacdo dos
profissionais, o SICAD e as ARS;IP/DICAD
procuraram responder através da
conceptualizacdo de 17 novas agodes de
formacgdo. As Bolsa de Formadores dos servicos,
cada vez mais robustecidas, sdo um recurso de
qgue cada servico dispde, que lhe permite a
dinamizacdo de acgdes de formacdo crediveis
e certificadas.

! ARS, LVT/DICAD nd&o facultou este dado, porém

desenvolveu acdes de formacdo.

2 ARS, Alentejo/DICAD ndo facultou este dado porém
desenvolveu acodes de formacdo.

8 ARS, LVT/DICAD ndo facultou este dado, porém
desenvolveu acdes de formagdo.

Assistimos também & crescente dinamica
formativa dos restantes parceiros deste Plano,
ao nivel da reducdo da procura e da oferta,
destacando o papel da SCML e das autoridades
policiais representadas, designadamente a
GNR e a PSP.

A nivel nacional e considerando as
seguintes entidades — SICAD, todas as ARS, I.P. /
DICAD, GNR, Ministério da Defesa Nacional e
Policia Judicidria, foram dinamizadas 40 agoes
de formagdo', dirigidos a 2.122 formandos?
num total de volume formativo de 116:375
horas?®.

No que respeita d intervencdo em contexto
escolar, especificamente ao Programa Eu e os
Outros, podemos dizer que, a nivel nacional, se
realizaram 24 agoes de formagdo de
aplicadores do Programa Eu e os Outros, que
abrangeram 500 aplicadores, com um volume
formativo global de 190:204 horas.

Para além da atividade formativa
certificada e com enquadramento préprio,
muitos outros formatos de formacdo sdo
desenvolvidos pelas entidades que infegram a
dinamizacdo desta drea neste Plano de Acdo.

As acdes’ de sensibilizacdo/informagdo e
outros eventos formativos dirigidos a diferentes
grupos alvo, a pedido ou enquadrados em
projetos desenvolvidos com stakeholders,
internos e externos, fazem parte das estratégias
que adotamos neste dominio. A nivel nacional
foram dinamizadas 1.437 °> acgdes, que
abrangeram 91.451¢ pessoas num volume total
de 10:803:408:307 horas. Estas acdes incluem,
entre outras, as acdes de sensibilizacdo
realizadas no dambito do Dia da Defesa

4 Consideram-se agdes de sensibilizacdo as agdes com
duracdo até 4 horas;

5 Subreportadas;
6 Idem;
7 Ibidem.




Nacional, acdes de sensibilizagcdo em contexto
escolar e laboral.

Foram contabilizados 401 estdagios e um
volume formativo global aferido de 2:139:2328
horas.

A formacdo, processo global e continuo,
configura uma valéncia fransversal, com particular
importéncia na intervencdo, compreendendo
vdrios niveis de especidlizacdo e os diversos
grupos a atingir.

Comunicagdo

No dmbito da comunicagdo e informagdo
assistimos a uma aposta por parte de todas as
entidades nas redes sociais e internet,
ajustando os conteudos a estes veiculos de
comunicacdo.

Importa  transmitir e disseminar o
conhecimento. Conhecer e dar a conhecer,
facilitar o acesso, adequando a informacdo e
o conhecimento aos diferentes publicos-alvo,
as atuais necessidades de informacdo, para
que aliteracia em CAD seja cada vez mais uma
realidade. Esta foi uma aposta da maioria dos
servicos parceiros do Plano Nacional, na
melhoria e utilizacdo das pdginas eletrénicas
dos servicos e presenca nas redes sociaqis,
enguanto canais de partilha de informacdo e
conhecimento, ferramentas de Comunicagdo
que resultam numa aproximacdo a Sociedade

Civil e aos cidaddos.

Cooperagdo e Relagées Internacionais

O SICAD assegura a representagdo
nacional em vdrios fora europeus e
internacionais, promovendo a arficulagcdo
entre todos os Organismos governamentais
envolvidos na problemdtica dos CAD, por
forma a assegurar a convergéncia de posicoes,
procurando garantir uma agdo concertada na

defesa das posicdes nacionais.

8 As ARS do Centro e Lisboa e Vale do Tejo ndo fazem
referéncia ao nUmero de horas dos estagios.

Em 2018, o SICAD manteve um elevado
nivel de participagdo nas inst@ncias mais

relevantes, nomeadamente:

e Grupo Horizontal Drogas, grupo de trabalho
do Conselho da Unido Europeia responsdvel

politicas e

estratégias da UE em matéria de drogas;

pela coordenacdo das

e Coordenadores
organizadas

Nacionais “Droga”,
pelas  Presidéncias em
exercicio do Conselho da UE;

e Rede Europeia de Informagdo sobre
Toxicodependéncias (REITOX) e Conselho
de Administragdo do Observatério Europeu
da Droga e da Toxicodependéncia (OEDT);

e Comité de Politica Nacional e Agdo sobre o
Alcool (CNAPA), estrutura que acompanha
a implementacdo da Estratégia da UE para
apoiar os Estados Membros na minimizacdo
dos efeitos nocivos do dlcool;

e Grupo Pompidou do Conselho da Europa;

e Comissdo de Estupefacientes das Nacoes
Unidas;

e Reunides da Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) relativas ao consumo nocivo
do dlicool.

Destas inst@ncias referidas, importa realcar
igualmente o acompanhamento de trabalhos
pela PJ/UNCTE, INFARMED I.P € DGPJ em sede
das Nagoes Unidas, e a participacdo de
representantes da Autoridade Tributdria e da
PJ/UNCTE nos trabalhos do Grupo Pompidou.

Merece particular destaque a eleicdo de
Portugal para a Presidéncia do Grupo
Pompidou do Conselho da Europa para o
proximo quadriénio, 2019-2022 sob o tema
“Politicas Sustentdveis de Drogas, respeitando
os Direitos Humanos”.

Para além destas participagoes,
representantes da Autoridade Tributdria, da
PJ/UNCTE, do SIS e do SIED estiveram envolvidos
em diversos fora que abordam matérias
referentes ao ftrdfico internacional de

estupefacientes, bem como em atividades de



cooperacdo e intercambio de experiéncias,
nas dreas de atribuicdo destes Servicos, com

outros paises. De referir igualmente a
participagdo do DJ/SCML em inUmeros fora
internacionais que abordam a temdtica do
jogo e a obtencdo em 2018 da certificagdo em
jogo responsavel junto da European Lotteries.

Em 2018, continua a ser de realcar a
participacdo nacional em diversas atividades
do Programa COPOLAD Il - Programa de
Cooperagcdo entre a América Latina, as
Caraibas e a UE sobre politicas de luta contra a
droga. Esta participacdo tem contribuido para
o reforco das relacdes de cooperacdo com os
paises da América Latina e das Caraibas. De
enfre as vdrias atividades desenvolvidas
cumpre salientar 3 Semana Anual sobre
Precursores, que se realizou em Lisboa, tendo
como objetivo promover a cooperacdo bi-
regional entre especialistas policiais, peritos
forenses e andlistas da América Latina,
Caraibas e Unido Europeia. Participaram na
reunido 83 peritos oriundos de 36 paises, bem
como representantes de  organizacoes
infernacionais e regionais, numa organizagdo

conjunta do COPOLAD com o SICAD, a Policia
Judicidricc e a Autoridade Tributdria e
Aduaneira.

De assinalar ainda, no dmbito dos trabalhos
do COPOLAD, o fato de Portugal desempenhar
a funcdo de pais europeu de referéncia no
grupo de trabalho “Reforgar a capacidade dos
Observatérios Nacionais Drogas na elaboragdo
do relatério nacional” e no grupo de frabalho
sobre os “Sistemas de Alerta Rapido”.

Por Ultimo, cumpre referir que em 2018,
fruto da visibilidade que a politica portuguesa
tfem assumido, o SICAD, em colaboracdo com
outras entidades (CDT de Lisboa, a PJ/UNCTE, a
PSP, a DGS, a DICAD da ARSLVT, IP, a
Associacdo Ares do Pinhal, a Associacdo In-
Mouraria, a Associagcdo Vida e Paz, a
Associacdo Crescer e o OEDT.) preparou e
acompanhou a rececdo de delegagoes
estrangeiras, num fotal de 57 visitos,
provenientes de paises e regides muito
variados, frequentemente com politicas e
praticas nacionais muito distintas de Portugal.
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