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| - Introdugao

Metodologia

O presente trabalho visa o resumo da actualizacdo do diagndstico territorial efectuado
em 2017, no ambito da implementagao do Plano Operacional de Respostas Integradas
— PORI, sobre o Concelho de Penafiel, no que concerne aos problemas relacionados com
os consumos de substancias psicoactivas (SPA’s).

De acordo com as orientagdes previstas para dinamizacdo do referido plano
operacional, foi utilizada a metodologia RAR — Rapid Assesment and Responses para
realizacdo do diagndstico, recolhendo informacdo de cariz quantitativo e qualitativo
através da consulta a fontes bibliograficas, entrevistas a atores chave dos territérios,
observacdo dos locais e constituicdo de mesas de trabalho.

Tratando-se de um diagnostico territorial que visava a futura construgdo de respostas
integradas, foi desde o inicio mobilizada a rede social local para este processo, de forma
a, por um lado, recolher informacdo tdo representativa quanto possivel da realidade
territorial através do conhecimento detido pelos respectivos atores, e por outro, iniciar
desde logo o funcionamento em registo integrado que se pretendia para organizacdo de
futuras respostas. Assim, foi possivel construir um diagndstico partilhado, que serviu de
base a implementacdo do Programa de Respostas Integradas para o territério
“Penafiel”.

A dinamizacdo descrita foi, entretanto, reforcada pela criacdo e papel do Nucleo
Territorial local, entidade prevista na organica de implementacdo do PORI, constituido
pelas diversas instituicdes que de alguma forma participam nas respostas dirigidas aos
diversos grupos alvo e respectivos problemas que o processo de diagndstico permitiu
identificar. Desta forma, toda a trajectéria de implementacdo do PRI no territério
radicou, desde a sua fase inicial, no trabalho conjunto com as instituicdes e atores locais.
Face a necessidade de actualizacdo do referido diagndstico, foi utilizada, mais uma vez,
como metodologia preferencial, a mobilizacdo da rede social no terreno, de forma a
obter informagdo actualizada sobre eventuais mudangas observadas nas diversas
dimensdes em analise. Em concreto, foi solicitada a recolha e organizacao de informacao
neste sentido, ao projecto integrando o PRI territorial, pela vantagem que o seu
conhecimento do terreno e proximidade das diversas fontes representava.

Para além desta estratégia, este trabalho reflecte também a organizagao do
conhecimento proveniente da intervencao dos técnicos do CRI do Porto Oriental nos
diversos eixos, incluindo a monitorizacao e avaliacdo do referido projecto, bem como a
pesquisa de documentacao disponivel, principalmente de recenseamento estatistico.
Para a concretizacdo do diagnéstico do concelho de Penafiel, a metodologia utilizada
baseou-se numa recolha de dados preferencialmente quantitativos, tendo sido
seleccionados varios indicadores relacionados com prevaléncia, incidéncia, morbilidade,
mortalidade, disponibilidade de substadncias psicoactivas, privacdo econdmica e social
extrema, entre outros. Os dados quantitativos foram obtidos a partir do Sistema de
Informacdo Multidisciplinar (SIM) do SICAD, do Censos, do Instituto Nacional de
Estatistica, do Inquérito em Meio Escolar, Policia Judicidria (Unidade Nacional de
Combate ao Trafico de Estupefacientes - Seccdo Central de Informacdo Criminal),
Equipas Multidisciplinares de Apoio aos Tribunais, Direccdo Geral de Estatisticas da



Educacdo e Ciéncia, Autarquias, Portal da Saude, bem como de outras estruturas e
entidades que trabalham directa ou indirectamente na area dos comportamentos
aditivos e dependéncias.

A analise dos dados permitiu identificar problemas definidos como prioritarios e, em
sede do Rede Social do Concelho de Penafiel, foram apresentados, discutidos e
hierarquizados em varias reunides (entre Novembro de 2016 e Janeiro de 2017).
Participaram na hierarquizacdo dos problemas, um total de 23 instituicGes. Para a
hierarquizacdo dos problemas identificados como prioritarios, foram utilizados os
critérios propostos por Imperatori (1993): magnitude, transcendéncia social,
transcendéncia econdmica e vulnerabilidade. Cada critério foi pontuado pelas
instituicoes, numa escala simples de 1 a 3. De seguida, foi calculada a média da
pontuagao obtida em cada critério. A soma das médias obtidas permitiu a
hierarquizacdo dos problemas considerados prioritarios.

O presente diagndstico dos CAD do concelho de Penafiel, foi construido de acordo com
as orientacbes emanadas da DICAD, procurando caracterizar os territérios alvo do
diagndstico, identificar os problemas, definir os grupos alvos e contextos de
intervencdo, bem como identificar os recursos e definir as prioridades de intervencao.
Os principios de orientacdo estratégica que sustentam o diagndstico e o plano de
intervencdo baseiam-se na territorialidade, na integracdo, na parceria e na participacao.

Il. Caracterizagao socio - demografica do territorio

Grelha 1. Caracterizacao do Territério

Indicador Dados

Dimensao do Concelho 212,24Km2

Freguesias do Concelho Sebolido; Rio Mau; Canelas; Capela;
Lagares e Figueira; Termas de S. Vicente;
Rio de Moinhos; Cabeca Santa;
Valpedre; Fonte Arcada; Paco de Sousa;
Duas Igrejas; Penafiel; Luzim e Vila Cova;
Abragdo; Boelhe; Croca; Casteldes;
Bustelo; Guilhufe e Urr6; Irivo; Rans;
Galego; Oldrdes; Novelas; Santiago;
Bustelo; Sta Marta; S. Mamede; S.
Martinho; Milhundos; Marecos;
Peroselo; M. Paredes; Pinheiro.

Concelhos fronteirigos Paredes; Lousada; Amarante; Marco de
Canavezes; Castelo de Paiva e
Gondomar.




Penafiel, situa-se na parte mais central do distrito do Porto, numa zona inter-fluvial e
faz parte do Agrupamento de Concelhos do Vale do Sousa, estando integrado na NUT Il
— Tdmega. Estende-se por uma area de 212,3 km2, dividida em 38 freguesias, situando-
se a sede concelhia na freguesia de Penafiel. Como aglomerados populacionais mais
importantes refira-se a cidade de Penafiel e 3 vilas: Abragdo, Paco de Sousa e Rio de

Moinhos.

A regido é essencialmente agricola, prevalecendo a pequena propriedade rural, mas
surgindo como um meio geofisico misto, visto ser também centro de actividades
comerciais e revelando uma industrializagao recente. Marcada ainda por uma ruralidade
intensa, ndo tera sofrido uma descaracteriza¢do tdo abrupta como a ocorrida em alguns
concelhos vizinhos, fruto dos movimentos de urbanizacdo e de crescimento industrial,
mas ndo se manteve contudo imune as influéncias resultantes destes movimentos e da

crescente uniformizagao cultural.

De acordo com a Tipologia de Areas Urbanas do INE, dez das freguesias s3o classificadas
como Areas Predominantemente Urbanas, e as restantes 28 como Areas Medianamente

Urbanas.

Acessibilidades:

No que respeita a acessibilidades na vertente externa, desde a década de 90 que se
assistiu a uma significativa melhoria da rede rodoviaria, concretizada nomeadamente
na auto-estrada A4 que atravessa a regido norte do concelho, estabelecendo ligacdo ao
Porto e a Vila Real mas, existe um forte isolamento de muitas zonas, cujas

acessibilidades s3o dificeis.

A eficacia dos transportes publicos ndo satisfaz na integra as necessidades
populacionais, situacdo que se agrava no periodo de férias escolares, pela diminuicdo

do numero de carreiras.

Se bem que estas caracteristicas permitam ainda preservar algumas mais-valias
importantes, como as redes informais de coesdo social, importante factor protector de
funcionamento comunitdrio, a deficitaria cobertura em termos de equipamentos sociais
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e servicos de apoio a comunidade, concentrados na sede do concelho, € um dos
principais problemas referidos para o territério, ndo abrangendo a totalidade da

populacdo do concelho.

A populagdo:

O concelho é marcado por grande dispersdo populacional por diferentes movimentos
nos ultimos 10 anos. Encontramos, pois no Concelho, freguesias com crescimento de
variacdo positiva (ex.: Figueira, Rans e Penafiel num total de 11 freguesias com
crescimento populacional) entre outras de grande varia¢do negativa (13 freguesias onde

se destaca Luzim, com perda de populacdo superior a 20% entre 2001 e 2011.

De acordo com o Instituto Nacional de Estatistica (INE/2011-2012), o total de populagdo
concelhio cifrava-se em cerca de 72.265 habitantes, 49,5% (35.191) dos quais do sexo

masculino e 50,5% (37.074) do sexo feminino.

A freguesia de Penafiel destaca-se como sendo a mais populosa (21.742), assim como
as freguesias de Termas de Sdo Vicente (6.86%), Guilhufe e Urré (5,54%). Com menor

populacdo residente temos Capela (1,45%) e Cebolido (1.26%).

O peso dos grupos etarios mais jovens, dos 0 aos 24 anos tem sofrido um decréscimo ao
longo das ultimas duas décadas, aumentando os dos 25-64 e de mais de 65 anos. Estas
mudancas reflectem-se no aumento do indice de dependéncia da populagdo mais jovem
e idosa sobre a populagdo activa. A estrutura demografica aparenta estar em fase de
reconfiguracdo, tendente a uma aproximacdo aos valores e perfis de desenvolvimento
do territdrio nacional.

No entanto e de acordo com o diagndstico social de Penafiel 2014 verifica-se que, o

grupo de individuos com idades compreendidas entre os 35 e 49 anos possuia uma

maior expressao.



Com contraposicao, o grupo dos idosos (65 — 85 anos) apresenta os valores mais baixos

de toda a piramide etaria.

Apesar deste ultimo grupo apresentar valores inferiores aos restantes, denota-se um
envelhecimento populacional consequéncia da natural renovacdo das geragdes. Assim
sendo, o topo da piramide sera substituido pela populagdo que se encontra actualmente

no grupo dos adultos.

A taxa de natalidade tem vindo a decrescer e a esperanca média de vida a aumentar. A

piramide etaria tendera a assumir uma estrutura invertida.

A emigragao sazonal, fundamentalmente masculina, é um fendmeno muito presente no
territodrio, tendo como destino principal o pais vizinho. O desemprego é actualmente um
problema com significado. A percentagem de solicitacdes de estatuto de residente por

parte de cidaddos estrangeiros é muito reduzida (0,2%) (grafico 1).

Populagéo estrangeira que solicitou de resi por habi {%) por Local de
residéncia; Anual
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Segundo os dados do Diagnostico de Penafiel 2014, entre o total de familias classicas
verifica-se uma maior prevaléncia de familias com trés elementos, sendo que este tipo

de agregado representa cerca de 28% do total das familias do concelho.



Habitacao:

Continua a verificar-se uma grave caréncia habitacional no concelho. N2 reduzido de
fogos necessdrios ao alojamento de agregados familiares, residentes a data em
barracas, casas de madeira, improvisadas, etc., em regime de coabitacdo e de
sobrelotacdo da habitacdo. Verifica-se falta de condi¢Ges de habitabilidade com défice
de infra- estruturas bdsicas, nomeadamente electricidade, instalagdes sanitarias, dgua
canalizada e degradac¢do dos edificios. Nos servicos de habitacdo autarquica existem

cerca de 1800 pedidos relacionados com a habitacao.

Em 2011 foram registados 267 contractos de arrendamento de habitacdo social. SGo no

total, os 63 edificios de habitacdo social existentes no concelho.

Trabalho:

As faixas etarias predominantes estdao entre os 31 e 50 anos de idade e na sua maioria
tém o 12 ciclo de escolaridade completo. 40% dos individuos ai residentes encontra-se
empregado e 15% da populacdo estd em situacdo de reforma.

No ano 2011 verifica-se que entre a populacdo activa (57,52%) o concelho de Penafiel
possui 87,62% das pessoas empregadas, contra 12,38% de desempregados.
Salvaguarda-se que todos os dados do ano 2014 revelam um aumento da taxa de

desemprego.

Nos anos 2013 e 2014 o concelho de Penafiel assinalou alteragdes pouco significativas
nos valores da taxa de desemprego, sendo que esta passa de 17,7% em 2013 para 16,9%
em 2014. No que diz respeito a taxa de actividade, registou-se uma diminuicdo da taxa
de actividade no concelho em analise do ano 2001 para o ano 2011 —49,30% passa para

47,36%.

Relativamente aos sectores de actividade, os dados dos censos 2011 indicam que grande
maioria da populagdo residente e economicamente activa se situa empregada no sector
terciario, embora se verifique um decréscimo significativo por via das elevadas taxas de

desemprego.



Ainda segundo o diagndstico social do concelho de Penafiel, no que se refere aos dados
da populacdo inactiva (42,8%) pode-se afirmar que o principal motivo para a
inactividade reside na reforma (44,2%), seguindo-se os domésticos (21,73%) e os

estudantes (19,51%). Por fim, os incapacitados para o trabalho (4.36%).

No mesmo diagndstico encontramos 2323 agregados que beneficiaram da medida do
Rendimento Social de Inser¢gao em 2013. A faixa etdria dos 6 aos 18 anos é a mais
expressiva entre os beneficidrios desta medida, sendo que a maioria possui o ensino

basico completo.

Educagao

Relativamente ao nivel de escolaridade da populagdo assistimos a um aumento
importante de niumero de individuos com o 32 ciclo do ensino basico, secundario, médio
e superior, a par de uma diminuigdo de sujeitos com o 12 e 22 ciclo do ensino basico

assim como nenhum de analfabetos com mais de 10 anos de idade.

Penafiel regista uma taxa de analfabetismo de 5% registando-se uma diminuicao face a

informacdo dos censos 2001 onde a mesma taxa estava com um valor de 8,7%.

Em 2007/8 a taxa de pré-escolarizacdo cifra-se nos 79,4% em resultado do “Programa
de Expansdo e Desenvolvimento da Rede de Educacdo Pré-escolar”, lancado em 1997,
mas apesar disto existem ainda freguesias onde a taxa de frequéncia é claramente
inferior a oferta existente. Esta mesma taxa em 2014 corresponde a um valor crescente

de 98%.

O ensino basico regista a problematica do abandono escolar precoce com uma

percentagem de 0,14% (dados do diagndstico social de Penafiel - 2014).



Saude:

No que diz respeito aos principais indicadores de saude encontramos em Penafiel
valores muito baixos de mortalidade infantil e perinatal que reflectem a baixa tendéncia

nacional.

Todavia, quando comparamos os valores de Penafiel com os do Norte e os Nacionais
podemos perceber que os valores de Penafiel sdo ainda mais baixos que aqueles. O
mesmo acontece, para a mortalidade por doengas circulatdrias e por tumores malignos.
O inverso verifica-se na taxa de incidéncia de doencas de notificacdo obrigatdria o que
reflecte a maior incidéncia da tuberculose neste concelho, particularmente nas
freguesias do centro lesto do concelho, tendo sido a mais afectada Boelhe com a taxa
de notificacdo mais preocupante. A taxa bruta de mortalidade ndo tem tido grandes

alteragdes.

Por outro lado, verifica-se uma diminuicdo dos casos de notificacdo de tuberculose em
alcodlicos, assim como nos casos de notificagao de tuberculose em toxicodependentes.
Ja no que respeita aos utentes activos infectados pela hepatite C e B houve um aumento

significativo em 2013.

Criminalidade

Relativamente a taxa de criminalidade verifica-se que os crimes por conducdo por
embriaguez sofreram em 2013 (91 casos) uma ligeira diminuicdo por relacdo aos dados
de 2012 (114 casos). O mesmo se passa com crimes relacionados com o jogo e um ligeiro
aumento de processos de contra-ordenac¢do a consumidores de substdncias psicoactivas

ilicitas.



lll- Identificagdao dos problemas relacionados com os comportamentos
aditivos e dependéncias (com a participagao da Rede social do Concelho

de Penafiel)

Recorrendo a uma metodologia essencialmente quantitativa, foram seleccionados
indicadores relacionados com a prevaléncia, incidéncia, morbilidade, mortalidade,

disponibilidade de substancias psicoactivas e privagdao econdmica e social extrema.

Os dados recolhidos foram obtidos através de estatisticas de fontes oficiais (
INE/Censos, SIM, Portal da Saude), informacdo quantitativa e qualitativa de estudos e
relatérios com dados regionais e locais PORDATA, ECATD-CAD; ESPAD-Portugal,
Inquérito Nacional em Meio Escolar-2011, dados dos parceiros sociais e outras
instituicdes da comunidade. Como ja foi referido anteriormente, a analise dos dados
permitiu identificar problemas definidos como prioritdrios e, em sede do Rede Social do
Concelho de Penafiel, foram apresentados, discutidos e hierarquizados em varias
reunioes (entre Novembro de 2016 e Janeiro de 2017). Participaram na hierarquizagdo

dos problemas, um total de 23 instituicGes.

Através da analise destes dados e no decurso de grupo de trabalho, constituido pela
rede social do Concelho de Penafiel, foram definidos e priorizados os seguintes

problemas:

Problema 1 - Consumos de substancias psicoactivas ilicitas nos adultos
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Verifica-se que o Cri Porto Oriental, teve no ano de 2016, 3382 utentes activos, e na
sede, (CRI Porto Oriental) 1206 utentes, o que significa uma crescente procura destas

respostas face aos problemas dos individuos, e em relacdo aos anos anteriores.

No que respeita ao territorio de Penafiel e referente ao ano de 2016, temos activos na
consulta de tratamento, 212 utentes, sendo 84 (PLA) e 113 (llicitas),e outras, (15). De
referir que, de 197 (PLA e llicitas), 6,4% representam utentes de Penafiel nas diferentes

Unidades de Tratamento do CRI.

Verificamos ainda que em acompanhamento no PRI de Penafiel estdo 48 individuos, de
ilicitas. Importa notar, que o subdimensionamento deste valor se deve a dificuldade na
referenciacdo dos CRI’s aos PRI’s, em geral. A incidéncia e prevaléncia do numero de
utentes com problemas ligados ao consumo destas substancias justificam a manutencdo

das respostas existentes.

No que diz respeito aos utentes jovens em acompanhamento no PRI de Penafiel (dados
do ano de 2017) e encaminhados para a consulta de jovens, 16 possuem consumos de

cannabis como substancia psicoactiva principal.

Ja em 2017,n0 total dos utentes em acompanhamento no PRI de Penafiel (216), 168
encontram-se numa situacdo de desemprego, 3 sdo analfabetos e 103 concluiram o 19
ou 29 ciclo. Ainda se verifica a existéncia de 134 utentes em situacdo de reforma e/ou

pensao.

No que diz respeito a prevaléncia de doencas infecciosas, 3 com VIH, verificando-se que

12 utentes estdo infectados pelo virus da Hepatite C.
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Relativamente a cannabis como substancia psicoactiva principal, sabemos que a
tendéncia aponta para um aumento dos pedidos de apoio pelo que os servicos deverao

organizar-se para acolher os utentes com esta problematica.

Problema 2 - Consumos de substancias psicoactivas licitas nos adultos

Verifica-se um aumento significativo e incidéncia de utentes activos em programa de

tratamento para problemas ligados ao alcool.

Como ja foi referido, no territério de Penafiel (ano de 2016), temos activos em consulta
de tratamento, 212 utentes, sendo que 84 individuos tém problemas ligados ao dalcool

(PLA).

Mas, actualizando por relacdo ao ano de 2017 e segundo os dados da monitorizacdo
mensal do PRI de Penafiel, vemos que ja sdo acompanhados em PLA, 167 individuos. A
incidéncia e prevaléncia do nimero de utentes com problemas ligados ao consumo

destas substancias justificam uma vez mais a manutengao das respostas existentes.

O consumo destas substancias, apesar de em muitas situacdes ter um cariz cultural, tem-
se tornado um problema, neste Concelho, uma vez que provoca, simultaneamente,
riscos para a saude fisica, psicoldgica, para a desinser¢do social e abandono dos

projectos de vida.

Problema 3 - Consumos de substancias Psicoactivas nos Jovens

De acordo com o inquérito nacional em meio escolar de 2011, o “consumo recente de
cannabis” nos alunos do terceiro ciclo, (Ultimos 12 meses no NUT 3_ Grande Porto) foi

de 8% sendo que era de 5% em 2006, pelo que se verificou um aumento do consumo

12



desta substancia ao longo do tempo. A mesma tendéncia verifica-se nos alunos do
ensino secunddrio, sendo que em 2011 a percentagem de “consumo recente de

cannabis” foi de 23% em contraponto aos 13% verificados em 2006.

Em 20 anos e seguindo a tendéncia nacional, a relacdo entre o nimero de jovens com
idades consideradas inactivas do ponto de vista econdmico (menores de 15 anos) e o
numero de pessoas em idade activa (dos 15 ao 64 anos) neste concelho diminuiu, de
forma directamente proporcional. Contudo, Penafiel detém um indice de dependéncia

de jovens, superior a média nacional, regido norte e sub-regidao Tamega.

Foi identificado ainda como problema no Diagndstico Social do concelho de Penafiel
(2014), a baixa escolarizacdo, o absentismo e abandono escolar (tendo sido identificados
12 casos) de alunos sem perspectivas de futuro, bem como a falta de alternativas de
ofertas educativas. No mesmo diagnéstico foi identificado um aumento de jovens NET /
Jovens entre os 15 e 29 anos que ndo tém emprego, ndo estdo a estudar ou nao
participam em acg¢des de formagdo. Todos estes factores afiguram-se como um forte
factor de risco para o inicio de um historial de consumos de substancias psicoactivas nas

criangas e jovens.

No que diz respeito ao insucesso escolar, o Diagndstico Social de Penafiel (2014) revela
que a taxa mais alta de insucesso escolar encontra-se no Agrupamento de Escolas de

Penafiel Sudoeste com taxa de 12,04%.

Relativamente ao ano 2016, encontravam-se em acompanhamento (consulta de Jovens
em Risco) do Concelho de Penafiel, 10 individuos. Ja o PRI de Penafiel, acompanhou em

2017, 16 jovens.
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Foi criada na Freguesia de Irivo, em 2016, uma Escola de Formacdo Profissional, que
ministra, 5 Cursos CEF, 3 Cursos Profissionais, Formacao de Adultos e detém protocolo

com o Centro Qualifica.

De acordo com informadores chave do Concelho esta escola manifesta indicadores
problematicos no que respeita aos comportamentos de risco/desviantes, atingindo a
populacdo estudantil. Apesar, da recente abertura, ja foram sinalizadas ao PRI de
Penafiel, 6 jovens com consumos problematicos de cannabis, representando 37,5%, do

total de jovens acompanhados.

Estes comportamentos surgem associados a sentimentos de inseguranca e,
particularmente nos jovens, a desadequada percepgdo dos riscos e praticas na area do

ilicito e a escassez de estruturas, respostas e alternativas sedutoras a populagdo juvenil.

A Comissao de Proteccdo de Criancas e Jovens em Risco de Penafiel registou em 2017
um total de 429 processos instaurados, sendo que o maior numero de criancgas e jovens
em perigo situam-se na faixa etdria dos 13 aos 15 anos, sendo que é exactamente nesta
idade que estes estdo mais susceptiveis de serem influenciados pelo grupo de pares, e
colocarem-se em situacdes de perigo e de exposicdo a factores de risco, como a

experimentagao ou consumo de substancias psicoactivas.

A Rede Social do Concelho considerou sempre a necessidade de intervencdo na Area da

Prevencdo mesmo para além do término dessa mesma intervencao.
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Apresentamos de seguida necessidades para cada um dos problemas identificados:

Problema 1: Consumo de Substancias llicitas nos adultos

Manter a acessibilidade ao tratamento dos UD’s de SPAI

Aumentar a adesdo ao tratamento dos utentes com SPAI’s como substancia principal

Reduzir os comportamentos de risco e minimizar os danos decorrentes do consumo
de SPAI’s

Promover o desenvolvimento de competéncias de insergao profissional

Promover a insercao laboral

Promover o desenvolvimento de actividades ocupacionais (educativas, culturais e
ludico-pedagdgicas)

Problema 2: Consumos de Substancias Licitas (SPA) nos adultos

Manter a acessibilidade ao tratamento dos UD’s com PLA/alcool como substancia
principal

Aumentar a ades3o ao tratamento dos utentes com PLA/dlcool como substancia
principal

Promover o desenvolvimento de competéncias de insergao profissional

Promover a insercao laboral

Promover o desenvolvimento de actividades ocupacionais (educativas, culturais e
ludico-pedagdgicas)

Aumentar o n2 de utentes em consulta de cessagao tabagica

Problema 3: Consumos de Substancias Psicoactivas nos Jovens

Aumentar a abrangéncia de estratégias de Prevencao Universal e Selectiva ao nivel
dos CAD

Promover o acesso e a adesdo a consulta de jovens/criangas em risco

Aumentar a abrangéncia de estratégias de RRMD ao nivel dos CAD, em contextos
recreativos

IV - Recursos Existentes no Territorio

15



Problema 1: Consumo de Substancias llicitas nos Adultos

Recursos Existentes

Entidade que Disponibiliza

Acgao Social

Instituto de Solidariedade e Seguranca
Social

Consultas das equipas de tratamento

CRI’s do Porto /DICAD ARS Norte

Consultas de especialidade

CRI’s do Porto/ PIAM / DICAD / ARS Norte

Cuidados de saude primarios

ARS Norte, ACES

Cuidados de saude especializados Centro Hospitalar De vale de
Sousa/Hospital Padre Américo e ACES

Unidade de desabituacdo DICAD/ARS Norte

Comunidades terapéuticas DICAD/ARS Norte e IPSS’s

Grupos de auto-ajuda Narcéticos andnimos

AssociacOes/Instituicdes de apoio a | Camara Municipal de Penafiel, Cruz

integragdo social e comunitaria

Vermelha — Delegacdo de Penafiel, ST2
Casa da Misericérdia, Sagrada Familia
(Penafiel); Conferéncias S. Vicente de
Paulo, CPCJ de Penafiel. Juntas de
freguesia do Concelho; Associacdo para o
desenvolvimento de Lagares — CLDS 3G;
RLIS - Penafiel; Seguranca Social;
Comissdo do ldoso — CNPIP, Bombeiros
Voluntarios de Penafiel

Centros de acolhimento temporario

REMAR

Programas de insercdo e formacgdo
profissional

IEFP, Centros de Formacao; CLDS 3G,
URBE (entidade formadora), Perimetro
(entidade formadora) e GIP’s

Programas de habitagao social

C. M. De Penafiel, Conferéncias de S.
Vicente de Paulo.

Programas ludico-terapéuticos

Unidade de
Terapéutica da
DICAD/ARS Norte

Dia da Comunidade
Ponte da Pedra,

Programas de apoio alimentar: cantinas e
refeitorios sociais

ST? Casa da Misericérdia — Cantina Social,
POAPOMC (programa operacional de
apoio as pessoas mais carenciadas) —
Associacdo para o desenvolvimento de
Rio de Moinhos, Vila Cova e Sagrada
Familia; Banco Alimentar - Associagdo
para o desenvolvimento de Rio Mau e
Camara Municipal de Penafiel

Accdo Social

Instituto de Solidariedade e Seguranca
Social e RLIS de Penafiel

Projecto “Reinserir em Penafiel” — PRI de
Penafiel - O projecto visa promover a
integragdao soécio - profissional e o

Associacao para o Desenvolvimento da
Figueira (IPSS)
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desenvolvimento de  competéncias
pessoais, sociais e profissionais em
individuos com consumos abusivos de
alcool e/ou com percursos de vida ligados
a toxicodependéncia e/ou com algum dos
seus membros envolvidos. Caracterizam-
se por uma elevada vulnerabilidade sécio
- econémica que atravessa toda uma série
de disfunc¢des sociais, donde se destaca o
desemprego, emprego precario e
fragilidade econdmica. As inumeras
visitas domicilidrias realizados pela
Equipa, permitem caracterizar e avaliar os
agregados familiares: Manifestam
dificuldades na gestdo dos seus
rendimentos, vivem num registo de
subsidio — dependéncia, e vivenciam
contextos familiares disfuncionais
desestruturados onde sdao permanentes
as baixas qualificacbes escolares e
profissionais. Familias numerosas com
criangas e jovens a cargo, em que um ou
ambos progenitores podem apresentar
problemas ligados ao alcool ou outras
substancias. Os défices de competéncias
pessoais, sociais e parentais coexistem
com a crescente desresponsabilizagao e
negligéncia na educacdo dos filhos que se
traduz na auséncia de investimento no
processo  educativo das criangas.
Frequentemente um dos progenitores
(masculino) encontra-se ausente do Pais,
exercendo trabalho sazonal com caracter
temporario. Embora tratando-se de uma
realidade transversal a todo o concelho,
tem especial visibilidade nas freguesias
mais rurais e isoladas. Nesta Uultima
candidatura, o projecto propds-se
abranger nas suas accdes, 3 Polos
distintos do Concelho o que permitiu
maior abrangéncia do Grupo Alvo. Assim,
cada Acdo desenvolvida em Boelhe, Irivo
e S. Martinho de Recezinhos para além de
Penafiel, permitiu a abrangéncia de mais
oito freguesias diferentes.
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Projecto financiado pelo SICAD no
ambito do PRI de Penafiel com término a
31 de Maio de 2018.

Problema 2 - Consumos de Substancias Licitas nos Adultos

Recursos Existentes

Entidade que Disponibiliza

Consultas das Equipas de Tratamento

CRI’'s do Porto / DICAD ARS Norte

Unidade de alcoologia do Norte

DICAD/ARS Norte

Cuidados de saude primarios

ARS Norte-ACES

Cuidados de saude especializados

Centro Hospitalar De Vale de Sousa/Hospital
Padre Américo

Unidade de desabituagao

DICAD/ARS Norte

Comunidades terapéuticas

DICAD/ARS Norte e IPSS’s;

Grupos de auto-ajuda

Alcodlicos anénimos

Associa¢Oes/Instituicbes de apoio a

integracdo social e comunitaria

Camara Municipal de Penafiel, Cruz
Vermelha — Delegacdo de Penafiel, ST2
Casa da Misericordia, Sagrada Familia
(Penafiel); Conferéncias S. Vicente de
Paulo, CPCJ de Penafiel. Juntas de
freguesia do Concelho; Associacdo para o
Desenvolvimento de Lagares — CLDS 3G;
RLIS - Penafiel; Seguranca Social;
Comissdo do Idoso — CNPIP, Bombeiros
Voluntdrios de Penafiel

Centros de acolhimento temporario

REMAR

Programas de habitagao social

C.M. Penafiel, Conferéncias S. Vicente de
Paulo

Programas de
profissional

insercdo e formagao

IEFP, Centros de Formacgdo; CLDS 3G,
URBE (entidade formadora), Perimetro
(entidade formadora) e GIP’s

Programas ludico-terapéuticos

Unidade de Dia da Comunidade
Terapéutica da Ponte da Pedra,
DICAD/ARS Norte

Accdo Social

Instituto de Solidariedade e Seguranca
Social e RLIS de Penafiel

Programas de apoio alimentares: cantinas
e refeitdrios sociais

ST? Casa da Misericordia — Cantina Social;
POAPOMC (programa operacional de
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apoio as pessoas mais carenciadas) —
Associagdo para o desenvolvimento de
Rio de Moinhos, Vila Cova e Sagrada
Familia; Banco Alimentar - Associa¢do
para o desenvolvimento de Rio Mau e
Camara Municipal de Penafiel

Servico telefénico de informacdo e

encaminhamento

SOS SIDA e Linha Vida/SICAD

Projecto “Reinserir em Penafiel” — PRI de
Penafiel(ver pag.16) -Projecto financiado
pelo SICAD no ambito do PRI de Penafiel
com término a 31 de Maio de 2018.

Associagao para o Desenvolvimento da
Figueira (IPSS)

Problema 3 - Consumo de Substancias Psicoactivas nos Jovens

Recursos Existentes

Entidade que Disponibiliza

Sinalizacdo e/ou acompanhamento de
criangas e jovens em risco

Ministério da Educacdo; Agrupamentos
Escolares; Escolas profissionais e Projecto
Reinserir em Penafiel/ SICAD

Programas de Prevengdo Universal e
Indicada

CRI’'s do Porto / ARS Norte, Agrupamento
de Escolas e Escolas Profissionais;
Projecto Reinserir em Penafiel/ SICAD

Sinalizagdo e/ou acompanhamento de
criangas e jovens em risco

CPCJ; EMAT,; DGRS; CDT

Servico telefénico de informacdo e
encaminhamento para jovens

Linha Vida/SICAD

Consulta de jovens em risco (Prevencao
Indicada)

CRI’s do Porto e IPDJ

Consultas de especialidade

CRI’s do Porto/ PIAC / DICAD / ARS Norte
e IPDJ

Consulta de pedopsiquiatria

Servicos Especializados dos centros

hospitalares

Intervengdo de prevengao e redugao de
riscos em eventos festivos/desportivos

CRI’'s do Porto / ARS Norte / Projecto
Reinserir em Penafiel/ SICAD

Centros/lares de acolhimento a menores

Casa do Gaiato

Equipa de Saude Escolar

ARS Norte - ACE's Tamega e Sousa

Projecto “Reinserir em Penafiel” — PRI de
Penafiel (ver pag.16) - Projecto
financiado pelo SICAD no ambito do PRI
de Penafiel com término a 31 de Maio de
2018.

Associacdao para o Desenvolvimento da
Figueira (IPSS)
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V - Respostas do SICAD e DICAD

Neste ponto apresentam-se as respostas existentes que dao resposta aos problemas

identificados, com e sem financiamento suplementar no ambito do PORI.

Actividades

CRI Porto Oriental

Equipas de Preveng¢do - Formacdo, acompanhamento, supervisdo,
monitorizacdo e avaliacdo de programas e projectos no ambito da
prevencado universal, selectiva e indicada, na area dos CAD; actualizacdo
de diagndsticos territoriais na area dos CAD.

Equipas de Tratamento - Consultas especializadas de tratamento em
regime ambulatério a utentes, familiares e envolventes com problemas
na area dos CAD; articulacdo interinstitucional.

Equipas de Reinser¢cdo - Consultas de acompanhamento
social/reinsercdo a utentes, familiares e envolventes na area dos CAD;
mediacdo social; articulacao interinstitucional; formacao,
acompanhamento, supervisdao, monitorizacdo e avaliagdo de programas
e projectos no ambito da reinsergdo; actualizagao de diagndsticos
territoriais na drea dos CAD.

Equipas de RRMD - Formagao, acompanhamento, supervisdo,
monitorizagao e avaliagdo de programas e projectos no ambito da
RRMD; intervencdo de RRMD em contextos recreativos/académicos;
articulagdo interinstitucional; actualizagao de diagndsticos territoriais
na area dos CAD.

Consulta de Jovens nas
instalagdes do IPDJ e
nas UIL’s

Consulta dirigida a criangas, jovens e familias em situagdo de risco no
ambito da prevengado selectiva e indicada na area dos CAD.
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Projecto Integrado de
Atendimento a
Comunidade (PIAC)

Servico de apoio a comunidade no ambito da prevencdo selectiva e
indicada, com consulta para jovens, familias e envolventes em situacdo
de risco; consultadoria e apoio técnico as instituicdes que intervém
junto de jovens em risco.

Projecto Integrado de
Atendimento Materno
(PIAM)

Servigo de apoio a mulheres gravidas e puérperas toxicodependentes e
seus filhos, que presta cuidados integrados e globais, em regime de
ambulatdrio, com vista ao tratamento e reinsercgao.

Unidade de
desabituacdo (UD)

Unidade de Internamento de curta duragao para tratamento da
sindrome de privacdo para dependentes de alcool e de substancias
psicoactivas.

Unidade de Alcoologia
(UA)

Unidade prestadora de cuidados integrados e globais, em regime
ambulatdrio, a doentes com sindrome de abuso ou dependéncia de
alcool.

Comunidade
Terapéutica (CT)

Unidade de internamento prolongado para tratamento de
dependentes de substadncias psicoactivas ilicitas e licitas, com apoio
psicoterapéutico e socio terapéutico.

Actividades

Unidade de dia da
Comunidade
Terapéutica (CD)

Unidade de cariz sécio terapéutico com ateliés pedagdgicos e de
formacdo académica e profissional para dependentes de alcool e de
substancias psicoactivas em processo de tratamento.

de
da

Comissao
Dissuasao
Toxicodependéncia
(CDT)

Avaliacdo, atendimento, acompanhamento e encaminhamento de
individuos referenciados por consumo de SPAI.

Projectos co-financiados pelo SICAD

O projecto co-financiado pelo SICAD e que estd em curso no territério Concelho de

Penafiel estd sintetizado no quadro a seguir, sendo que, se apresenta o trabalho que

tem vindo a desenvolver e o impacto neste territorio.

I"

Penafie

PROJETO DE REINSERGAO “ Reinserir em

Associagdao para o Desenvolvimento da
Figueira

O projecto “Reinserir em Penafiel” desenvolve a sua Acdo no concelho de
Penafiel desde Junho de 2016. E uma estrutura com respostas na area da reinsercdo,
junto de sujeitos com CAD, desenvolvendo as seguintes actividades:

Programas de Desenvolvimento de Competéncias de Gestao Doméstica
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Abrangeram cerca de 51 participantes, (até Novembro ultimo), num total de 16
sessdes com caracter continuado, de registo Selectivo. Foram realizadas 4 sessdes de
6 horas, cada bloco e em cada Pdlo, num total de 240 horas investidas. As
metodologias utilizadas foram de: Participagdo activa — Dinamicas de grupo e role
playing e Treino de Competéncias. Concorrem para o desenvolvimento das relagdes
interpessoais, aquisicdo de competéncias pessoais e sociais, e promoc¢ao da economia
familiar. Agdes de Formagao, porquanto obedecem a um programa bem definido e
sao ministradas pelos técnicos com curriculum e experiéncia relevante.

Os polos onde decorreram as sessoes, foram as freguesias de Boelhe, Irivo e S.
Martinho de Recezinhos.

Todavia, foram abrangidas um total de 9 freguesias uma vez que foi mais
facilitada a deslocacdo destes 51 beneficiarios as freguesias (polos) pela sua
proximidade: Guilhufe/Urr6; Ras; 2 Igrejas; Perozelo; Galegos e Vale do Sousa.

Os participantes foram jd acompanhados nas ac¢des de Educacdo para a saude;
Programa de competéncias Pessoais e Sociais, e Orientacdo socioprofissional.

Educagdo para a saude

Abrangeram cerca de 51 participantes, num total de 16 sessGes com caracter
continuado, de registo Selectivo. Foram realizadas 4 sessGes de 6 horas cada bloco e
em cada Pélo, num total de 240 horas investidas. As metodologias aplicadas passaram
pelas dindmicas de Grupo, e Sessdes de Informacao/ sensibilizacdo. Concorrem para
promover a acessibilidade aos cuidados de saude e das condi¢des basicas de vida,
potenciando a valorizacdo da cidadania e a responsabilidade individual. Tal como na
Acdo anterior, pretende ainda estimular o desenvolvimento das relaces
interpessoais e a aquisicdo de competéncias pessoais e sociais. Atendendo ainda, a
gue estas sessdes integram também as familias dos alcodlicos crénicos, outro dos
objectivos a atingir, é proporcionar o envolvimento e participacdo das familias no
processo de reinsercdo do individuo. Alguns participantes cruzaram esta Acdo com a
de Competéncias Pessoais e Sociais, e Acdo de Orientagao Socioprofissional.

Programas de Competéncias Pessoais Sociais

Efectuadas entre Maio. e Julho de 2017,abrangeram cerca de 51 participantes,
num total de 16 sessGes com caracter continuado, de registo Selectivo.. Foram
realizadas 4 sessdes de 6 horas cada bloco e em cada Pdlo, num total de 240 horas
investidas. Os mddulos trabalhados constaram de : Desenvolvimento da auto-estima,
Nocdes sobre o Risco e situacdes dai derivadas, Partilha de experiéncias. As
metodologias aplicadas passaram pela dinamica de grupo, brainstorming, role playing
e treino de competéncias.

Concorrem para promover o desenvolvimento de competéncias pessoais,
sociais e profissionais, para estimular o desenvolvimento das relagdes interpessoais e
consolidar a rede de relagdes familiares e sociais.

Orientagao Socioprofissional

Efectuadas entre Maio. e Julho de 2017,abrangeram cerca de 51 participantes,
num total de 16 sessbes com caracter continuado, de registo Selectivo... Do
curriculum desta formacdo, constam: Avaliacdo pessoal; Meios de divulgacdo das
ofertas de trabalho; Técnicas para a elaboracdo de Cartas de apresentacdo,
Curriculum vitae, etc.; consulta de sites de ofertas de emprego; Simulacdo de
entrevistas de seleccdo; elaboracdo de cartas de Apresentacdo/ candidatura; etc...
Acrescentados mdadulos, como:” O Emprego em Portugal”; “Causas e consequéncias
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do desemprego” etc... As metodologias utilizadas foram sobretudo expositivas e
activas (partilha de experiéncias), e dinamicas de grupo.

Concorrem para a prossecucdo dos seguintes objectivos: desenvolver as
competéncias pessoais, sociais e profissionais, passando pelo Desenvolvimento das
relagdes interpessoais, e sobretudo Capacitar os individuos para a integracdo e
manutencdo no mercado de trabalho ou no sistema de Educacdo/ Ensino. Elevado
nimero de participantes vieram encaminhados pelo decorrer do programa de
Desenvolvimento de Competéncias Pessoais e Sociais.

Sensibilizagao das Entidades Empregadoras

Efectuadas entre Fevereiro e Abril, com cerca 1,30h. de duracdo. Foram 18 as
empresas beneficiarias que concorrem sobretudo para potenciar o trabalho
desenvolvido pelo projecto dando a conhecer os seus objectivos, bem como potenciar
o grau de conhecimento por parte da comunidade, sensibilizando-a para a
necessidade de serem integrados os utentes em processo de reinser¢cao combatendo
assim os fendmenos de exclusdo social. Resultaram ja, na integracdo de utentes no
programa CEIl+

Resultou ainda na parceria de trés associacbes que devidamente informadas
requereram a Intervencdo da Equipa do Projecto, em trés ocasifes de dimensao
concelhia, como sendo: O torneio de basquetebol de Penafiel, A Caminhada de 6 Kms
pelo interior do Concelho e uma outra “ Noites Brancas”. Nas duas primeiras, o PRI
marcou presenca, da seguinte forma: (Passamos a transcrever):

“...12 - Em parceria com o Clube de Basquetebol de Penafiel, participamos no
Torneio de “Street de Basquetebol”, realizado na cidade e dirigido a populacdo
juvenil. Foram feitas camisolas usadas pelo staff com as frases “Dribla as drogas,
encesta na vida”, “Vida livre de substancias” e “Pri Penafiel”, o speaker do evento
explicou o que era o projecto e onde se localiza. No final do torneio os treinadores e
responsaveis pelo evento mobilizaram com imensa alegria todos os participantes para
formar a palavra “PRI”. Resultou num bonito efeito visual que foi amplamente
divulgado tendo bastante impacto ao nivel das redes sociais.

22 - Integramos uma Caminhada (organizada também pelo Clube de
Basquetebol de Penafiel) de 6km, realizada nas ruas da cidade. A nossa principal acgao
centrou-se na sensibilizagdao dos jovens relativamente ao consumo de substancias
ilicitas. Foram distribuidas pulseiras (do SICAD) e afixada a nossa lona oficial com a
identificacdo, localizacdo e contactos do Projecto...”

As horas investidas nesta ac¢ao dependerdo sempre do retorno que as Entidades
véem solicitando ao PRI nomeadamente no pedido de agendamento de reunides para
feedback das informagdes obtidas.

Apoio Psicossocial

Destinam-se a Individuos alcodlicos crénicos ou com consumos abusivos de
alcool, individuos com um percurso na toxicodependéncia, e familiares.

Decorridas entre Junho/16. e fim previsto para Maio de 2018 abrangeram até
ao momento (Novembro/17) — 12 ano de execucdo - 368 individuos ( utentes e
familiares) numa média de 2 sessdes por més. Atendimento individual e/ou familiar e
encaminhamento de situagcGes. Prolonga-se por cerca de 1h, cada atendimento no
Espacgo Percursos. Esta acgao aglutina com maior ou menor intensidade (consoante a
problematica), a prossecucdo de todos os objectivos do projecto porquanto é a ac¢ado
gue trabalha por exceléncia a devolugdo da Cidadania aos individuos entretanto
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excluidos pelos processos disruptivos causados pelas suas dependéncias, a sua plena
integragao junto da familia e comunidade envolvendo estas ultimas no seu processo
de Reinser¢ao. No alcance deste numero evidencia-se a mais-valia adquirida com a
descentralizacdo da Equipa pelos diferentes polos Do Concelho).

O projecto constitui-se ainda como alternativa a aproximagao dos utentes ao
tratamento uma vez que desenvolveu os meios em articulacdo com a rede, para
transporte dos utentes, de Penafiel ao CRI.

Mediag¢ao Familiar e Social

Destinam-se a Individuos alcodlicos crénicos ou com consumos abusivos de
alcool, individuos com um percurso na toxicodependéncia, e familias

Iniciadas em Junho de 2016 e fim previsto para Maio de 2018; portanto
transversal a todo o periodo de execucdo do Projecto. Abrangidos até ao momento
(Novembro/17), 368 beneficiarios, (entre utentes- 185 e familiares — 183). Pretende-
se a implementacdo de ac¢des de mediacao facilitadoras da insercao familiar, social e
laboral para os individuos com consumos excessivos de alcool, consumos de
substancias e familiares em situac¢do de vulnerabilidade social, procurando resgatar a
cidadania e o seu exercicio de pleno direito. Comtempla o trabalha em Rede/
Articulacdo interinstitucional com recurso a participacdo activa de todos os
intervenientes.

Ac¢Oes para Técnicos

O Grupo Alvo: — Técnicos das IPSS’s, Dirigentes e Monitores.

Preparada ao longo do ano de 2016 foi prevista a sua execucgao entre Outubro
de 2017 e Fevereiro de 2018. No final deste, conta-se com a abrangéncia de 47
técnicos e dirigentes de N instituicGes do Concelho. Concorre para a adopgdo e
disseminacdo de comportamentos saudaveis e a diminuicdo de comportamentos de
risco, dentro os quais os consumos abusivos do alcool (através da promocdo da
alteracdo das representacdes sociais.).

VI- Caracterizacao dos Grupos Alvo e Contextos

Problema 1: Consumos de Substancias llicitas nos Adultos

Esta é uma populacdo maioritariamente masculina, com idades compreendidas entre os
25 e os 45 anos, parcialmente integrada na rede social, com as necessidades basicas
precariamente garantidas; com percurso geralmente longo de consumo de SPAI;
dependentes de opidceos e/ou cocaina, com consumo concomitante de alcool, cannabis

e psicofarmacos; baixo nivel de escolaridade. Até Novembro/17 encontravam-se
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Identificados e acompanhados cerca de 44 individuos com consumos problematicos de

heroina e cocaina.

Apesar de muitos destes utentes terem um enquadramento sociofamiliar e estarem
integrados profissionalmente, muitos deles frequentam igualmente contextos
associados ao trafico de substancias psicoactivas, parques de estacionamento, casas
abandonadas, zonas de habitacdo social, domicilios, cafés e rua. Maioritariamente sao
beneficiarios de RSI. Manifestam debilidade fisica generalizada, associada a precarias
condicOes de saude, alimentacdo e higiene; baixa procura dos servicos de saude; baixa
adesdo as terapéuticas propostas; auséncia de retaguarda familiar; habitacdo precaria

e/ou situacdo de sem abrigo; exclusdo social.

Problema 2: Consumo de Substancias Licitas nos Adultos

Trata-se de uma populagdo maioritariamente masculina, de diferentes idades sendo que
a populacdo feminina tem igualmente expressividade neste problema, apesar de ser um
fendmeno mais oculto. Até Novembro/17 encontravam-se sinalizados cerca de 166
individuos. Apresentam uma trajectéria de vida com integracdo sociofamiliar e
profissional, embora com défice ao nivel das competéncias pessoais, escolares e
profissionais. Revelam maior dificuldade na area da empregabilidade, com percursos
profissionais marcados por empregos pouco qualificados, de curta duracdo, até pela
dificuldade na manutencdo do emprego. Também encontramos desempregados de

longa duragao.

O problema surge transversalmente em todos os estratos socioecondmicos, mas torna-

se mais visivel em familias sujeitas a mais numerosos factores de risco de ordem social.
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Possuem retaguarda familiar, mas com problemas e conflitos relacionais. Precariedade
econdmica com recurso a medidas de apoio social diversificadas, revelando por vezes
dependéncia institucional. Ocorréncia de comportamentos de violéncia doméstica e

negligéncia parental.

Existéncia de uma cultura de utilizacdo do alcool nas relagdes profissionais e/ou como
automedicacdo e veiculo de interacgdo social. A baixa ou mesmo nula percepc¢do do risco
de consumo abusivo, associado a tradicdo, legitimacdo cultural e aceitacdo social do
alcool e @ importancia da produgdo vinicola na regido, promove um enquadramento

favorecedor dos problemas ja referidos dificultando a abordagem dos mesmos.

Predominam problemas ligados ao consumo abusivo de alcool ao longo de anos, a nivel
fisico e/ou mental (ex. doencas hepaticas, perturbacdo mental, debilidade, deterioracdo
cognitiva). E expressivo o n? de criangas com deficits cognitivos muito perceptivel nas
escolas, sendo que outra questao prende-se com a ocorréncia de consumos em idades
muito precoces promovidos e/ou autorizados pelas familias, traduzindo a existéncia de

modelos parentais desajustados.

Este grupo frequenta preferencialmente cafés, “tascas”, domicilios e centros
recreativos, sendo de maior expressao nas freguesias mais rurais. Informadores chave,
identificam as freguesias de Boelhe, Abragdo, Rio de Moinhos, Cabeca Santa, Pinheiro,

Duas lIgrejas e Luzim e Vila Cova, como as mais preocupantes para este grupo alvo.

Problema 3: Consumos de Substéincias Psicoativas nos Jovens /jovens em situacio de
risco
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Criancas e Jovens: criangas e jovens da populacdo em geral que frequentam o ensino

regular. Os contextos associados a este grupo alvo sdo, essencialmente, os

estabelecimentos de ensino e suas imediagdes e domicilio.

Criancas e Jovens em Situacdo de Risco: maioritariamente do sexo masculino,

apresentam problemas de comportamento, relagdo com pares com comportamentos
desviantes. E uma populacio que desvaloriza o percurso escolar, com baixas
expectativas individuais e familiares. Verificam-se situagdes de elevado absentismo,
insucesso e risco de abandono escolar. O contexto familiar é vulneravel, caracterizado
por escassa supervisdo parental, modelos educativos desestruturados, inexisténcia de
modelos de identificacdo positivos, negligencia/abuso, utilizagdo de substancias
psicoactivas e atitudes favoraveis ao seu uso na familia. Caracterizam-se ainda pelo
baixo nivel de escolaridade, baixa qualificacdo profissional, desinteresse escolar e/ou
profissional e/ou situacdo de desemprego; atraccdo pelo risco, transgressdo e
comportamentos delinquentes; comportamentos de risco a nivel sexual; facilidade de
acesso as substancias e desvalorizagdo dos riscos associados aos consumos. Este grupo
estd associado aos contextos de estabelecimentos de ensino e suas imediacGes,
habitacdo social, centros de acolhimento de criangas e jovens, escolas profissionais e
centros de formacdo. Contextos também de diversdo nocturna (bares/discotecas) e

festivais de verdo.

VII - Propostas de Intervengao

As abordagens devem ser integradas sugerindo-se a manutengao das respostas que tém

sido implementadas e adequadas aos problemas existentes no territério, sublinhando-
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se a constante necessidade de actualizacdo do diagndstico, metodologia esta que tem
sido adoptada pelas entidades que concorrem para a concretizacdo do PRI. De forma, a
garantir as respostas aos problemas identificados, grupos e contextos, sugerem-se as
seguintes propostas de intervencgdo, para as dreas do Tratamento, da Reinsercdo e da
Prevencdo. Espera-se que estas respostas possuam um caracter comunitario,
envolvendo as diferentes instituicdes locais e prevendo a complementaridade da

actuagao nos diferentes subsistemas.

Area do Tratamento

* Consultas especializadas de cariz biopsicossocial integradas pelas diferentes
valéncias profissionais (medicina, servico social, psicologia e enfermagem);

* Melhoria da rede de referenciac¢do e articulagdo interinstitucional;

* Sensibilizacdo das instituicGes parceiras para melhorar a acessibilidade as respostas
de tratamento.

Area da Reinsercdo

Em complementaridade com o trabalho de reinser¢ao desenvolvido no CRI Porto
Oriental e com a Rede Institucional do concelho do Penafiel, as intervengdes na area
da reinser¢cdo deverdao continuar a dirigir-se aos consumidores de substancias
psicoactivas (alcool e substancias ilicitas) e suas familias, desenvolvendo
competéncias pessoais, sociais e de cidadania que fomentem a autonomia,
promovam a melhoria da qualidade de vida, a formacdo/empregabilidade e previnam
a exclusdo social e a desinsercdo laboral.

Estas intervencgdes, sustentadas em parcerias locais activas, passam pela existéncia de
projectos financiados no ambito do PORI para esta area de intervengdo, que
desenvolvam actividades nas areas ludico-recreativas, desportivas, culturais e sociais,
formacdo/emprego, respondendo a populacdo desocupada e/ou desempregada de
longa duracdo, promovendo competéncias socio profissionais e relacionais,
capacitando-os para a apropriacdo/utilizacdo dos mecanismos de prevengdo de
recaida e para o entrosamento nas redes de sociabilidades funcionais, que
gradualmente fomentam a autonomia. Esta resposta na area da Reinsercdo deverd
igualmente incluir resposta que permita, sempre que necessario, colmatar as lacunas
ao nivel da satisfacdo das necessidades basicas, com enfdse no que concerne a
alimentacdo e cuidados de higiene. A intervencdo na area da Reinsercdo deverd
abranger aproximadamente 230 utentes /familias.
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Com esta resposta pretende-se;

-30% dos utentes que frequentam as acc¢bes do projecto estejam integrados em
tratamento;

-100% dos utentes em acompanhamento psicossocial tenham o Programa individual
de Insercao contratualizado;

- 30% Dos utentes do projecto sejam abrangidos por actividades de insercgado
profissional;

- 15% Dos utentes do projecto, sejam abrangidos por algum tipo de medida de
insercdo profissional/formacdo ou integrados profissionalmente;

-30 % Dos utentes do projecto frequentem as diferentes actividades de sensibiliza¢do
/formacdo e/ou ocupacionais;

Area da Prevencdo

*Aumento da abrangéncia de estratégias de prevencdao Universal e Selectiva no
Concelho, com aplicacdo de programas estruturados nas escolas.

* Formacdo/capacitacdo de professores e técnicos das instituicdes locais para a
implementacdo de Programas de Desenvolvimento de Competéncias Pessoais e
Sociais (PDCPS);

* Implementacdo programas preventivos em meio escolar, escolar profissional e
ensino superior;

* Informacdo/sensibilizacio em contexto escolar, em articulagdo com outras
estruturas da comunidade, dirigidas a professores, técnicos, pais/familias, assistentes
operacionais, entre outros;

* Manutencdo de respostas no ambito da prevencdo indicada através da consulta de
Jovens do CRI.

VIl - Conclusao e Recomendacgoes

Na sequéncia do diagndstico aqui plasmado, e tendo em consideracao a identificacao
das necessidades, os recursos existentes, os grupos alvo e contextos identificados, assim
como as propostas de intervencgdo para o Concelho de Penafiel, para os problemas
anteriormente identificados e numa ldgica de continuidade do trabalho desenvolvido,
as respostas nas areas da Prevencdo e do Tratamento continuardo a ser asseguradas
pelos CRI do Porto Oriental, da DICAD da ARS Norte.

Relativamente a area de intervencdo da Reinser¢cdo a mesma ficara a descoberto, apds
o término do financiamento atribuido pelo SICAD no ambito do PORI, nas seguintes
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datas, a saber: Reinsercdo - Projecto “Reinserir em Penafiel” (31-05-2018), para a qual,
propomos a abertura de processo de candidatura a financiamento publico no ambito do
PORI.
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