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A. ENQUADRAMENTO DO ESTUDO

Os designados “territdrios psicotrépicos” correspondem a espac¢os urbanos marcados por dindmicas
intensas de consumo, trafico e presenca visivel de substdncias psicoativas. Estes territérios sdo
frequentemente caracterizados por degradacdo socioespacial, desestruturacdo institucional e conflito
entre praticas formais e informais de regulacdo do espago urbano (Costa & Pinto, 2020; Silva & Cruz,

2022).

A zona ocidental do concelho do Porto, em particular os bairros Dr. Nuno Pinheiro Torres e Pasteleira
Nova, enquadram-se nesta tipologia de territério. Estes bairros tém sido palco de sucessivos alertas de
moradores e entidades de intervencado local, face a degradacao das condi¢Ges de seguranca, coesao social
e qualidade do espaco publico. A coexisténcia entre populacdo residente, utilizadores de substancias
psicoativas e estruturas de apoio formal (como o Programa de Consumo Vigiado do Porto e a equipa de
Rua “Rotas com Vida”), tem vindo a revelar tensdes e limites de atuacdo das respostas publicas

existentes.

Neste enquadramento, o presente estudo surge como resposta institucional a um pedido da Camara
Municipal do Porto, na sequéncia de uma comunica¢do da Unido de Freguesias de Lordelo do Ouro e
Massarelos, transmitida pela Associa¢cdo de Moradores do Bairro Pinheiro Torres. A informacgao reportava
a suspensdo de atividades culturais no bairro, motivada por episddios recorrentes de inseguranca,
consumo visivel de substancias e ocupagao do espago publico por redes de trafico. A decisdo de avangar
com o estudo foi formalizada numa reunido interinstitucional que contou com representantes do CRI
Porto Ocidental, das referidas equipas de RRMD, da Policia Municipal, da Junta de Freguesia, da
Autoridade de Saude e da Associacdo de Moradores do Bairro Dr. Nuno Pinheiro Torres. Assim e no
contexto de uma iniciativa promovida pelo CRI Porto Ocidental, em estreita articulagdo com as equipas
dos projetos cofinanciados na drea da Reducdo de Riscos e Minimiza¢do de Danos (RRMD) e com o apoio
da Policia Municipal do Porto, foi desenvolvido um estudo observacional, de cariz descritivo e de natureza
transversal, com o propdsito de aprofundar o conhecimento sobre o perfil sociodemografico, os padrées
de consumo e as necessidades ndo supridas da populagdo que usa drogas (PUD). A recolha de dados foi
realizada, fundamentalmente, através da aplicagdo de um inquérito junto da populagdo consumidora
presente no territério. Esta agdo integra uma abordagem estratégica baseada na evidéncia recolhida em

contexto real, com o objetivo de fundamentar o ajustamento, o reforgo e a territorializagao das respostas

sociais e de saude destinadas a uma populagao em situagao de extrema vulnerabilidade.
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O objetivo central da investigacdo foi produzir evidéncia empirica que oriente a reconfiguracdo das
estratégias de intervenc¢do nos denominados territdrios psicotrépicos da cidade, com foco especifico em

RRMD, seguranca urbana e inclusdo social.

B. METODOLOGIA DO ESTUDO

DESENHO DO ESTUDO

Trata-se de um estudo observacional de natureza transversal, com enfoque descritivo, realizado com o
objetivo de captar uma representacao instantanea das condigdes de vida, padrdes de consumo e ligacdo

aos servicos por parte das PUD em contexto urbano de elevada vulnerabilidade.

APROXIMAGAO TERRITORIAL E PREPARACAO

Antes da implementacdo do inquérito, foram identificados os locais com maior concentragdo de pessoas
com CAD, tendo em conta o conhecimento prévio do territdrio por parte das equipas e da Policia
Municipal. Este mapeamento envolveu o cruzamento de informagao proveniente das equipas de RRMD,
conhecimento institucional acumulado e observagdes diretas do territério, incidindo particularmente nos
Bairros Dr. Nuno Pinheiro Torres e Pasteleira. A abordagem foi sustentada numa légica de escuta

qualificada e presenga ética, com vista a legitimagao da a¢do no terreno.

Foi desenvolvido um inquérito destinado aos utilizadores que permanecem neste territdrio psicotrdpico,
sujeito a apreciagdo e discussdo prévia dos principais intervenientes na aplicagdo do mesmo (CRI Porto

Ocidental, Programa de Consumo Vigiado do Porto e Norte Vida).

POPULACAO-ALVO E CRITERIOS DE INCLUSAO

A amostra integrou pessoas adultas, 18 anos ou mais, que declararam uso atual ou recente de substancias
psicoativas e que estivessem presentes nos espagos publicos definidos como foco do estudo. A
amostragem foi de conveniéncia, com incorporac¢do pontual de técnica de snowball sampling a partir de

participantes-chave.

INSTRUMENTO DE RECOLHA DE DADOS

Foi aplicado um questiondrio estruturado, de resposta breve, com sec¢des dedicadas a:
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e Caracterizagdo sociodemografica (idade, género, nacionalidade);
e Padrdes de consumo (substancias utilizadas, frequéncia, vias de administragdo);
e Condicdo habitacional e tempo de sem-abrigo;

e Ligacdo a dispositivos especializados (CRI, Sala Consumo Vigiado, Comunidades Terapéuticas,

Equipas de Rua, outros);
e Motivagdo para procurar apoio e percegdes sobre o0s servicos;

e Territorializagcdo e tempo de permanéncia na zona.

EQUIPA TECNICA

A recolha de dados foi conduzida por uma equipa técnica multidisciplinar, composta por psicélogos,
assistentes sociais, enfermeiros e técnicos psicossociais das trés entidades referidas, todos com
experiéncia consolidada em contextos de Reducdo de Riscos e Minimizacdo de Danos (RRMD) e
intervengdo comunitdria. A familiaridade com o territdrio e a relacdo de confianga pré-existente com a
populagdo foram determinantes para viabilizar uma abordagem ética, empatica e tecnicamente robusta

(SICAD, 2009).

A metodologia adotada privilegiou a abordagem direta em contexto de rua, recorrendo a estratégias de
escuta ativa, linguagem acessivel e postura nao diretiva, de modo a assegurar o respeito pela autonomia
e dignidade das pessoas inquiridas. Esta proximidade operacional ndo so facilitou a adesao voluntaria ao
estudo, como também permitiu reduzir resisténcias, fortalecer o didlogo e aumentar a fiabilidade dos

dados recolhidos (Portela, 2020).

PRINCiPIOS ETICOS E CONSIDERACOES METODOLOGICAS

A realizacdo do estudo respeitou integralmente os principios éticos fundamentais da investigagdo com
populagdes vulneraveis, nomeadamente o anonimato, a confidencialidade e o consentimento informado
verbal. Todos os participantes foram devidamente esclarecidos quanto aos objetivos do estudo, a
utilizacdo dos dados recolhidos e aos seus direitos enquanto participantes, sendo a adesdo totalmente

voluntaria.

Adotou-se uma abordagem culturalmente sensivel e adaptada ao contexto, considerando os niveis de

literacia e diversidade sociocultural das pessoas inquiridas. Esta postura metodoldgica contribuiu para
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criar um ambiente de confianga, respeito e ndo julgamento, essencial a recolha de dados fiaveis e a

preservacao da dignidade dos participantes.

Para evitar duplicacGes durante a recolha de dados, sem comprometer a confidencialidade dos
participantes, foi implementado um sistema de identificagdo andnima. Cada pessoa inquirida gerou um
cddigo Unico ndo rastredvel, com base em varidveis nao sensiveis (ex.: combinacdo de letras do nome,
data de nascimento, cédigos de género e de nacionalidade). Este mecanismo permitiu manter o rigor dos
dados e garantir que cada registo corresponde a um individuo distinto, respeitando integralmente os

principios éticos do anonimato e consentimento informado.

A metodologia transversal utilizada permitiu captar uma representacdo instantanea da realidade vivida
por um segmento relevante da populagdao PUD no Porto Ocidental. Apesar de ndo permitir inferéncias
causais nem generalizagdo estatistica, esta abordagem constitui um instrumento valioso para a
identificacdo de tendéncias, necessidades ndo supridas e zonas criticas de intervengao, informando a

defini¢ao de politicas publicas e servigos de proximidade mais eficazes e ajustados ao territério.

LIMITACOES METODOLOGICAS

A natureza transversal impede inferéncias causais e a amostragem por conveniéncia limita a
generalizacdo dos resultados. A presenca de mobilidade territorial de alguns participantes, bem como o
horario de aplicacdo (manhas e finais de tarde), pode ter restringido a diversidade de perfis abordados,

particularmente aqueles com rotinas noturnas ou presenca intermitente no territério.

AMBITO TEMPORAL E TERRITORIAL DA INTERVENGCAO

A recolha de dados decorreu entre os dias 19 e 25 de maio de 2025, em dois periodos distintos — manha
(07h30 as 11h00) e fim de tarde (17h30 as 19h30) — permitindo uma leitura mais abrangente dos
diferentes perfis e ritmos de presenca territorial das PUD. A intervengao teve lugar em locais previamente
sinalizados pelas equipas técnicas como zonas de maior concentragao e circulagao regular de utilizadores,

com base em observagao direta, conhecimento acumulado das dinamicas locais e indicadores empiricos

sobre padrdes de uso e trafico de substancias.
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C. OBIJETIVOS E CONTRIBUTOS ESPERADOS

Com este estudo, pretende-se:

= Promover um retrato atualizado das PUD que permanecem no espago publico na zona

ocidental do Porto;
= |dentificar lacunas e obstaculos no acesso a cuidados de saude, habitacdo e protecdo social;

= Compreender os fatores que dificultam a procura de ajuda, a partir do ponto de vista das

pessoas visadas;

= Apoiar o desenho de estratégias mais eficazes de capta¢do, intervengao precoce e

reintegragao social;

= Reforgar a qualificagdao continua das praticas de RRMD e a articulagdao entre os diversos

atores institucionais.

A anadlise dos dados obtidos devera sustentar recomendacdes orientadas para a melhoria das respostas
existentes, promovendo uma abordagem territorialmente enraizada, centrada na pessoa e comprometida

com os direitos humanos e a justica social.

D. ANALISE DOS RESULTADOS E INTERPRETAGAO DOS DADOS:

Os dados que se seguem dizem respeito aos principais resultados obtidos através da aplicacdo do
inquérito as PUD entrevistadas na zona ocidental do Porto. Os referidos dados sdo organizados por
dimensdo tematica, de modo a permitir uma leitura clara das caracteristicas sociodemograficas, padrées

de consumo, situacdo habitacional e articulagdo com os servicos de apoio existentes no territdrio.

LOCAL DE PERMANENCIA:

A Tabela 1 apresenta a distribuicdo das PUD presentes nos locais onde o questionario foi aplicado. Na
maioria dos casos, os locais onde as entrevistas foram realizadas correspondem aos espacgos onde as

pessoas inquiridas dormem ou pernoitam regularmente, permitindo assim uma caracterizacdo territorial

da sua permanéncia habitual.
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Tabela 1. Local de Permanéncia

Local onde foi passado o questionario “

Aleixo 13
Fluvial 5
Francos 6
Julio Dinis 6
Marginal 5
Mouteira 9
NR 15
Parque da Cidade 3
Pasteleira 48
Pinheiro Torres 10
Ramalde 26
Viaduto Boavista

Viaduto da Renault 5
Zona Industrial 4
Total geral 156

A zona da Pasteleira Nova destaca-se como o local com maior concentragdo de PUD (48), seguida de
Ramalde (26), Aleixo (13) e Pinheiro Torres (10), confirmando a centralidade destes territérios na
dindmica local do fenédmeno. Serd de destacar, contudo, que apesar do reduzido nimero de pessoas

entrevistadas no local do Viaduto de Grijo, é conhecido o elevado nimero de pessoas que ali pernoitam,

evidenciado pelo aglomerado de tendas que aqui se encontram (cerca de 30).
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TEMPO DE FREQUENCIA NA ZONA ONDE FOI APLICADO O QUESTIONARIO:

Tabela 2. Tempo de frequéncia na zona

Ha quanto tempo frequenta esta zona da cidade? “

[ 6 meses - 1 ano] 10
< 6 meses 9
>1ano 120
Esporadicamente 16
NR 1
Total geral 156

A Tabela 2 reporta os dados recolhidos relativamente ao tempo de permanéncia das pessoas inquiridas
na zona onde foi aplicado o questiondrio. Uma maioria significativa (77%) referiu frequentar a area ha
mais de um ano, evidenciando um padrdo de ocupac¢do prolongada do territério. Uma minoria indicou

presencga recente (menos de um ano), enquanto 16 pessoas referiram uma frequéncia esporadica.

Grafico 1. Tempo de frequéncia na zona
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PERFIL SOCIODEMOGRAFICO:

A Tabela 3 apresenta os dados da amostra relativamente ao género. Verifica-se que a mesma é
maioritariamente composta por individuos do sexo masculino, que representam 73% das pessoas

inquiridas (114/156). As mulheres correspondem a 26% da amostra (40/156), enquanto em 2 casos (1%)

nao foi indicada informacao relativa ao género.

Tabela 3. Género

Feminino 40
Masculino 114
NR 2

Total geral 156

Embora em menor numero, a presenga significativa de mulheres refor¢a a importancia de integrar uma
abordagem sensivel ao género nas estratégias de intervencao, tendo em conta as especificidades e riscos

acrescidos que enfrentam, nomeadamente no que diz respeito a violéncia, ao isolamento e as barreiras

no acesso a cuidados de salde e apoio social.

Gréfico 2. Género
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Muitas destas mulheres vivem sozinhas em tendas ou situacdes de elevado risco, o que evidencia uma
vulnerabilidade acrescida e especifica, que exige uma abordagem sensivel ao género - reconhecendo as
desigualdades estruturais, os riscos associados a violéncia de género e as barreiras no acesso a cuidados
de saude, a protecdo social e aos mecanismos de denuncia. Torna-se, por isso, imperativo integrar na
pratica interventiva dirigida a esta populagdo, a perspetiva de género, por forma a alimentar e reforgar a
implementacdo de politicas e de servicos mais adequados as necessidades das mulheres em contextos

de consumo e de exclus3o.

FAIXA ETARIA

A Tabela 4 apresenta a distribuicdo etdria das pessoas inquiridas. Os dados revelam uma populagdo
maioritariamente composta por adultos de meia-idade, com especial concentracao nas faixas entre os 35

e 0s 54 anos.

Tabela 4. Faixa Etaria

Faixa Etaria “

[18-24] 1
[25-29] 3
[30-34] 11
[35-39] 25
[40-44] 32
[45-49] 28
[50-54] 24
[55-59] 19
[60-64] 6
>65 7
Total geral 156

Apenas uma pessoa referiu ter entre 18 e 24 anos, o que evidencia a reduzida presenga de jovens nesta
amostra. Esta estrutura etdria reforga a percegdo de estarmos perante situagdes de percursos de consumo
prolongados, em concordancia com a informacdo reportada no diagndstico territorial, que denotam um

fendmeno de exclusdo estrutural ou prolongada, frequentemente associada a dificuldades severas ao

nivel da integragdo social, habitacional e dos cuidados de saude.
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Grafico 3. Faixa Etaria
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NACIONALIDADE

A Tabela 5 apresenta a distribuicdo da amostra segundo a nacionalidade. Verifica-se uma predominéancia
clara de pessoas de nacionalidade portuguesa (89% dos inquiridos), sendo as restantes nacionalidades

representadas por uma minoria de origem maioritariamente luséfona, com destaque para Angola e Brasil.

Tabela 5. Nacionalidade

Nacionalidade “
7
5
1
1

Angolana
Brasileira
Francesa

Moc¢ambicana

Portuguesa 138
Romena 2
NR 2
Total geral 156

Estes dados revelam, portanto, uma presenga minoritdria da popula¢gdo migrante no referido territério,

denotando uma prevaléncia pouco significativa desta populagdo no que concerne aos consumos

expostos.
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SITUAGCAO HABITACIONAL

A Tabela 6 apresenta os dados relativos a situacdo habitacional atual das pessoas inquiridas.

Tabela 6. Situagao Habitacional

Qual é atualmente a sua situagdo de alojamento? “

Centro de Alojamento Temporario 2
Apartamentos Partilhados 1
Casa de amigos ou familiares 14
Em alojamento préprio 27
Espago Publico 96
Local precdrio (carros abandonados, vdos de escadas, entradas de prédios, fabricas, prédios, casas 11

abandonadas...)

Pensdo, quarto arrendado informalmente 5

Total geral 156

Os resultados revelam uma situagdo habitacional extremamente precaria entre as PUD entrevistadas. Trés
em cada quatro participantes encontram-se em situacdo de sem-abrigo (74% da amostra, ou seja, 115
PUD), seja sem-teto — vivendo na rua, em abrigos de emergéncia ou locais precdrios — ou sem casa,
alojados temporariamente sem solugdo habitacional permanente. Somente 27 inquiridos (17%)

reportaram dispor de alojamento préprio.

PESSOAS EM SITUAGAO DE SEM-ABRIGO

No que concerne as situagoes de sem-abrigo, o Grafico 4 salienta, especificamente, a identificacdo de 109
pessoas em condigdo de sem-teto: 96 pessoas (62%) referem dormir regularmente no espaco publico, ao

relento e outras 11 (7%), em locais precarios centro de alojamento temporario.

Foram ainda identificadas 6 pessoas que reportam a condicdo de sem-casa, ou seja, a residir

provisoriamente em pensdes ou alojamentos partilhados.
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Grafico 4. Pessoas em Situagdo de Sem Abrigo
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Estes numeros evidenciam o grave problema a que se assiste no acesso a habitacdo digna, situacdo que
se agudiza quando observamos estas barreiras numa populagdo de particular condicio de

vulnerabilidade.

Adicionalmente, importa sublinhar, conforme indicado na Tabela 7, que, para além da extensdo do
numero de pessoas em situacdo de Sem-Abrigo, esta condicdo tende a manifestar-se como prolongada e

crénica.

Tabela 7. Tempo De Permanéncia Em Condi¢ao De Sem-Abrigo

Tempo em Situagdo de Sem-Abrigo “

< 6 meses 9

[6 meses - 1 ano] 18
[1ano -3 anos] 27
>3 anos 61
Total geral 115

Mais de metade (61 pessoas) vive nesta situagdo ha mais de trés anos e outros 27 (23%) entre um e trés

anos. Apenas 9 pessoas (8%), referiram estar sem-abrigo ha menos de seis meses.

Esta realidade aponta, assim, para a jd conhecida insuficiéncia das respostas habitacionais, face as

necessidades identificadas, bem como para os desafios que persistem no alcance e na eficacia dos

mecanismos de reinserg¢ao social.
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Grafico 5. Tempo De Permanéncia Em Condi¢cdo De Sem-Abrigo
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A coexisténcia entre a situacdo de sem-abrigo, o consumo problemadtico de substancias psicoativas e a
fragilidade das redes sociais de apoio aos individuos, contribui para acentuar as dificuldades na melhoria
das condigOes de vida desta populagdo, fundamental para o sucesso das intervengées em CAD (Ornelas

& Duarte, 2018).

A elevada concentragdo de pessoas a viver ao relento, em espago publico, sera também promotora da
intensificagdo dos conflitos no espago urbano, aumentando a tensdo entre as PUD e a populagdo

residente, comprometendo a coesdo social.

Estes dados confirmam enfaticamente a urgéncia que tem vindo a ser reportada, para a criagdo, a nivel
interministerial, de respostas habitacionais com uma abordagem integrada, de baixo limiar de exigéncia
e adaptada as necessidades da referida populagdo - incluindo programas de Housing First, alojamento de
baixa exigéncia e estruturas temporarias com acompanhamento psicossocial, que articulem saudde,

habitag¢do e inclusao.

PADROES DE CONSUMO

A Tabela 8 apresenta a distribuicdo da amostra de participantes, em fun¢do do seu consumo atual de

substancias psicoativas.

Tabela 8. Uso de Substancias Psicoativas

Atualmente consome substancias psicoativas? “
3

Nao

Sim 153

Total geral 156
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Os dados apresentados demonstram uma prevaléncia quase total de consumo ativo no momento da
aplicacdo do inquérito, com 153 pessoas (98%) a afirmarem ser utilizadoras de substancias psicoativas.
Apenas trés participantes (2%) indicaram ndo serem consumidores. Estes dados confirmam a elevada

percentagem de consumo ativo entre a populacdo inquirida no territdrio.

Tabela 9. Padroes de Consumo

N2 Substancias consumidas “

Policonsumidores 103
Monoconsumidores 50
Ndo Consumidores 3

Total geral 156

Além disso, de acordo com os dados revelados na Tabela 9, observa-se o predominio do policonsumo:
cerca de dois tergos (66%) dos entrevistados relataram o uso de multiplas substancias (policonsumidores),

enquanto um tergo (32%), reportou o consumo de uma substancia psicoativa (monoconsumidores).

Tabela 10. Substancias Consumidas

Substancias consumidas —

Cocaina Crack 64
Heroina 9
Speedball 87
Canabis 36
Metadona 4
Medicamentos S/ Prescri¢do 9
Alcool 21

Conforme documentado na Tabela 10, as substancias mais frequentemente reportadas refletem as
dindmicas tradicionalmente observadas no referido territdrio psicotrépico. O speedball — designagao

atribuida a combinac¢do de heroina com cocaina crack — foi identificado por 87 participantes, assumindo-

se como a substancia mais prevalecente na amostra. A cocaina crack, utilizada isoladamente por via
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fumada ou injetada, foi referida por 64 pessoas, enquanto 9 reportaram consumo de heroina. A canabis
surgiu em 36 casos e o alcool foi mencionado por 21 participantes, frequentemente em uso combinado

com substancias ilicitas.

O recurso a medicamentos sem prescricdo médica (9 casos) e a metadona ndo prescrita (4 casos) sugere
ainda o recurso a estratégias de automedicac¢do fora dos circuitos formais de tratamento, muitas vezes

associadas a tentativas de alivio sintomdatico ou autogestdo da dependéncia.

Grafico 6. Substancias Consumidas
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A complexidade dos padrées de consumo identificados, vem reforcar a necessidade de robustecer as res-
postas de apoio em CAD neste territério, devidamente ajustadas a instabilidade e a severidade frequen-
temente associadas a estes perfis de utilizacdo. Neste mesmo sentido, é aqui elencado um conjunto de
medidas que poderao contribuir para assegurar algumas condi¢Ges prioritarias no que se refere a inter-

vengao junto da referida populagao:

a disponibilizacdo alargada de naloxona, como medida essencial de prevencdo e intervengao ra-

pida em situacGes de sobredosagem;

e o reforgo da acessibilidade aos programas de substituicao opidcea, salientando-se a simplificagao
dos critérios de admissao e continuidade nos programas;

e apresenca sistemadtica de profissionais de salde nos contextos de rua, assegurando acompanha-
mento clinico e a intervenc¢do precoce;

e aadaptacdo dos espagos de consumo vigiado ao volume e a natureza das praticas de consumo,

assim como as caracteristicas sociodemograficas dos utilizadores, garantindo maior eficacia e

adesdo as respostas de apoio.
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Grafico 7. Frequéncia de Consumo
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Por sua vez, a frequéncia de consumo reportada pelos entrevistados, e de acordo com os dados
apresentados no Grafico 7, revela um quadro de consideravel gravidade. A esmagadora maioria das
pessoas inquiridas (141, ou 92%) verbaliza o consumo de substancias psicoativas com uma frequéncia
didria, enquanto 11 (7%) referem o uso “algumas vezes por semana” e apenas 2 (1%) indicam um

consumo esporadico.

Estes niveis de consumo requerem uma particular atengdo no acompanhamento aos utilizadores, em
particular no que respeita a monitorizagdo do acesso e adesdo continuada aos servicos de apoio social e
de saude, numa tentativa de garantir ninguém ficard sem resposta, sobretudo em situagdes de urgéncia
e de apoio ao nivel da saude mental. A desestruturagao fisica, mental e social associada, muitas vezes, ao
consumo problematico e frequente, torna dificil a vinculagdo espontanea a programas convencionais de
tratamento, exigindo o reforgo de estratégias flexiveis e de baixa exigéncia, assim como de uma forte

presenga territorial.

Do ponto de vista da saude publica, o padrdao de consumo aqui mencionado e o perfil dos utilizadores
requer uma particular atengdo no que respeita aos riscos de sobredosagem, infe¢des transmissiveis, e
deterioragdo fisica e mental acelerada, pelo que se assume como essencial o incremento de respostas

integradas entre saude, habitacdo e apoio social. A continuidade dos cuidados e a redugao progressiva de

danos devem, ainda, constituir o eixo central para uma estratégia de intervengdo junto desta populagdo.
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LIGACAO AOS SERVICOS

No que se relaciona com a ligacdo aos servicos por parte das PUD (Grafico 8), observa-se que, dos 153
consumidores ativos, 132 pessoas (86%) referiram a liga¢cdo a algum servico de apoio em CAD, seja no
Porto Ocidental ou noutro territdrio nacional; 21 pessoas (14%), por sua vez, referiram ndo usufruir de

nenhuma resposta de apoio em CAD, encontrando-se totalmente desligadas da rede de apoio.

Grafico 8. Ligagdo aos Servigos
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No que respeita ao Porto Ocidental, conforme observado no Grafico 9, 124 PUD reportam a utilizagdo dos
servigos existentes no territério (CRI, Rotas com Vida, Sala de Consumo Vigiado e Casa da Vila Nova),
correspondendo a 94% das pessoas ligadas aos servicos de apoio, sendo que as restantes 8 (6%)

beneficiam de servigos noutros locais.

E ainda relevante verificar que, de acordo com os dados expostos no Grafico 8, dos 124 beneficiarios de

apoio, 53 PUD referem utilizar um servigo apenas, enquanto 71 utilizam mais do que um (43 beneficiam

do apoio de 2 servigos, 17 utilizam 3 servigos e 11 utilizam os 4 servigcos disponiveis no territorio).
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Grafico 9. Utilizagao de Servigos no Porto Ocidental
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Entre os servigos especificos presentes no territério, destaca-se a elevada utilizagdo de respostas de

RRMD disponiveis localmente, conforme mencionado no Grafico 10.

Grafico 10. Acesso a respostas especificas no Porto Ocidental
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Mais de metade dos participantes (84 - 55%) referiu usar o Programa de Consumo Vigiado. A equipa de
rua Rotas com Vida foi mencionada por 73 PUD (cerca de 48% desta populagdo), enquanto 49 (32%)
reportaram ligagdo ao CRI (Centro de Respostas Integradas). Além disso, 27 PUD (cerca de 18%)
mencionaram utilizar o Gabinete de Apoio - Casa de Vila Nova e outros servigos em igual proporg¢do (18%).
Estes nUmeros sugerem que as respostas de proximidade de RMMD (PCV, equipas de rua) tém alcancado
boa parte das PUD, enquanto a articulacdo com programas de tratamento formal (CRI) é mais limitada —

refletindo menor motivagdo para a abstinéncia imediata.

Por outro lado, uma andlise mais detalhada relativamente as 21 PUD que referiram ndo usufruir de

nenhuma resposta de apoio em CAD, permite perceber os motivos apontados para esse afastamento dos

servicos, conforme observado na Tabela 11.
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Tabela 11. Motivos para a Nao Adesao aos Servigos

Motivos para a Nao Adesao aos Servigos

N3o sinto que preciso de ajuda / Prefiro resolver por mim pro-

prio/a 8
Acesso limitado (horario, capacidade, etc) 4
N3o sabia que existiam 3
N3o confio nos profissionais 3
Outros motivos pessoais 1
N/R 2
Total geral 21

8 pessoas (38%) justificam a ndo adesdo por considerarem ndo necessitar de apoio ou preferirem resolver
autonomamente a sua condigdo de vulnerabilidade; 4 (19%) indicam motivos relacionados com o acesso
limitado aos servigos (como a restrigdo dos horarios, falta de espaco e de condigdes fisicas das estruturas,
etc.); 3 PUD (14%) referem ndo ter conhecimento da existéncia dos servigos; 3 pessoas (14%) alegam a

falta de confianca nos profissionais.

Assim, apesar da condi¢do de elevada vulnerabilidade, a maioria das PUD inquiridas mantinha algum nivel

de contacto com os servicos de apoio existentes no territério do Porto Ocidental, em particular com os

dispositivos de Redugdo de Riscos e Minimizacdo de Danos (RRMD).
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ESTOES DE MELHORIA

No que concerne as sugestdes de melhoria dos servicos feitas pelos proprios participantes, sobressaem

propostas concretas para ajustar a resposta institucional as suas necessidades reais, mencionadas na

tabela 12.

Tabela 12. Sugestdes de Melhoria dos Servigos

Sugestoes de Melhoria dos Servigos

Aumentar/melhorar instalagdes 33
Mais proximidade dos servigos 10
Organizagdo/qualidade dos servigos 11
Mais recursos técnicos 2
Rapidez na resposta 11
Respostas de Alojamento 3
N&o melhoraria nada / Satisfeito com os servigos 9
NS/NR 72
Total geral 153

A recomendacdo mais frequente foi a de “aumentar ou melhorar as instalagdes” (33 mencgdes) —
possivelmente clamando por espagos de apoio maiores, mais adequados ou em maior nimero. Também
foram muito citadas a necessidade de respostas mais ageis (“rapidez na resposta”, 11 mengoes) e de
melhorar a organiza¢do/qualidade do atendimento (11 mengdes). Uma parcela destacou a importancia
de aproximar os servigos das pessoas (10 mencgGes), o que pode significar localizacdo geografica mais
acessivel ou abordagem de rua mais presente. Sugestées menos frequentes, mas igualmente relevantes,
incluiram o refor¢o de recursos técnicos/humanos das equipas (2 mencdes) e o aumento de respostas de

alojamento para quem vive na rua (3 mencdes).

E ainda de destacar a mencdo feita a satisfagio com os servigos, verbalizado por 9 pessoas, pelo que

entenderam ndo indicar sugestdes de melhoria.

Em suma, as PUD valorizam os servigos existentes, mas identificam pontos criticos a melhorar: capacidade

e infraestrutura, rapidez e burocracia, proximidade e alcance, bem como a necessidade de mais solugées

habitacionais e suporte continuo.
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E. CONCLUSOES PRINCIPAIS DO ESTUDO

O presente estudo permitiu tragar um retrato aprofundado e atualizado da realidade vivida por
um segmento altamente vulneravel da populagdo que usa drogas (PUD) nos territdrios psicotro-
picos da zona ocidental do concelho do Porto. Através de uma abordagem metodoldgica rigo-
rosa, centrada na escuta direta e no trabalho de proximidade com as pessoas inquiridas, foi pos-
sivel reunir evidéncia empirica que confirma a gravidade e complexidade dos fendmenos obser-

vados no terreno.

A andlise dos dados evidenciou que a maioria das pessoas inquiridas permanece neste territério
ha mais de um ano, revelando um padrao de ocupacao territorial consolidado. A prevaléncia de
situagdes de sem-abrigo — em particular de pessoas a viver permanentemente em espago pu-
blico ou em locais altamente precdrios — revela uma crise estrutural, que ultrapassa em muito a
resposta atualmente disponivel. O facto de mais de metade das PUD em situacdo de sem-abrigo
viverem nesta condicdo had mais de trés anos é especialmente preocupante e traduz um fené-

meno de exclusdo social prolongada e enraizada.

A nivel do consumo de substancias, os dados confirmam um padrdo de policonsumo intenso,
com forte presenca de speedball e cocaina crack, bem como uma frequéncia de uso maioritari-
amente didria. Esta realidade, combinada com contextos de vida marcados por instabilidade,
auséncia de rede de apoio e problemas de saude mental e fisica, exige respostas especializadas,
de baixa exigéncia, integradas e permanentes. A dimensdo do consumo visivel e os riscos asso-
ciados — nomeadamente sobredosagens, infecdes transmissiveis e deterioracdo da saude global
—sublinham a urgéncia de reforcar as estratégias de Reducdo de Riscos e Minimizacdo de Danos,
como o alargamento do acesso a naloxona, a simplificacdo dos programas de substituicao opia-

cea e a presencga continuada de equipas técnicas no terreno.

Apesar das dificuldades, os dados demonstram também que uma parte significativa das PUD
mantém algum grau de ligacdo aos servicos de apoio existentes no territdrio, em particular as
estruturas de RRMD. No entanto, esta ligagao nem sempre é suficiente para garantir estabilidade
ou acesso a percursos de reabilitacdo mais estruturados. Os motivos de afastamento referidos

por guem nao esta ligado a nenhum servico — como a percec¢ao de ndo precisar de ajuda, o des-

conhecimento das respostas existentes ou a desconfianca nos profissionais — apontam para a
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importancia de reforcar o trabalho de proximidade, adaptando linguagem, horarios e metodo-

logias aos contextos reais da populagao.

As sugestdes de melhoria recolhidas junto dos préprios participantes oferecem indicagdes claras
sobre os caminhos a seguir: investir na qualidade e capacidade das infraestruturas, melhorar a
organizagao dos servigos, garantir maior rapidez nas respostas e, sobretudo, aproximar os recur-
sos da vida real destas pessoas — seja através de equipas de rua, horarios mais flexiveis ou estru-
turas adaptadas. E particularmente significativo que varias PUD tenham referido a necessidade
de criar solucdes habitacionais adequadas, reforcando o apelo a implementacdo de modelos de

baixo limiar de exigéncia como o Housing First.

Neste sentido, o estudo deixa um contributo importante para o planeamento e ajustamento das
politicas publicas locais, regionais e nacionais. Reforca a necessidade de uma abordagem inte-
grada e territorialmente enraizada, que reconheca as especificidades dos territorios psicotrdpi-
cos e valorize o papel das equipas de campo, das entidades comunitarias e das proprias pessoas
utilizadoras de substancias. A reconfiguracao das respostas ndo podera assentar apenas em mo-
delos tradicionais ou centralizados, mas sim em praticas flexiveis, baseadas na confiancga, na dig-

nidade e nos direitos humanos.

Este relatdrio, mais do que um diagndstico, pretende ser uma ferramenta util para orientar de-
cisOes estratégicas e fomentar o didlogo entre instituicdes, técnicos, comunidade e utilizadores.
Através da escuta atenta e da evidéncia produzida, abre-se caminho para o reforco de uma in-

tervencdo mais justa, mais eficaz e mais humana — capaz de transformar territérios marcados

pela exclusdo em espacos de cuidado, dignidade e reintegracdo social.
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