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1. O Servico Especializado de Atendimento a Vitimas de Violéncia

A Rede Integrada de Intervencédo para a Violéncia na Amadora (RIIVA) foi criada no final
de 2008 com o objectivo de desenvolver e implementar um modelo de intervengéo
estruturada numa parceria local, de forma a dar resposta as varias vertentes daquela
problematica social.

Um dos eixos de intervencdo da RIIVA é o atendimento a vitimas de violéncia. Assim,
ainda em 2008 foi criado 0 SAEVV — Servigo de Atendimento Especializado a Vitimas de
Violéncia, que tem por principal objectivo fornecer a este grupo especifico uma resposta
integrada e articulada, utilizando para tal a metodologia do Projecto Sistema de

Atendimento e Acompanhamento Integrado.

O SAEVV definiu alguns principios de intervencdo orientadores do trabalho a ser

desenvolvido com os/as utentes. Nomeadamente:

* Qualificar o atendimento a vitimas de Violéncia, através da relacdo utente/gestor/a
de caso, em que este apoia o/a utente na definicdo do seu projecto de vida, e faz
um acompanhamento sistematico da situagéao;

» Criar condi¢des para oferecer a vitimas de Violéncia uma resposta integrada e
multidisciplinar;

» Criar uma resposta ao problema da Violéncia no Municipio da Amadora para
publicos diferenciados (vitimas de Violéncia de Género, ldosos, pessoas com
deficiéncia e menores), adoptando uma abordagem multidimensional;

« Estabelecer uma parceria efectiva entre os varios intervenientes na problematica

da violéncia, possibilitando uma interveng¢do mais eficaz’;

Em 2009, e orientado pelos principios referidos, considera-se que o SAEVV desenvolveu
trabalho bastante relevante, em quantidade e qualidade, tendo criado mecanismos e
parcerias passiveis de melhorar a resposta dada a problemética da Violéncia Doméstica

no Concelho.

! Manual de Procedimentos RIIVA



2. Caracterizacdo do Servico

Em 2009 o Servico de Atendimento Especializado a Vitimas de Violéncia (SAEVV)
realizou um total de 61 atendimentos de primeira vez, sendo que 58 foram considerados
pela equipa como sendo situa¢cdes de Violéncia Doméstica. Os restantes 3 casos, tendo
sido sinalizados ao servico como tal, foram avaliados e identificados como sendo
Conflitos Familiares. Para efeitos do presente relatério, apenas as situacdes de Violéncia

Doméstica serdo consideradas.

Em 2008 (meses de Novembro e Dezembro) o mesmo servico tinha atendido e
acompanhado apenas 4 situacdes de Violéncia Domeéstica, pelo que o numero de

primeiros atendimentos teve um aumento de 1450%.

Da mesma maneira, o total de atendimentos realizados sofreu um aumento de 1800%,

sendo que em 2008 foram realizados apenas 8 e em 2009 foram 144 atendimentos.

No decorrer do ano de 2009 a equipa do SAEVV sofreu um aumento significativo no
numero de técnicas afectas, passando de 1 técnica de Servigco Social, para 3 técnicas de
Servico Social e 1 técnica de Psicologia. A equipa realiza desde Julho reunibes
bimensais para discusséo do trabalho desenvolvido e dos casos em acompanhamento,

tendo realizado até ao momento 10 reunides.

A distribuicdo entre as técnicas dos primeiros atendimentos, dos atendimentos de

acompanhamento e das visitas domiciliarias é feita da seguinte forma':

. Entrada no 1° Total de Visitas
Técnica ) ] ] .
Projecto Atendimentos | atendimentos | Domiciliarias
Ana Costa 11/2008 30 101 7
Rute Gongalves 02/2009 19 22 0
Sandra Neves 08/2009 9 10 0
Total 52 133 7

A equipa afecta ao SAEVV identificou uma variagdo acentuada ao longo do ano na
procura do servico por parte dos/as utentes, situacao que podera ter impacto na definicdo

do Plano de Accéo para 2010. Nomeadamente:

L A técnica de Psicologia, Sandra Pereira, afecta ao Projecto desde 4 de Margo de 2009, realiza os primeiros
atendimentos em conjunto com as restantes técnicas do SAEVV. Esta estratégia, adoptada em Agosto de
2009, tem permitido avaliar desde o inicio do acompanhamento, a necessidade de apoio psicoldgico e/ou
terapéutico dos/as utentes.
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25

20

151 —e— 1° Atendimento

—=— Total de Atendimentos

10 ~
i\-

Das 62 situacdes em acompanhamento desde Novembro de 2008, 28 processos foram
encerrados no decorrer de 2009. Destes, 2 foram encerrados por falta de comparéncias
dos/as utentes; 9 processos foram encerrados em primeira linha; e 17 foram encerrados

em segunda linha.

Durante o ano de 2009 foram assinados apenas 12 contratos familiares, sendo que a
intervencdo da equipa nos varios casos incidiu sobretudo nas areas da ‘Habitacao’,
‘Emprego e Formacédo’, ‘Acompanhamento de situacdo de VD’, e ‘Acompanhamento de
Processos Judiciais’. Importa referir que, da totalidade de situagbes acompanhadas,

apenas duas passaram pela integracdo das utentes na Resposta Social Casa Abrigo.

Das 58 situagbes em acompanhamento, 35 foram encaminhadas por parceiros,
destacando-se a PSP, a Divisdo de Gestdo do Parque Habitacional (CMA) e o Servico

Local de Seguranca Social. Nomeadamente:

0O APAV

@ Servigo de Psiquiatria HFF
B PSP Reboleira

@ PSP Mina

B PSP Alfragide

B PSP Damaia

O Pressley Ridge

0O CMA - GAS

@ CMA - DGPH

B Associagao Subud
0O JF Reboleira

B JF Damaia

O JF Sé&o Bras

B JF Venteira

0O JF Brandoa

! I 0O JF Alfornelos

0 2 4 6 8 10 12| ®C6G
@ Servico Local Seguranga Social

Encaminhentos de situagbes de VD

Instituicdo que Encaminhou




Das situagbes acompanhadas, apenas 8 foram atendidas pela técnica de Psicologia da
equipa, numa tentativa de compreender a necessidade de apoio psicologico dos/as
utentes. Destes, e apés avaliacdo, 3 foram encaminhados para acompanhamento
psicoldgico e/ou terapéutico. Nestas situagdes, a resposta foi encontrada no Centro de
Saude de Sintra (utente com processo neste organismo), no Ola Jovem e na Sociedade

Luso-Espanhola de Psicologia de Gestalt.

Importa ainda referir que a equipa afecta ao SAEVV tem vindo a desenvolver um esforgo
por realizar um trabalho de proximidade com as familias, seja facilitando o local e horéario
de atendimento, adequando-os as necessidades dos/as utentes; seja intervindo nos

agregados familiares sob uma perspectiva holistica e global.



3. Caracterizacdo dos/as Utentes

Em 2009 foram acompanhados pelo SAEVV 58 casos de Violéncia Doméstica.

Destas 58 vitimas atendidas,
96,6% eram do sexo Feminino,
sendo que a Média de Idades
dos/as utentes é de 40 anos. A
maioria sdo de nacionalidade
Portuguesa (65,5%) e Cabo
Verdeana (13,8%), sendo que
a sua distribuicdo  por

freguesias € a seguinte:

Freguesia de Residéncia - Vitimas

O Alfornelos
| Alfragide

O Brandoa

0O Buraca

B Damaia

O Falagueira
| Mina

O Reboleira

W S30 Bras

@ Venda Nova

O Venteira

Ao nivel da Escolaridade, a maioria dos/as utentes em acompanhamento possui 0 9° ano

(19%), sendo ainda relevante a percentagem que tem apenas o 4° ano (15,5%). Do total,

apenas uma pessoa concluiu o Ensino Superior.

Verifica-se que a maioria dos/as utentes encontram-se Empregados/as (53,4%), tendo no
entanto bastante relevancia a percentagem de Desempregados/as (34,5%). Importa

ainda referir que das situacdes acompanhadas, 24% foram identificadas como sendo

beneficiarias de Rendimento Social de Insercéo.

Associadas a Problematica Dominante (Violéncia Doméstica), foram identificados pelas

vitimas os seguintes problemas:
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Probleméticas Associadas

O Desemp/Emp. Precéario
B Baixa Escolr.

0O Auséncia/Baixos Rend.
O Menores em Risco

B Auséncia/Fraco Sup. Fam.
O Probl. Habitagcdo

B Toxicodependéncias

O Sadde

B HIV

B Matern.Precoce

O Monoparentalidade

O Situac&o Irregular no pais
B Ajudas Técnicas

| Outros




Como se pode verificar, a maioria dos problemas identificados relaciona-se com questoes

econdmicas e de rendimento, e com a questdo da Habitacéo.

Ainda em 2009, e em consequéncia do atendimento feito a vitimas, foram envolvidos os

respectivos Agregados Familiares, nomeadamente, 141 pessoas. A maioria sdo do sexo

Masculino (62,4%), sendo a Média de ldades de 17 anos. Este ultimo facto vai de

encontro & relacao de parentesco que mantém com o titular do processo, ja que a grande

maioria dos elementos sao filhos/as das vitimas.

Quando analisada a caracterizagao das relagdes violentas, constata-se que a maioria dos

50%

Relagao entre Vitima e Agressor

@ Marido/Mulher

@ Companheiro/a

0O Ex-Marido/Mulher ou ex-
companheiro/a ou ex-namorado/a|

0O Namorado/a

m Pai/Mae

@ Filho/Filha

agressores sdo do sexo
Masculino (96,6%),
mantendo a  seguinte
relacdo com as vitimas em

acompanhamento:

Constata-se que o0s tipos de violéncia predominantes sdo a Violéncia Fisica e

Psicologica, sendo que, muitas vezes, estas duas formas ocorrem em simultaneo.



4. Caracterizacao das Parcerias

A criacdo do Servigo Especializado de Atendimento a Vitimas de Violéncia pressupds o
estabelecimento de uma rede de parceiros, que através do trabalho integrado pudessem
fornecer uma resposta mais eficaz aquele grupo. Em 2008 foi proposto um Modelo de
Parceria para a RIIVA, sendo que no eixo de intervencdo em que se insere SAEVV foi
atribuido um papel com funcbes especificas a cada uma das organizaces fundamentais

no trabalho na Violéncia Doméstica.

No decorrer de 2009 foram feitas diversas tentativas para estabelecimento das referidas
parcerias no atendimento e acompanhamento das vitimas de violéncia, podendo ser feita

a seguinte avaliacéo:

e Comissao para a Cidadania e lgualdade de Género — tendo sido estabelecido um
Protocolo de Colaboracdo com este organismo (14/Setembro/2009), considera-se
gue desempenhou um papel importante na consolidacdo da parceria com a area da
Saude, nhomeadamente com o Hospital Fernando da Fonseca. Foram realizadas
varias reunides conjuntas e uma reunido com a Administracdo do Hospital
(30/Setembro/2009).

» Tribunal da Amadora — tendo sido considerado como um parceiro fundamental para
0 acompanhamento das situacdes de Violéncia Doméstica no Concelho, foram
realizadas duas reunides com a Procuradora da Republica Coordenadora e com o0s
Procuradores da Republica afectos ao crime de Violéncia Domeéstica, nos dias
22/Maio/2009 e 16/Dezembro/2009. Apds a apresentacdo do trabalho que se
pretendia desenvolver, foram estabelecidos varios contactos para articulacdo em
casos especificos acompanhados pelo SAEVV.

e Seguranca Social Local — ainda que tenham sido considerados parceiros
fundamentais ao Servico, e apds varias tentativas, ndo foram realizadas quaisquer
reunides entre o Municipio da Amadora e o Servico Local da Seguranca Social
sobre o Servico de Atendimento a Vitimas de Violéncia. Apesar de ser um dos
organismos que efectua mais encaminhamentos de vitimas para o SAEVV,
considera-se que a articulagdo com esta Instituicdo para o acompanhamento das
situacBes de Violéncia apresentou inUmeros obstaculos, sendo dificil desenvolver
trabalho conjunto.

» Seguranca Social — Centro Distrital — tendo sido solicitada autorizagdo para
utilizacdo dos procedimentos do projecto SAAI no acompanhamento das situacoes
de Violéncia, em Novembro de 2008, esta foi concedida em Julho de 2009, tendo
passado a ser possivel a equipa do SAEVV solicitar apoios financeiros, agilizando e

facilitando o seguimento das mesmas.



» Agrupamento de Centros de Saude da Amadora — tendo sido considerado parceiro
fundamental na estruturacdo da RIIVA e no SAEVV, e apoés varias tentativas, nao foi
realizada qualquer reunido entre o Municipio da Amadora e o Agrupamento de
Centros de Saude da Amadora para articulagdo no acompanhamento de situagdes
de violéncia. Desta forma, nédo existe trabalho conjunto efectivado, nomeadamente,
ao nivel de encaminhamentos e articulagdo no acompanhamento das situacoes.

* Instituicdes que efectuam atendimentos de 12 Linha — estas Instituicbes tém por
principal funcdo a sinalizacdo e encaminhamento das situacdes de violéncia
doméstica para o SAEVV, bem como a articulacdo no acompanhamento das
mesmas. Pode ser feita uma avaliacdo diversificada de cada uma delas:

1. Hospital Fernando da Fonseca — foi realizada uma reunido entre o Municipio
da Amadora e a Administracdo do Hospital Fernando da Fonseca
(14/Setembro/2009), para definicdo dos varios eixos de articulacdo possiveis.
No entanto, ndo houve, até ao momento, qualquer trabalho conjunto entre as
técnicas destas duas entidades, nomeadamente, ao nivel do encaminhamento
e/ou acompanhamento de situagoes.

2. Juntas de Freguesia — as varias Juntas de Freguesia do Municipio tém
desempenhado um papel relativamente activo no encaminhamento de
situacdes de Violéncia e na articulagdo no seu acompanhamento. No entanto,
considera-se que tanto as sinalizacdes como a articulacdo com o Servigo
poderiam ser mais relevantes e com maior impacto.

3. Comissao de Proteccdo de Criancas e Jovens — considerado organismo
essencial no acompanhamento de situacdes de violéncia doméstica em que
haja menores envolvidos, constata-se que, apesar das varias solicitacbes
feitas pelo Municipio da Amadora, ndo foi realizada qualquer reunido sobre o
atendimento a Vitimas. Desta forma, a articulacdo que existe entre estes dois
organismos é essencialmente unilateral, ou seja, feita por parte das técnicas
do SAEVV; ndo hé registo de contactos efectuados por iniciativa da CPCJ
sobre casos de Violéncia Doméstica.

4. Policia de Seguranca Publica — tendo participado nas reunifes iniciais da
RIIVA, e tendo sido realizada uma reunido especifica com o Comandante da
Divisdo da Amadora (06/Agosto/2009) sobre o SAEVV, considera-se que o
trabalho em parceria feito entre a PSP e o Municipio da Amadora foi bastante
positivo. H& registo de varios encaminhamentos efectuados pelas diferentes
esquadras, sendo que a articulacdo no acompanhamento das situagfes tem
tido resultados efectivos. Este facto tornou-se mais acentuado apds entrada
em vigor da Lei n®112/2009, sobre protec¢do e assisténcia a vitimas de

violéncia, que reforca o papel dos servigcos de apoio a vitimas.



5. Agrupamentos de Escolas do Concelho — apesar de ter sido divulgada a RIIVA
e o Servigo de Atendimento a Vitimas, ndo houve qualquer encaminhamento,
articulagdo ou contacto entre os Agrupamentos de Escolas do Concelho e o
Municipio da Amadora. Este facto podera dever-se ao ndo desenvolvimento
das actividades previstas no eixo da Prevencao da Violéncia, a ser realizado
nas Escolas.

6. Inst. Particulares de Solidariedade Social — o papel a ser desempenhado pelas
vérias Instituicdes prestadoras de Respostas Sociais é considerado essencial,
ja que séo estes organismos que trabalham directamente com a populacédo e
que poderiam identificar situagcbes de violéncia, nomeadamente, contra
pessoas idosas e/ou com deficiéncia. No entanto, e apesar das varias accoes
de divulgacao realizadas (reunifes, divulgacdo de materiais) constata-se que
houve muito pouca articulacdo entre estas Instituicbes e o Servico de
Atendimento a Vitimas. Este facto encontra-se espelhado no numero de
acompanhamentos de situacbes de violéncia contra grupos de risco

especificos, que foi muito reduzido.

No geral, considera-se que foram estabelecidas parcerias, formais e informais,
importantes ao trabalho a ser desenvolvido com vitimas de violéncia doméstica. No
entanto, considera-se também ser este um eixo que necessita de desenvolvimentos no

futuro.
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5. Balanco sobre o trabalho desenvolvido

No geral, considera-se que o trabalho desenvolvido pelo Servico Especializado de
Atendimento a Vitimas de Violéncia em 2009 foi bastante positivo, seja pelo aumento
exponencial do numero de atendimentos e acompanhamentos realizados (fruto de
accoes de divulgacéo e sensibilizacdo), seja pelo fortalecimento de algumas parcerias

institucionais, que aumentam a qualidade do mesmo.

Considera-se que o atendimento integrado que se tem tentado implementar neste
servi¢o, a semelhanca da metodologia utilizada no Projecto SAAI, bem como a tentativa
de ajustar o funcionamento do mesmo as necessidades dos/as utentes, tem possibilitado
um acompanhamento efectivo das situa¢des, potenciando a eficdcia do trabalho

executado.

Por outro lado, considera-se que a constituicdo diversificada e o funcionamento articulado
da equipa afecta ao SAEVV tem possibilitado desenvolver uma perspectiva mais
alargada do fendmeno, permitindo a criacdo e/ou adaptacdo das actividades e das
metodologias a serem adoptadas pelo mesmo. A avaliacdo realizada aponta apenas para
a necessidade de aumentar o volume de contratualizacdes com os agregados familiares,

de forma a levar a cabo o objectivo proposto pelo Servico.

Considera-se ainda como uma dgrande mais valia o0 estabelecimento de algumas
parcerias, formais ou informais, com Instituicbes chave ao trabalho com vitimas de
violéncia, seja na sinalizacao e identificacdo das situagdes, seja no acompanhamento das
mesmas. No entanto, a equipa considerou nas reunides de balanco do ano de 2009, ser
este um dos eixos de intervencdo em que mais urge intervir; considerou-se que apesar
dos esforgos, o servigo continua bastante isolado, sendo muitas vezes dificil estabelecer
um trabalho em parceria efectivo. A avaliacdo geral remete para o facto de ndo haver
sinalizacBes por parte de algumas Instituicbes com grande actividade no terreno, bem
como para a existéncia de alguma desresponsabilizacdo dos determinados parceiros

perante os/as utentes.

Desta forma, considera-se essencial em 2010 retomar contactos e/ou fortalecer algumas
parcerias, nomeadamente, com a Seguranca Social Local, com o Agrupamento de
Centros de Saude da Amadora, com o Hospital Fernando da Fonseca, com a Comissao
de Proteccdo de Criangcas e Jovens, com as Instituicbes prestadoras de Respostas

Sociais e IPSS, e com os Agrupamentos de Escolas do Concelho.

A equipa do SAEVV considerou ainda que a auséncia de determinadas respostas e
recursos financeiros e materiais passiveis de serem disponibilizados a vitimas de
11



violéncia dificultam o trabalho a ser desenvolvido com as mesmas, nomeadamente, nos
processos de autonomizacao (ex: apoios financeiros imediatos ou de emergéncia, acesso
facilitado a habitacdo, etc.). Tendo conhecimento dos limites que estes recursos tém na
comunidade, considera-se que o fortalecimento das parcerias possa permitir respostas

mais céleres e eficazes.

Da mesma maneira, tendo sido identificado o ndo envolvimento no SAEVV de alguns
publicos-alvo especificos (pessoas idosas e pessoas com deficiéncia), apesar de ser
conhecida a existéncia de situacdes de violéncia, considera-se que o fortalecimento de

algumas parcerias podera incrementar a sinalizagcao destes casos.
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