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“Fiquei muito satisfeita com o tratamento recebido, porém, gostaria que tivesse
mais sessées.”
Ma3e de crianga acompanhada no PAP

“No meu caso, o meu educando teve o apoio necessario.”
Mae de crianca acompanhada no PAP

“Um projeto a continuar, sem duvida. Bastante util para a comunidade em geral.”
Mae de jovem acompanhada no PAP

“Sugiro que o Programa continue no proximo ano pois é uma mais-valia para as
criancas com algumas especificidades. Obrigada.”
Mae de jovem acompanhada no PAP

“Deviam apostar em mais programas assim.”
Mae de crian¢a acompanhada no PAP

“Lamento infelizmente que as verbas disponibilizadas ndo cheguem para ajudar
todas as criancas necessitadas, quer a nivel psicoldégico, quer a nivel econémico-
social. Estou muito grata pela oportunidade que a minha filha teve e gostaria que

mais criancgas a tivessem também. Excelente equipa, cordial e simpatica”.
Mae de jovem acompanhada no PAP

“Estou muito grato pelo vosso empenho. Obrigado.”
Pai de crian¢ca acompanhada no PAP
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RESUMO

O Programa de Acompanhamento Psicoldgico de Almada (PAP) iniciou em setembro de 2023 e teve
como objetivo primordial o acompanhamento psicoldgico com vista ao bem-estar, qualidade de vida
e ganhos em saude das criangas e jovens do Concelho de Almada. Ao longo da sua atuacdo durante o
ultimo ano, proporcionou acompanhamento a 113 criancas e jovens, o que perfaz um total de 199
criancgas e jovens acompanhados ao longo dos dois anos de atuacdo do PAP.

As criangas e jovens acompanhados foram sinalizados pelos respetivos estabelecimentos de ensino
do Concelho e as sessdes realizaram-se em espacos publicos e privados, distribuidos por grande parte
do territdrio, o que facilitou a adesdao das criangas e jovens e respetivas familias a intervengao
psicoldgica.

Considera-se que o PAP foi muito bem aceite por toda a comunidade escolar, familias e criangas e
jovens acompanhados, o que viabilizou a continuidade do mesmo para um segundo ano de suporte a
comunidade.

A equipa técnica do PAP considera que os dois anos deste programa tiveram um significativo impacto
na saude mental das criangas e jovens que usufruiram da intervencdo psicoldgica, numa perspetiva
de melhoria do seu bem-estar sécio emocional e da sua capacitacdo através de estratégias adaptativas
para lidar com os desafios do dia-a-dia.

Este relatério remete para os resultados anuais da 22 Edicdo do Programa de Acompanhamento
Psicoldgico de Almada, mais especificamente compreendidos entre o periodo de 14 de setembro de
2024 e 13 de setembro de 2025, abrangendo ainda uma breve reflexdo comparativa com os dados
referentes a atuacdo do programa no ano anterior. Assim, este documento disponibiliza toda a
informacao relativamente a descricdo e objetivos do programa, dados relevantes sobre as sinalizacdes
e problematicas trabalhadas, feedback por parte dos Encarregados de Educacao e Escolas e resultados
da avaliacdo das intervengdes psicoldgicas através do Questiondrio de Capacidades e Dificuldades
SDQ-Por aplicado.
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INTRODUCAO

O Programa de Acompanhamento Psicoldgico (PAP) foi pensado e comegou a ser implementado
durante o ano de 2023, com base numa parceria estratégica entre a Divisao de Intervencao na Saude
da Camara Municipal de Almada e o GIRA - Grupo de Intervencdo e Reabilitacdo Ativa, IPSS. A 22 Edicao
do PAP refletiu a continuidade e consolidacdo da oferta dos servicos de saide mental para as criancgas
e jovens do Concelho e complementaridade com os servigos ja existentes.

ENQUADRAMENTO

Missao

Contribuir para a diminuicdo do desconforto psicolégico das criangas e jovens sinalizadas pelos
estabelecimentos de ensino, promover a sua saude mental e o seu bem-estar socio emocional,

dotando-os de estratégias para que pudessem lidar com as mais variadas situacdes do dia-a-dia,
contribuindo para que o seu desenvolvimento biopsicossocial ocorra de uma forma adaptativa.

Objetivo

Proporcionar sessoes de acompanhamento psicoldgico a criancas e jovens em idade escolar da rede
publica de ensino do concelho de Almada, com o intuito de intervir com 100 criangas/jovens e suas
familias.

Populagao-Alvo
Criangas e jovens com idades compreendidas entre os 6 e os 20 anos, com necessidade de
acompanhamento psicolégico, em situacdo de vulnerabilidade econdmica.

Custo

Gratuitidade para as criancas e jovens com escaldo A e B da Ag¢do Social Escolar. Para os alunos do
escaldo C ou sem escaldo, existiu uma comparticipa¢do de 5€ por sessao.

Duragao do Acompanhamento

Vinte sessGes de acompanhamento psicolégico individual, com periodicidade semanal. Dependendo
de fundamentagdo da equipa técnica, esteve previsto o prolongamento do acompanhamento
psicoldgico por mais 4 sessoes.

Sinalizagao

A partir do respetivo estabelecimento de ensino ou agrupamento escolar (Dire¢do do Agrupamento
ou Escola, Servigo de Psicologia e Orientagdo (SPO) ou outros), através do preenchimento, em suporte
digital, da Ficha de Sinalizacdo criada exclusivamente para este programa, disponibilizada em link
préprio.

Critérios de Admissao

Criancas e jovens com idades compreendidas entre os 6 e os 20 anos, integrados em estabelecimento
de ensino da rede publica de Almada, do 1.2 ciclo do ensino bdsico ao ensino secunddrio, incluindo
ensino profissional publico ou a frequentar programas municipais.



Critérios de Exclusao

Problematicas ligadas ao diagndstico de perturbacdo do comportamento alimentar com risco de
faléncia fisica, comportamentos aditivos, psicose ndo estabilizada ou deficit cognitivo moderado ou
severo, bem como idade inferior ou superior a faixa etaria estabelecida em Regulamento Interno.

Critérios Interrupcdo do Acompanhamento

N3o comparéncia nas sessdes agendadas. Estabeleceu-se a interrup¢do do acompanhamento apds 3
faltas de comparéncia a sessdes agendadas por parte da crianca ou jovem.

Supervisao
A equipa técnica usufruiu de supervisdao quinzenal com supervisora especialista no ambito da
intervencdo clinica/psicoterapia.

Reunides de Equipa

A equipa técnica reuniu quinzenalmente com a coordenacdo do Programa, responsabilidade
partilhada entre a Divisdo de Intervengdo na Saude/CMA-GIRA.

DADQOS EM DESTAQUE

SINALIZACOES NUMERO DE CONSULTAS PROBLEMATICAS
No Programa de Desde dia 14 de setembro de As problematicas mais
Acompanhamento 2024 até ao dia 13 de sinalizadas prendem-se com
Psicoldgico - 22 Edico, setembro de 2025 foram a instabilidade emocional,
foram sinalizadas 134 realizadas 87 consultas de quadros de ansiedade,
criancas e jovens. triagem e 113 criancgas e baixa autoestima e
jovens usufruiram de comportamentos
acompanhamento disruptivos.
psicoldgico.




SINALIZACOES

Houve necessidade de uma abordagem diferenciada em relacdo a analise das sinalizacGes
rececionadas pelo PAP - 22 Edicdao, em particular durante o primeiro semestre de atuacdo deste
programa, atendendo ao facto se tratar de uma renovac¢ao da 12 edicdo do mesmo.

Os processos terapéuticos em Psicologia Clinica implicam a elaboracdo das questdes psicoldgicas e
emocionais, com recurso a intervengdes centradas na identificacdo, por parte do beneficiario, da
origem dos seus problemas para que aprenda a lidar com as situagdes de dificuldade no seu
quotidiano. Para isso, é necessario que esse processo seja continuo.

Atendendo a natureza de estabilidade e continuidade de um processo de acompanhamento
psicolégico adequado, a equipa técnica do PAP comprometeu-se, desde o inicio desta 22 edicdo, a dar
continuidade e a concluir os acompanhamentos das criancgas e jovens que tinham tido inicio ainda
durante primeira edicao do PAP.

Paralelamente ao decorrer dos processos de intervencdo psicoldgica das criangas e jovens em
acompanhamento provenientes da primeira edicdo do PAP, a equipa técnica foi acolhendo
beneficidrios sinalizados durante a 22 Edigdo. Todos os detalhes relativos as sinalizagdes encontram-
se explanados nos graficos abaixo.

Analise geral das sinalizagdes
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Gréfico 1. SinalizagGes, Triagens e Acompanhamentos

Os dados das sinalizacGes da segunda edi¢do do PAP parecem revelar bastante seguranca e confianga
na equipa técnica e na missdo do programa, apds os resultados do primeiro ano de atuacdo na
comunidade.

Durante este ano, foram rececionadas um total de 134 sinalizagdes de criancas e jovens para
acompanhamento psicoldgico, e efetuaram-se 87 consultas de triagem.

E importante reforcar que 7 destas consultas de triagem eram provenientes de sinalizacdes que o PAP
havia recebido ainda no decorrer da edicdo anterior, mas que nao haviam tido oportunidade de ser
realizadas.

Do total das 87 consultas de triagem realizadas, 76 iniciaram processo de acompanhamento
psicolégico, como se pode observar no Gréfico 2.



Relativamente aos processos de acompanhamento em continuidade provenientes da 12 Edi¢do do
PAP, juntamente com as novas situacées que iniciaram a intervencdo no decurso da 22 Edicao,
contaram-se um total de 113 casos de criangas e jovens acompanhados (Grafico 1 e 2).

Uma vez que o objetivo proposto para a 22 Edi¢do seria 0 acompanhamento de 100 criancas e jovens,
constata-te que esse objetivo ndo sé foi atingido como ultrapassado.
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Grafico 2. Numero de Acompanhamentos Realizados

Importa salientar que, aquando da renovacao do PAP por mais um ano, a 14 de setembro de 2024,
permaneciam em acompanhamento 25 criancas e jovens pela equipa técnica, em conjunto com os 12
casos de criangas e jovens acompanhados pela terceira técnica que fazia parte da equipa na primeira
edicdo. Estes casos que acabaram por ser reintegrados, com vista a continuidade dos
acompanhamentos psicoldgicos, passando a ser distribuidos e acompanhados pela restante equipa,
perfazendo um total de 37 casos transitados da edicdo anterior.

Esta situagdo originou um constrangimento inicial no nimero de vagas disponiveis para dar resposta
aos encaminhamentos realizados apds o inicio da 22 edicao do PAP, no entanto, a equipa organizou-
se de forma a concluir os acompanhamentos que haviam iniciado no ano anterior, com vista a
estabilidade e bem-estar de todas as criancas e jovens ja integrados (Grafico 2.).



MOTIVO DE NAO ACOMPANHAMENTO (POR N° TOTAL DE
SINALIZAGOES)
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Grafico 3. Motivo de Nao-Acompanhamento

A data deste documento, contaram-se um total de 27 sinalizacdes sem consulta de triagem, algumas
delas por ainda estarem a aguardar um contacto por parte da equipa para primeira consulta, outras
por falta de resposta dos Encarregados de Educacao.

Esta situacdo deveu-se, inicialmente, a tendéncia de indisponibilidade para consultas de triagem por
parte da equipa técnica pelo volume de consultas de acompanhamento, mas também, e num periodo
mais recente, a falta de disponibilidade dos Encarregados de Educacdo e dos jovens em comparecer a
uma primeira consulta, devido ao inicio dos periodos de férias escolares e das familias.

O plano de agdo para dar resposta a estas sinalizagdes é priorizar o contacto com os Encarregados de
Educagado das criangas e dos jovens numa nova edicao do PAP.

Verificaram-se também, no decorrer desta 22 Edicdo, algumas sinalizagGes repetidas do ano anterior,
gue necessitam de cumprir o periodo de interregno (1 ano) estabelecido em Regulamento Interno
para poderem ser elegiveis ao reinicio do processo terapéutico, no ambito deste programa,
totalizando 8 casos. Os restantes 13 casos abrangem criangas ou jovens cujo motivo de sinalizagdo ja
ndo se verificava a data da consulta de triagem, ou que ja se encontravam a ser acompanhadas por
outros servigos de Psicologia ou Pedopsiquiatria, ou mesmo por desisténcia do acompanhamento por
parte dos Encarregados de Educagao ou dos jovens.

Verificaram-se ainda, dentro do nimero de sinalizagGes, 6 casos que ndo iniciaram acompanhamento
apods consulta de triagem devido a indisponibilidade dos pais relacionada com as férias escolares e
familiares, caracteristicas do periodo de verdo. No entanto, e relativamente a esses casos, perspetiva-
se o inicio de acompanhamento durante o més de setembro de 2025, tal como acordado com os
mesmos.

Durante as tentativas de contacto com as familias das criangas e jovens sinalizados, notou-se ainda
alguma indisponibilidade por parte dos Encarregados de Educa¢do em responder as comunicagées
efetuadas pela equipa do PAP. Sempre que a equipa identificou esta dificuldade, tentou agilizar com
os responsaveis pelo encaminhamento (SPO ou Diretores de Turma), por forma a conseguir agendar
uma primeira consulta com a crianga ou jovem sinalizado (Grafico 3).
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Gréfico 4. Numero de SinalizagGes por més

Relativamente ao numero de sinaliza¢Ges, notou-se uma maior solicitacdo, precisamente, apés as
primeiras e segundas reunides intercalares das escolas do Concelho. Sugere-se que estas reunioes,
apesar de serem de caracter facultativo, foram e sdo importantes momentos de trabalho e reflexao
entre os varios técnicos dos estabelecimentos de ensino, alunos e encarregados de educacdo, que
tém como objetivo discutir o desenvolvimento dos alunos e de outros assuntos relevantes ao
funcionamento escolar, sendo fundamentais para a identificacdo mais clara dos alunos a encaminhar
para acompanhamento psicoldgico. (Gréfico 4.)

DESCRIGAOQ DO PEDIDO (POR N° TOTAL DE SINALIZAGOES)

Qutroz mm 4
Maus Tratoz B 2
Instabilidade Emocional 1 107
Histarico de Violéncia Doméstica 13
Dificuldades de Aprendizagem  DEE—— 16
Dificuldades de Socializagio  m— 15
Desatencio I 73
Comportamentos Disruptivez I 44
Comportamentos Auto-Lesives m 2
Baixa-Autoestima  m—— 27
Ansiedade T 17
Absentismo Escolar  m—— 77
Abuso Sexual m 2

w PEDICAQ

Gréfico 5. Descri¢ao do Pedido

Segundo a WHO (2021), a adolescéncia é a fase da vida em que as pessoas desenvolvem muitas das
suas competéncias e recursos cognitivos e socio emocionais, que estdo na base da sua Saude
Psicolégica e de uma vida adulta adaptativa. Este periodo caracteriza-se por mudangas significativas
gue, mesmo sendo, na sua maioria, positivas, exigem recursos para lidar com os diferentes desafios e
adversidades que vao encontrando ao longo deste periodo do seu desenvolvimento.

10



Para além das vicissitudes identificadas na fase da adolescéncia que sdo normativas do
desenvolvimento, a Pandemia COVID-19 impactou negativamente alguns dos desafios ja
experienciados pelos/as adolescentes, decorrentes, por exemplo, das medidas de confinamento e
distanciamento fisico e ao medo de adoecer ou infetar outros com o virus. No cenario pds pandemia,
agravaram-se, a nivel mundial, os problemas associados a ansiedade e a depressao, em cerca de 20,5%
e 25,2% (Racine et al., 2021). Em Portugal, quase 31% dos jovens tém sintomas depressivos, a maioria
moderados ou graves (Coordenacdo Nacional das Politicas de Saude Mental, 2025) e cerca de 50% a
60% dos adolescentes com psicopatologia diagnosticada apresentam episddios Unicos ou repetidos
de comportamentos autolesivos (Pinto, M., Gouveia, P., & Maia, C.,, 2023). Dado que o
enquadramento atual parece ser cada vez mais propicio ao desenvolvimento e manutencdo de
perturbacdes mentais, e com maior gravidade clinica, torna-se cada vez mais importante uma
intervencdo preventiva na saude mental, embora as politicas de prevencdo e de saude publica sejam
ainda insuficientes para as necessidades nacionais. (Cavaco, T., & Silva, F., 2024).

Grande parte das criangas e jovens sinalizados e acompanhados pelo PAP encontra-se na fase da
adolescéncia. Muitos deles enfrentam desafios associados a sintomatologias mais preocupantes, tais
como ideacdo suicida ou comportamentos aditivos e/ou autolesivos. Outros enfrentam dificuldades
relacionadas com o tipo de vinculacdo, ansiosa ou evitante. E alguns apresentam alteracGes de
comportamento, designadamente comportamento antissocial e delinquente (e.g. conflitos fisicos com
os pares, furtos, danos contra a propriedade), refletindo-se no absentismo escolar e no engajamento
em comportamentos aditivos, mencionados anteriormente.

O PAP encontrou, em grande parte das suas sinaliza¢gOes, queixas de instabilidade emocional, em
momentos aliadas a sintomatologia ansiosa e comportamentos disruptivos. Sdo em nimero reduzido
0S casos que apresentam apenas um motivo de encaminhamento, tendo em conta que existem
determinado tipo de desajustes psicoldgicos que acabam por conduzir a outros mecanismos de coping
desadequados (e.g. absentismo, uso de substancias, comportamento antissocial) (Grafico 5).

Andlise Sociodemografica
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Graéfico 6. N2 de Pessoas no Agregado Familiar Gréfico 7. Quem sdo os Encarregados de
Educacgao?

A anadlise dos dados dos agregados familiares das criangas e jovens acompanhados pelo PAP parece
ser representativa da realidade das familias no geral, de acordo com os dados do Instituto Nacional
de Estatistica (2024).

Para além dos agregados familiares de casais com filhos (agregados familiares com 3, 4 e 5 pessoas ou
mais), observa-se um numero significativo de nucleos familiares monoparentais (e.g. criangas e jovens
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a residir apenas com a mae ou apenas com o pai) e nucleos familiares reconstituidos (e.g. mae e
padrasto com filhos, pai e madrasta com filhos) (Grafico 6.).

A investigacdo social existente revela que, o maior envolvimento, colaboragao e participacdo ativa de
ambos os pais no processo de desenvolvimento dos filhos (em casa, na escola, na comunidade), estd
diretamente relacionado com uma melhoria significativa do desempenho socio emocional e
académico das criancas ou jovens. Deve ainda ter-se em conta que, a instabilidade no nucleo familiar,
pode decorrer de situagcdes como o divdrcio ou separacao dos pais, ou constituicdo de novas familias,
podendo intensificar algumas das vulnerabilidades nas criancas e adolescentes relativamente a sua
saude mental, pelo que se revela necessario um olhar atento ligado ao fortalecimento das redes de
apoio destas criancas e jovens e respetivas familias (Sousa et al., 2022).

A andlise do perfil dos Encarregados de Educac¢do das criancas e jovens acompanhados torna-se
revelante quando se pensa no seu papel quer na escola, quer nas outras esferas da vida das criangas
e jovens. Entre muitas responsabilidades, o Encarregado de Educacdo tem como dever acompanhar
ativamente a vida escolar, cooperar com os professores no desempenho da sua missdo pedagdgica,
contribuir para a correta aplicacdo das medidas de indole disciplinar, informar e ser informado sobre
todas as matérias relevantes no processo educativo dos seus educandos, etc. Esta participacdo, no
entanto, sofre impacto quer pela diversidade cultural, quer pelas perce¢Ges de alguns Encarregados
de Educacdo relativamente ao seu papel na comunidade escolar, ou até devido a indisponibilidade de
tempo para uma participagdo mais ativa e envolvida no percurso de desenvolvimento da crianga ou
jovem. Como referido acima, ter um Encarregado de Educacdo presente e ativo é um fator protetor
para o bom ajustamento das criangas e jovens, pela sua fungdo orientadora ao nivel do ritmo e
desempenho académico e social.

Dentro das criangas e jovens acompanhados pelo PAP, verifica-se uma clara maioria de criangas e
jovens que tém a figura maternal como Encarregada de Educacdo, seja por questdes culturais, em que
as maes tém vindo a ser responsaveis pela educacado e cuidados aos filhos, seja pelo facto de ndo haver
outra figura disponivel, como ocorre nas familias monoparentais, em que os filhos estdo a total
responsabilidade da figura materna, quer por atribuigdo cultural destas tarefas nas mulheres e nao
tanto nos homens.

ACOMPANHANTE NAS SESSOES (POR N° TOTAL DE
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Gréfico 8. Acompanhante nas Sessoes
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Paralelamente ao que se observa ao nivel da prestagdo de cuidados e acompanhamento escolar, as
criangas e jovens sinalizados continuam a ter como figura de referéncia as maes. A maioria das
criangas e jovens é acompanhado pela figura materna as consultas de acompanhamento psicoldgico.
Na grande parte dos jovens acompanhados, observou-se uma tendéncia para estes assumirem a
responsabilidade de se apresentar sozinhos nas consultas, quer por terem facilidade em deslocar-se
aos locais de atendimento, quer por se considerarem agentes ativos responsdveis pelo seu bem-estar,
ou até mesmo por indisponibilidade dos Encarregados de Educacdo devido aos seus compromissos
profissionais ou pessoais. (Grafico 8)

2° EDIGAO
MEDIA 12
MODA 15
MEDIANA 13
MAX 19
MIN 6

Tabela 1. Idade das criancas e jovens sinalizados na 22 Edicdo

De acordo com o acima apontado, estima-se que cerca de um em cada 5 adolescentes apresente
dificuldades relacionadas com saide mental, nomeadamente problematicas associadas a regulacdo
emocional, comportamentos aditivos ou disruptivos (CNPDPCJ, 2025). As criancas e jovens sinalizados
estdo também centrados na faixa etdria compativel com os dados estatisticos disponiveis na literatura.
Ao longo deste ano, verifica-se uma média de idades de 12 anos, sendo o limite minimo de 6 e o
maximo de 19 anos de idade. (Tabela 1)

A investigacdo cientifica indica que os adolescentes enfrentam processos de aprendizagem que lhes
permitem lidar de uma forma assertiva e adaptativa com os desafios do dia-a-dia. Contudo, por vezes,
observam-se comportamentos ligados ao absentismo escolar e outros comportamentos disruptivos,
gue surgem como estratégias desadaptativas para lidar com todas as alteragdes sentidas.

SEXO (POR % TOTAL SINALIZAGOES)

A%

4%

FEMINING MASCULIND
Grafico 9. Sexo das criancgas e jovens

De um modo geral, o sexo masculino foi o mais representado ao nivel das sinalizagées, com uma
incidéncia de 54% (73 criangas e jovens). Este nimero, que se tem repetido ao longo da atuagdo do
PAP, pode sugerir que sdo os adolescentes rapazes que demonstram maiores dificuldades em gerir as
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situagdes do quotidiano com as quais se confrontam ou até com a gestdo das suas préprias emocgoes.
(Grafico 9).

Os dados das sinalizagGes ao PAP vao no sentido contrario da investigacdo em Saude Mental, que
infere que sdao as pessoas do sexo feminino que mais relatam questdes associadas a salde mental.
Uma das hipoteses explicativas para este ponto é o facto das mulheres serem quem, mais usualmente,
pede ajuda para suportar as vicissitudes do quotidiano. Alguns autores demonstram que, talvez pelo
facto de a mulher ser ainda vista, culturalmente, como mais vulnerdvel, a expressao das fragilidades
€ mais bem aceite para as mulheres, em comparacao com os homens.

Outros estudos indicam diferencas significativas na identificacdo de algumas questdes de saude
mental consoante o género dos participantes, estando as questdes da depressdo e ansiedade mais
relacionadas com o género feminino e as questdes dos comportamentos disruptivos e aditivos
relacionados com o género masculino, varidvel que podemos também encontrar nas nossas
sinaliza¢Oes, quando se comparam rapazes e raparigas.

Esta ultima consideragdo pode suportar o facto da maioria das sinalizagdes recebidas pelo PAP serem
de pessoas do sexo masculino, dado que os motivos pelos quais os jovens rapazes sdo referenciados,
estdo mais associados a problemas de gestdo emocional e problemas comportamentais do que outras
condicBes em que se verifica sintomatologia de internalizagdo. (Rabasquinho, C., & Pereira, H., 2007;
Nogueira, M. J. & Sequeira, C., 2017).

NACIONALIDADE (POR N° TOTAL DE SINALIZAGOQES)
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Grafico 10. Nacionalidade das criangas e jovens

Quanto as nacionalidades dos jovens que foram sinalizados durante a 22 edicdo do PAP, destaca-se,
entre todas, a nacionalidade portuguesa. Ainda assim, observou-se bastante diversidade de
nacionalidades estrangeiras, sendo a nacionalidade brasileira (20) a que mais se destacou entre as
criangas e jovens vindos de outros paises (Grafico 10).

Estes dados sdo consonantes com o fluxo migratério em Portugal, que se tem verificado nos ultimos

anos, sendo a nacionalidade brasileira a mais representada entre os imigrantes que escolhem Portugal
para viver e trabalhar (Pordata, 2023). Sugere-se também que existe confian¢a na equipa técnica no
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PAP para assegurar um acompanhamento psicolégico adaptado as criancas e jovens de diferentes
backgrounds culturais.

FREGUESIAS ( POR N° TOTAL DE SINALIZAGOES)
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Grafico 11. Total de Sinalizagdes por Freguesia

Analisando os locais de residéncia das varias criangas e jovens sinalizados, verifica-se que ha uma
prevaléncia de residentes na Unido de Freguesias da Charneca de Caparica e Sobreda e na Unido de
Freguesias de Caparica e Trafaria, com respetivamente 34 e 32 criancas e jovens sinalizados. Seguem-
se os que provém da Unido de Freguesias de Almada, Cova da Piedade, Pragal e Cacilhas, e da Unido
de Freguesias do Laranjeiro e Feijé com respetivamente, 29 e 27 sinalizagdes.

As criangas e jovens residentes na Freguesia da Costa da Caparica e Outras Freguesias foram as menos
sinalizadas. Note-se que Freguesia da Costa da Caparica é a que as escolas possuem uma quota mais
reduzida de alunos para sinalizagdo, de acordo com o rdcio definido inicialmente para cada
Agrupamento de Escolas, tendo em conta o nimero de alunos que frequentam o mesmo.

E importante, ainda, ressalvar que a Freguesia da Costa da Caparica é, simultaneamente, de todas as
freguesias do Concelho de Almada, a que tem menos habitantes, com cerca de 14 mil pessoas,
segundo o Caderno Retrato das Freguesias de 2021.

A equipa rececionou ainda, 4 sinaliza¢des de criancas e jovens residentes no Concelho do Seixal,
Freguesia de Corroios, que frequentavam estabelecimentos de ensino do concelho de Almada, tendo-
se admitido esta excecdo pelas problematicas identificadas aquando das respetivas sinalizagGes.
(Grafico 11)
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ESCALAO DE RENDIMENTOS (POR % TOTAL DE
SINALIZAGOES )
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M
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Grafico 12. EscalGes de Acdo Social Escolar (%)

Estudos sociais indicam que a instabilidade econédmica das familias e das pessoas no singular estd
associada ao surgimento e agravamento das condicées de salide mental. O desemprego das familias
e a pobreza e exclusdo social conduzem a inevitaveis constrangimentos ao nivel da obtencdo dos
cuidados de saude desejados e necessarios, pois deixa de existir a possibilidade de aceder a outro tipo
de cuidados para além dos oferecidos pelo Servico Nacional de Saude, que se encontra
sobrecarregado.

A investigacdo aponta que os individuos que vivem instabilidade financeira ou crises associadas tém
maior predisposi¢cao para desenvolver sintomatologia ansiosa, depressao ou, nos casos mais graves,
ideacdo suicida. O Inquérito as Condi¢cdes de Vida e Rendimento, de 2014, salienta que estas
dificuldades financeiras abrangem todos os grupos etarios, e sdo mais elevadas nos menores de 18
anos. (OPP, 2015 & Gouveia, 2025).

Estando os EscalGes do Servicdo de Acdo Social Escolar diretamente associados aos rendimentos do
agregado familiar em que se insere a crianca e o jovem, podemos dizer que uma parte significativa
das criangas ou jovens referenciados ao PAP vivem em contextos econdmicos e financeiros
comprometidos. Note-se que se enquadram no Escaldo A, 36% das sinalizagdes e no Escaldo B, 13%.
As restantes familias com o Escaldo C ou Sem Escaldo (51%) foi solicitada a comparticipagdo do custo
do acompanhamento psicolégico correspondente ao valor simbdlico de 5,00€ por sessdo, mantendo-
se o valor da edi¢do anterior do programa. (Grafico 12).

Tendo em conta a tendéncia do ano anterior, constatou-se que a maioria dos casos acompanhados
eram de familias com o Escaldo C da Agdo Social Escolar ou Sem Escaldo. Ainda assim, a diferencga das
familias que tiveram isengao de qualquer custo no acompanhamento psicoldgico para as familias que
pagam a contribuicdo foi apenas de 2%.

Ao longo deste ano de atuagdo, o PAP continuou a confrontar-se com alguns casos de familias que
deixaram de ter a possibilidade de fazer o pagamento das sessdes a meio do acompanhamento
psicolégico por motivos de desemprego ou emprego precario de algum dos elementos do agregado
familiar.
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O Programa de Acompanhamento Psicoldgico de Almada reforga a sua importancia, sendo um
programa essencialmente gratuito, que oferece um servico de psicologia de qualidade, tendo as
criangas e jovens a oportunidade de beneficiar de intervencdo psicoldgica com periodicidade semanal,
gue nao se concretizaria no SNS ou em contexto de servigos de saude privados. Durante as consultas
de triagem, a equipa encontrou casos de criancas e jovens sinalizados, com indicacdao para serem
seguidos em consulta de especialidade médica, cujas familias ndo estavam capazes de providenciar,
tanto por falta de meios financeiros do agregado familiar, como por falta de resposta atempada do
Servico Nacional de Saude, dada a sobrecarga dos servicos.

LOCAIS DE ACOMPANHAMENTO ( POR N° TOTAL DE
ACOMPANHADOS )
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Gréfico 13. Local de Acompanhamento

Nesta 22 edicdo do Programa de Acompanhamento Psicoldgico, a equipa assegurou as consultas
noutros locais do Concelho de Almada, alcangando assim mais familias de outras zonas do municipio.
Contudo, dada a reducdo da equipa técnica de 3 para 2 psicdlogas clinicas, e para agilizar da melhor
forma possivel os horarios da equipa, foi necessdrio reduzir ligeiramente o nimero de locais de
atendimento, para otimizacdo dos recursos e horarios disponiveis, tendo, pela reducdo da equipa, o
PAP deixado de ter capacidade para utilizar as instala¢des da Junta de Freguesia do Laranjeiro-Feijé e
do Espago Multiusos da Junta de Freguesia da Sobreda. Estes locais haviam tido um menor ndmero
de acompanhamentos, comparados com outros espagos, durante o ano anterior.

Nesta 22 Edigdo do PAP, o Centro Cultural e Juvenil de Santo Amaro — Casa Amarela foi o local mais
procurado pelas familias das criangas e jovens em acompanhamento. Este local apresenta boas
acessibilidades ao nivel de transportes publicos, servindo assim familias residentes em varios locais
do Concelho.

A par das instalagdes do Centro Cultural e Juvenil de Santo Amaro — Casa Amarela, a Biblioteca Maria
Lamas, no Monte da Caparica, tem mostrado uma significativa procura pelas familias, principalmente
das que residem na zona do Monte da Caparica e de locais como a Charneca de Caparica e Sobreda,
por ser um local acessivel para os jovens que vdo a consulta sozinhos ou para quem se desloca de
carro a partir da autoestrada A33, que liga o Monte da Caparica a outras localidades do Concelho de
Almada. (Grafico 13)
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Os outros espagos como a Casa das Associa¢Oes - Unido de Freguesias da Charneca de Caparica e
Sobreda, mantiveram-se tanto porque o numero de criangas e jovens dessas freguesias é o mais
elevado como pelo facto de existirem algumas dificuldades por parte desses mesmos utentes em
deslocarem-se aos outros locais de consulta, dado a menor afluéncia de transportes publicos.

O espaco do Madan Parque, no Monte da Caparica apresentou um namero reduzido de atendimentos,
muito devido a sua localizacdo. As familias ndo aderiram a este local pelo facto de se situar num sitio
mais resguardado e pouco iluminado e de relativo dificil acesso ao nivel de transportes publicos.

Andlise com base nas caracteristicas académicas
QUOTAL ANUAL (POR N° TOTAL DE Sl NALIZACfJES 28 EDICAO)
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Grafico 14. SinalizagGes por Agrupamento de Escolas/Escola Ndo Agrupada e Quotas

Na edicdo anterior, através da andlise das sinalizagdes por Escolas ndo Agrupadas e Agrupamentos de
Escolas, a equipa verificou a necessidade de reduzir a quota de alguns Agrupamentos de Escolas e
maximizar a de outros, uma vez que, alguns agrupamentos ndo haviam preenchido a quota de
sinalizagdes que lhes tinha sido atribuida.

No entanto, mesmo apds esse ajustamento, ja durante esta edicdo, alguns Agrupamentos de Escolas
excederam o limite de quota atribuido, nomeadamente o Agrupamento de Escolas Carlos Gargaté, o
Agrupamento de Escolas Professor Ruy Luis Gomes, Agrupamento de Escolas do Monte da Caparica,
Anselmo de Andrade e o Agrupamento de Escolas da Trafaria.

Pode deduzir-se que os Agrupamentos de Escola que mais sinalizaram para o acompanhamento
psicolégico do PAP estdo situados em zonas do Concelho de Almada em que as familias mais
enfrentam desafios ao nivel socioecondmico, indicando que os responsaveis pelos encaminhamentos
das varias escolas se mostram cada vez mais atentos as necessidades dos alunos, tanto ao nivel
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psicolégico como a nivel social. A equipa pdde constatar que, em alguns dos casos de comportamentos
disruptivos, as escolas foram o primeiro contexto a identificar e a sinalizar o jovem (e.g.
comportamentos de absentismo escolar) (Grafico 14)

ANO ESCOLARIDADE ( POR N° DE ACOMPANHADOS )
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Grafico 15. Anos de Escolaridade

Quanto a andlise do ciclo de estudos que mais prevalece, verifica-se uma correlacdo entre a média de
idades da populagdo sinalizada (12 anos), apresentada mais acima neste documento, e o ciclo de
estudos, estando a maioria a frequentar o 32 Ciclo, ou seja, do 72 ao 92 ano. Como refletido
anteriormente, trata-se de jovens que se encontram no inicio da fase da adolescéncia e que
apresentam dificuldades na gestdo das alteragdes emocionais e sociais caracteristicas desta fase do
desenvolvimento.

As criancas do 29 ciclo sdo o grupo que se segue com mais criangas em acompanhamento. Estes
jovens, para além das transformacgdes relacionadas com a adolescéncia, também enfrentam muitas
mudancas associadas a transicdo de ciclo e a mudanca do ambiente mais contentor do 12 ciclo. Esta
transicdo implica a integragdo numa escola maior, com alunos mais maduros, com um contexto
académico com diversos professores a exigéncia de um maior empenho nos contetdos lecionados,
gue se vao tornando cada vez mais complexos, podendo provocar perceces de pouca autoeficacia,
alteragdes de humor e o surgimento ou agravamento de sintomas ligados a ansiedade e instabilidade
emocional. (Grafico 15)
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MEDIDAS DE APOIO A APRENDIZAGEM (POR % TOTAL DE MEDIDAS DE APOIO A APRENDIZAGEM (POR N°
SINALIZAGOES) TOTAL DE SINALIZAGOES)

40
3H
30
25

k7
I |
5
°t I : .
0 — | -

0% 15
o
UNIVERSAIS SELETIVAS ADICIONAIS ADAPTAGAQ AQ QUTRAS
PROCESS0 DE
AVALIAGAO

o © 0 o 0 0 0
© 0 06 00 0 0 O

SIM « NEO m P EDIGAD

Grafico 16. Medidas de Apoio a Aprendizagem Grafico 17. Medidas de Apoio a Aprendizagem
(Por % Total de Sinalizagdes) (Por N.2 Total de SinalizacGes)

As Medidas de Apoio a Aprendizagem tém como finalidade a adequacdo as necessidades e
potencialidades de cada aluno, promovendo a equidade e a igualdade de oportunidades, ao longo da
escolaridade obrigatéria.

Estas sdo desenvolvidas tendo em conta os recursos e os servicos de apoio ao funcionamento da
escola, mais especificamente a equipa de professores de Educagdo Especial e os Servicos de Psicologia
e Orientacdo. As medidas podem, de acordo com o nivel de intervencdo, ser Universais, Seletivas e
Adicionais.

Dentro do leque de sinalizacGes rececionadas pelo PAP durante a 22 edicdo, verifica-se que, quase
metade das criancas e jovens referenciados usufruem de Medidas de Apoio a Aprendizagem, sendo,
na sua maioria, Medidas Universais, previstas no Decreto-Lei 54/2018 de 6 de abril (Graficos 16 e 17).
Na categoria “Outras”, encontram-se um total de 5 criancas e jovens que usufruem de adaptacdes
curriculares ndo significativas, que visam dar suporte as necessidades individuais dos alunos,
introduzindo, por exemplo, atividades, materiais ou recursos que garantam o sucesso educativo.
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QUESTIONARIO DE SATISFACAO AOS ENCARREGADOS DE
EDUCACAO

Durante a 12 Edicdo do Programa de Acompanhamento Psicoldgico, foi solicitado, a todos os
Encarregados de Educacao, no final de cada acompanhamento, a colaboracdo no preenchimento do
Questionadrio de Satisfacdo, composto por 9 questdes, no sentido de apurar alguns aspetos inerentes
ao acompanhamento psicoldgico dos seus educandos.

Este questionario, aplicado aos que haviam sido acompanhados desde 12 Edi¢dao, permitiu a equipa
compreender até que niveis as necessidades tinham sido correspondidas e alargar o programa a
sugestoes e opinides para poder continuar-se a trabalhar em prol da comunidade.

Na 22 Edicdo do Programa de Acompanhamento Psicoldgico alterou-se o instrumento de avaliacao,
para o Questiondrio de Capacidades e Dificuldades — SDQ-Por, por forma a obter-se indicadores mais
claros e especificos da eficdcia das intervencdes psicolégicas realizadas.

Abaixo encontram-se os graficos circulares relativos aos resultados em cada questdo. Em seguida
sistematizam-se as opinides dos Encarregados de Educacao.

Legenda:

4 - “Excelente”, “Definitivamente sim”, “Quase todas as necessidades foram
correspondidas”, “Muito satisfeito/a”, “Sim, ajudou muito”.

3 - “Bom”, “Sim, de uma forma geral”, “A maior parte das necessidades foi

n u ” o u

correspondida”, “Sim, acho que sim”, “Maioritariamente satisfeito/a”, “Sim, ajudou de

”n o ou

alguma forma”, “Sim, penso que sim”.

2 - “Razoavel”, “Ndo, basicamente ndo”, “Apenas algumas necessidades foram
”

1 correspondidas”, “Ndo, acho que ndo”, “Indiferente ou moderadamente
insatisfeito/a”, “Ndo realmente ndo ajudou”, “Ndo, penso que n3o”.

e & o o

1 - “Fraco”, “Definitivamente ndo”, “Nenhuma das necessidades foi correspondida”,
“N3o, definitivamente ndo”, “Muito insatisfeito/a”, “Ndo, pareceu piorar as coisas”.

Note-se que, na legenda, as respostas sdo tanto mais favoraveis quanto a sua pontuagdo (e.g.
responder com “1” ponto pode significar “Fraco”, “Muito Insatisfeito” ou “Nao, definitivamente nao”,
e “4” pode significar “Excelente”, “Muito Satisfeito” ou “Sim, definitivamente sim.”, consoante a
pergunta.

1. Considera que o seu educando obteve a ajuda que pretendia?

51% 49%
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2. Até que ponto a ajuda psicolégica que
recebeu corresponde as necessidades do
seu educando?

3. Se um/a amigo/a precisasse de ajuda
semelhante, recomendar-lhe-ia a nossa
resposta de apoio psicoldgico?

7%

\ o

38%
56%

13%

’

87

4. Quio satisfeito/a estd com o nimero de
sessGes que o seu educando usufruiu?

5. O tratamento psicoldgico que o seu
educando recebeu ajudou-o a lidar mais
eficazmente com os seus problemas?

7%

\

3%

62%

B4%

6. De uma forma geral, esta satisfeito/a com a

ajuda psicologica que o seu educando
recebeu?

7. Se precisasse de recorrer novamente a um
servigo de apoio psicoldgico, procuraria o
Programa de Apoio Psicoldgico de Almada
no futuro?

18% 1

80%

1%

o=

89%

Analisando as respostas do Questionario de Satisfagdo preenchido pelos Encarregados de Educacao,
constata-se que o PAP teve uma importancia significativa para as familias que dele beneficiaram.
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Todos os encarregados de educagao consideraram que o seu educando obteve a ajuda que pretendia,
49% respondeu “definitivamente sim” e outros 51% consideraram que “sim, de uma forma geral”.
(Questdo 1.)

Note-se que 87% dos Encarregados de Educacdo afirmaram que ndo teriam quaisquer duvidas em
recomendar o PAP a alguém que necessitasse de uma ajuda semelhante (Questdo 3.) e, 89% dos
Encarregados de Educagdo responderam que recorreriam a este Programa se sentissem novamente
essa necessidade, segundo as respostas a Questao 7.

A grande maioria dos Encarregados de Educacdo (98%) referem que estdo satisfeitos com a ajuda
psicoldgica recebida pelos seus educandos (Questdo 6.), considerando também que o tratamento
psicoldgico recebido os ajudou a lidar melhor com os seus problemas (97%) (Questdo 5.)

Para 98% dos inquiridos, o nimero de sessdes disponibilizadas pelo PAP, estdo de acordo com as suas
necessidades. (Questdo 4.)

Na ultima questdo (Questdo 9), foi pedido aos Encarregados de Educacdo para deixarem sugestées ou
comentarios adicionais acerca da sua experiéncia com o PAP.

Como sugestdes de melhoria, os Encarregados de Educacdo referem que seria benéfico o aumento
do niimero de sessdes, aumento do nimero de vagas e a continuidade do PAP no préximo ano letivo.

Deixaram também alguns elogios ao Programa de Acompanhamento Psicolégico de Almada,
considerando que foi uma excelente experiéncia, agradecendo o empenho, a atencdo e o
profissionalismo.

Eis algumas respostas dadas: “Excelente programa, expresso o meu sincero apreco pelos cuidados e
atengdo que tiveram com o meu filho”; “O meu muito obrigado pelo excelente trabalho realizado, em
meu nome e da minha filha”; “A resposta foi rapida, os hordrios foram flexiveis. “; “Estou muito grata
pela oportunidade que a minha filha teve e gostaria que mais criangas a tivessem também. Excelente
equipa, cordial e simpdtica.”.
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QUESTIONARIO DE CAPACIDADES E DIFICULDADES - SDQ-POR

O Questionario de Capacidades e Dificuldades (SDQ-Por) é um instrumento de avaliacdo do
comportamento infantil, para populacdo com idades entre os 4 e os 17 anos. Esta escala é composta
por 25 itens, que se dividem entre subescalas sobre questdes emocionais, problemas de conduta,
hiperatividade e problemas de comportamento. O SDQ-Por é utilizado por profissionais de saude (e.g.
médicos, psicélogos e terapeutas) para avaliar o desenvolvimento de criancas e adolescentes.
Contudo também pode ser usado por professores e profissionais da drea de Educacdo para
monitorizar o comportamento das criancas e jovens e identificar possiveis dificuldades precoces.
(Goodman, 1997; Goodman et al., 1998; Goodman, 1999; Goodman et al., 2010). As versdes aplicadas
podem ser consultadas na sec¢do de Anexos (Anexo 1 a 5).

O SDQ-Por é composto por 25 itens que avaliam 5 subescalas. Sao elas, Escala de Sintomas Emocionais
(Questdes 3, 8, 13, 16 e 24), Escala de Problemas de Comportamento (Questdes 5, 7, 12, 18 e 22),
Escala de Problemas de Hiperatividade (Questdes 2, 10, 15, 21 e 25), Escala de Problemas de
Relacionamento com os Colegas (Questdes 6, 11, 14, 19 e 23) e Escala de Comportamento Prd-Social
(Questdes 1, 4,9, 17 e 20).

O SDQ-Por foi aplicado a todos os Encarregados de Educacdo, responsdveis de encaminhamento e
criangas e jovens, no inicio e no fim do acompanhamento psicolégico (follow-up).

Analisando os resultados a partir das respostas as diferentes subescalas, pode concluir-se que, nas
subescalas de Sintomas Emocionais (Grafico 18.), Problemas de Comportamento (Grafico 19.) e de
Problemas de Hiperatividade (Grafico 20.), de um modo geral, a perce¢do do aumento de bem-estar
foi generalizada. Observou-se um aumento de sintomatologia considerada “normal” e uma
diminuicdo da sintomatologia considerada “anormal”, tanto no ponto de vista das Escolas, como no
dos Encarregados de Educacdo e dos jovens.

De uma forma geral, observa-se uma melhoria generalizada da percecdo de tristeza e reducdo de
medos associados as mais diversas situagées, tendo os jovens se sentido mais confiantes em situagdes
novas (Grafico 18.).

18. SUBESCALA DE SINTOMAS EMOCIONAIS

A) RESP. DE B) ENC. EDUCACAO C) JOVENS (+ DE 11 ANOS)
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Analisando os problemas comportamentais, pese embora a agressividade fisica tenha sido percebida
como mais frequente entre os pares, a percecao de obediéncia melhorou, a mentira foi percecionada
como menos frequente, assim como as zangas ou birras (Grafico 19.).

19. SUBESCALA DE PROBLEMAS DE COMPORTAMENTO

A) RESP. DE B) ENC. EDUCACAO C) JOVENS (+ DE 11 ANOS)
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Quanto a Hiperatividade, sugere-se que, todos os interventores percecionaram menos irrequietude
nas criangas e jovens. Sentiram também que os acompanhados se distraiam menos facilmente e
passaram a pensar mais antes de agir. Ndo obstante ao facto de as Escolas considerarem que as
criancgas e jovens ainda apresentam dificuldades em terminar as tarefas, esta perspetiva difere da dos
Encarregados de Educacdo e da dos jovens que responderam (Grafico 20.).

20. SUBESCALA DE PROBLEMAS DE HIPERATIVIDADE

A) RESP. DE B) ENC. EDUCACAO C) JOVENS (+ DE 11 ANOS)
ENCAMINHAMENTO
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Analisando os resultados da subescala de Problemas de Relacionamento com os Colegas (Grafico 21.)
e da subescala de Comportamento Pré-Social (Grafico 22.), na maioria das respostas, o impacto do
acompanhamento foi positivo. A perce¢ao de relacionamento com os pares parece ter melhorado
consoante as perspetivas dos jovens e dos Encarregados de Educagdo. Contudo, as Escolas
percecionaram os alunos como mais desafiantes do que no inicio do acompanhamento, verificando-
se um aumento de sintomatologia considerada “anormal” (10%) e ligeira diminuicdo da
sintomatologia considerada “normal” (1%) (Grafico 21A.). Os jovens revelam também que se sentem
mais préximos de algum amigo e que se isolam menos em situag¢ées de desconforto emocional.
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21. SUBESCALA DE PROBLEMAS DE RELACIONAMENTO COM OS COLEGAS

A) RESP. DE
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Relativamente a subescala de Comportamento Pré-Social, mais especificamente, as percecdes de
melhoria do comportamento abrangem tanto os Encarregados de Educag¢do, como os jovens. As
Escolas (Grafico 22A.) sugerem uma perspetiva diferente, verificando-se um aumento de
sintomatologia considerada “normal”, o que parece ser positivo, mas também um aumento da
sintomatologia considerada “anormal”. Estes dados indicam que, o comportamento pré-social de
alguns jovens melhorou significativamente, enquanto que o de outros piorou. Constatou-se também
gue, os jovens sentem que sdo mais sensiveis aos sentimentos dos outros, partilham mais facilmente
as suas coisas com e estdo mais predispostos a ajudar o outro em caso de necessidade.

22. SUBESCALA DE PROBLEMAS DE COMPORTAMENTO PRO SOCIAL

A) RESP. DE B) ENC. EDUCACAO C) JOVENS (+ DE 11 ANOS)
ENCAMINHAMENTO
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O Suplemento de Impacto do Questionario de Capacidades e Dificuldades SDQ-Por, adiante referido
como follow-up, é composto por 6 questdes adicionais, que permitem avaliar a satisfacdo com a
intervencao psicoldgica em si e a percec¢do das dificuldades apds o acompanhamento.

Examinando os resultados, pode observar-se que, todos os jovens a quem foi aplicado o follow-up,
percecionaram melhorias significativas apds a interven¢do. Enquanto 90% dos Encarregados de
Educagdo consideraram que as criangas e jovens “Melhoraram” ou “Melhoraram Muito”, apenas 10%
referiram que os sintomas se mantiveram. A percegao das Escolas foi que os alunos “Melhoraram” ou
“Melhoraram Muito”, explanado num total de 67% das respostas recebidas. Nenhum dos
interventores considerou que as questdes que tinham levado as criangas ou jovens ao
acompanhamento haviam piorado (Gréfico 23.)
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23. DESDE QUE FREQUENTA O TRATAMENTO...
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Relativamente a percecdo de utilidade dos acompanhamentos no sentido de compreender melhor a
sintomatologia e, consequentemente, tornando-a mais suportavel, a maioria dos jovens que
responderam consideraram que foi “Muito” ou “Muitissimo” util (96%). A opinido dos Encarregados
de Educacdo e Escolas é bastante positiva quanto a esta utilidade dos acompanhamentos, registando
90% e 67% de repostas de “Muito” ou “Muitissimo”, respetivamente (Grafico 24.)

24. ESTES TRATAMENTOS TEM SIDO UTEIS?
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Quanto as dificuldades percebidas nas diversas areas da vida, os Encarregados de Educacdo e os jovens
apresentam perspetivas consonantes, indicando, na sua maioria, que sentem apenas “Sim -
Dificuldades Pequenas”. Ja as Escolas, apresentam pontos de vista diversificados relativamente ao
grupo de alunos, considerando que, alguns mantiveram “Sim - Dificuldades Muito Grandes” (22%),
“Sim - Dificuldades Grandes” (39%), “Sim - Dificuldades Pequenas” (28%), e identificaram apenas 11%

dos alunos sem nenhuma dific

uldade (Grafico 25.).

25. DIFICULDADES QUE ENFRENTA
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Relativamente a percecdao de sofrimento psicoldgico resultado das dificuldades ja averiguadas na
guestdo anterior, tanto os jovens como os Encarregados de Educacdo, consideraram que os niveis de
desconforto eram muito baixos, sendo a maioria de respostas “Pouco”. Quanto as Escolas, o ponto de
vista de sofrimento psicolégico contradiz a opinido anterior, assumindo que os alunos ainda sofrem
“Muito” ou “Muitissimo” (61%, percentagem combinada) com as dificuldades descritas acima (Grafico
26.).

26. AS DIFICULDADES INCOMODAM?

A) RESP. DE B) ENC. EDUCACAO C) JOVENS (+ DE 11 ANOS)
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Quando analisado o impacto das dificuldades no dia-a-dia, verificou-se que os Encarregados de
Educacdo consideraram que as incapacidades afetam apenas ligeiramente os contextos dos
relacionamentos com os pares e nos tempos livres, explanado na quantidade de respostas “Nada” ou
“Pouco” a esta questdo (87% nos dois contextos). Mais se acrescenta, que se verificou que estas
dificuldades pouco ou nada perturbaram o contexto familiar, segundo os Encarregados de Educacao.
Relativamente ao ponto de vista das Escolas, pode dizer-se que percecionam o impacto das
dificuldades dos alunos, tanto no relacionamento com os colegas como nas aprendizagens na escola,
de uma forma significativa. Os jovens que responderam ao Suplemento de Impacto, consideram que
as dificuldades ao nivel psicolégico, na sua maioria, ndo afetaram ou afetaram pouco os contextos
onde se inserem, ou seja, nas aprendizagens escolares, nos relacionamentos com os amigos, nos
tempos livres e em casa. Apenas em casa e nas aprendizagens na escola é que os jovens se sentiram
afetados pelo seu desconforto psicoldgico, tendo 12% respondido “Muito” no contexto familiar, e, 8%
“Muito” nas aprendizagens. (Grafico 27 ao 30).

27. INCOMODAM NA RELAGAO COM 0S COLEGAS E AMIGOS?
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28. INCOMODAM EM CASA?

A) ENC. EDUCACAO B) JOVENS (+ DE 11 ANOS)
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29. INCOMODAM NA APRENDIZAGEM NA ESCOLA?
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Quanto a sobrecarga das dificuldades para os préprios, no seio familiar ou na escola, compreende-se
gue 96% dos jovens referiu que as dificuldades ndo sdo ou sdo uma pequena sobrecarga para si ou
para os que os rodeiam. A perspetiva dos pais é convergente com a dos jovens, revelando que as
dificuldades sdo uma pequena sobrecarga para a familia ou ndo sdo sobrecarga de todo, num total de
90% dos resultados. Ja as Escolas apresentam uma compreensao diferente acerca da sobrecarga das
guestdes dos alunos na turma, refletindo-se numa diversidade de opiniGes (“Pouco” ou “Nada” com
61% das respostas e “Muito” ou “Muitissimo” com 39%) (Grafico 31.).

31. ESSAS DIFICULDADES SAO UMA SOBRECARGA PARA O QUE OS RODEIA?

A) RESP. DE B) ENC. EDUCACAO C) JOVENS (+ DE 11 ANOS)
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Todos os resultados analisados estdo refletidos nos Graficos 18 ao 31. O modelo do Questionario
aplicado encontra-se para consulta do Anexo 1 ao 5, na seccdo de Anexos.

GANHOS DO PROGRAMA DE ACOMPANHAMENTO PSICOLOGICO

Tal como aconteceu na 12 edicdo do PAP, a equipa do programa esforgou-se para providenciar
acompanhamento psicolégico ao maior nimero de criangas e jovens sinalizados através dos
estabelecimentos de ensino publico do Concelho de Almada.

Um dos principios deste programa prendia-se com o reconhecimento que nem todas as familias, por
diversas razoes, tém a capacidade para oferecer as criangas e jovens um servigo de psicologia clinica
de, no minimo, 20 sessdes, com o objetivo de promover o desenvolvimento de mecanismos
adaptativos para lidarem com as situagdes de desajuste emocional ou comportamental.

O PAP objetivou oferecer, durante a sua 22 edigao, acompanhamento psicolégico a 100 criangas e
jovens, desde setembro de 2024 a setembro de 2025. Durante estes 12 meses contabilizaram-se 113
acompanhamentos, nimero que ultrapassa o objetivo e que configura uma conquista em prol da
promocdo de saude mental dos jovens do Concelho e reflete o desempenho geral deste projeto.

A existéncia de outros locais para consulta, indo ao encontro dos locais mais solicitados pelos
Encarregados de Educagdo, durante este ano de atuacdo permitiu diversificar as possibilidades de
escolha, e, consequentemente, promoveu uma maior adesdo ao programa, principalmente para
aqueles que apresentam maiores incapacidades para se deslocar. Constata-se, ainda, que o PAP
estabeleceu novas parcerias com espacos do concelho para que fosse possivel alargar-se alguns
horarios de atendimento, por forma a incluir mais criancas e jovens em acompanhamento. As Ultimas
parcerias foram realizadas com a Junta de Freguesia de Cacilhas, local em que a equipa atende 2 dias
por semana em horario pés-laboral e com o CRIA — Centro de Respostas Integradas de Almada, na
Trafaria, cujas instalagdes foram recentemente renovadas pela Camara Municipal de AlImada e onde
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0s municipes podem encontrar inclusive outros servigos para além do acompanhamento psicoldgico
do PAP (e.g. SAAS, CAVI, Balcdo SNS24).

Acrescenta-se ainda que se verificou, ao longo deste ano, uma consisténcia na adesdo ao PAP por
parte das escolas do Concelho, traduzindo-se num trabalho multifacetado e articulado entre a equipa
do PAP, a CMA e os varios servicos de Acdo Social e Psicologia das escolas. Esta articulagdo leva a um
maior sucesso, tanto na adesdo ao acompanhamento como nos resultados da intervencgao.

PLANO DE MELHORIA

O sucesso do Programa de Acompanhamento Psicoldgico e a sua aceitagdo por parte da Comunidade
Escolar e Encarregados de Educacdo faz-se notar nos comentadrios registados, tanto nos Questiondrios
de Satisfacdo, nos Questionarios SQD-POR, como a um nivel mais informal.

Ainda assim, este programa foi-se adaptando as varias circunstancias que a coordenacdo e a equipa
técnica encontraram ao longo do seu desenvolvimento, no sentido de proporcionar um melhor
atendimento a comunidade.

Uma das dificuldades que limitou a marcacdo de um maior nimero de consultas de triagem deveu-se
ao facto da equipa técnica ja apresentar alguns horarios preenchidos com os atendimentos das
criancas e jovens que haviam transitado da edicdo anterior para esta nova edicdo. Contudo, foi
pensado e implementado um hordrio exclusivo para triagem de novos casos, o que permitiu que as
psicélogas tivessem a capacidade de efetuar, semanalmente, triagens de novas sinaliza¢des.

Relativamente ao limite de faltas ao acompanhamento, foi reduzido para 3 faltas ao longo das 20
sessOes previstas, verificando-se que os acompanhamentos acabaram por ser mais continuos
promovendo a adesdo das criancas e jovens.

Uma das limitagdes que foi trabalhada ao longo deste ano foi o facto de haver algumas criangas e
jovens a aguardar vaga para acompanhamento nas instalagdes da Casa Amarela, dado que é o local
privilegiado para muitas familias, devido a sua acessibilidade. Desta forma, a equipa tentou sempre
dar prioridade ao acompanhamento naquele local de criangas e jovens que ndo tém outra
possibilidade de acompanhamento ou que tém mais dificuldade em deslocar-se para outros locais.

A alteracdo ao horario da equipa técnica para mais horas em hordrio pdés-laboral, implementada nesta
22 edicdo do PAP, promoveu a abertura de mais horarios de consulta em periodo mais tardio. Esta
medida havia sido pensada ja no final da primeira edi¢do, para fazer face a falta de horarios que
possibilitassem a alguns Encarregados de Educagdo acompanhar o utente a consulta depois do horario
laboral.

Sempre que se justificou e sempre que a equipa técnica considerou imprescindivel para o bem-estar
socio emocional das criangas e jovens acompanhados, foram-se realizando reunides com os SPQO’s
(Servicos de Psicologia e Orientacgdo), responsaveis pelos encaminhamentos, CAFAP’s (Centros de
Apoio Familiar e Aconselhamento Parental) e EMAT’s (Equipas Multidisciplinares de Apoio Técnico aos
Tribunais). Estas reunides tiveram como objetivo agilizar a adesdo aos acompanhamentos, partilhar
alguma informagdo geral acerca da assiduidade das criangas e jovens as sessdes, discutir em conjunto
alguns acontecimentos relacionados com o bem-estar das criangas e jovens acompanhados ou
trabalhar de forma articulada e com base numa légica de interdisciplinaridade entre escola e PAP.

Como medida de melhoria, a equipa considera importante, numa préxima edi¢gdo do PAP, um leque
de workshops a ser apresentados a comunidade, onde pudessem ser trabalhadas algumas
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competéncias parentais, com vista a um maior impacto da intervengdo psicoldgica realizada com as
criangas e os jovens.

Quanto a avaliagdo da intervencdo e evolugdo das criancas e jovens beneficidrios do PAP, com vista a
melhoria das prdprias intervengdes e outros procedimentos, a equipa técnica aplicou o Questiondrio
de Capacidades e Dificuldades - SDQ-Por, tanto no inicio dos acompanhamentos, como no final.

Esta escala tem foi aplicada tanto aos Encarregados de Educacdo, como aos professores mais préoximos
das criancas e jovens, e, aos proprios jovens, em versao de autorrelato. A este ultimo grupo, sé foi
aplicada a escola aos jovens que se encontravam dentro do intervalo de idades dos 11 aos 17 anos
(Goodman, 1997; Goodman et al., 1998; Goodman, 1999; Goodman et al.,2010).

Apesar do esforco da equipa por tentar conseguir o maior nimero de respostas possivel por parte dos
responsdveis de encaminhamento, encarregados de educacdo e das criancas e jovens elegiveis para
responder, verificou-se uma adesdo ndo muito favoravel, principalmente nos questionarios finais.
Note-se que esta escala teve um cardcter de preenchimento voluntario por parte de quem respondeu,
mas a falta de resposta comprometeu a adequada avaliacdo as intervengdes psicoldgicas realizadas,
0 que por sua vez, comprometeu uma avaliacdo do desempenho da segunda edi¢cdo do PAP com maior
profundidade.

N3o obstante, pode verificar-se resultados, na sua maioria, positivos, quanto a melhoria da
sintomatologia apresentada pelas criangas e jovens, comparando com o inicio do acompanhamento.
Estas melhorias foram observadas tanto ao nivel comportamental geral, emocional, em relagdo com
os pares, ao nivel do comportamento pré-social e da hiperatividade. Conclui-se que as intervencgées
psicoldgicas realizadas no ambito do PAP, mostraram eficacia e causaram impacto positivo no bem-
estar das criancas e jovens acompanhados, bem como nas familias e comunidade escolar.

Prevé-se que, para uma mais eficaz recolha destes dados, numa prdéxima edicdo, a Ficha de Sinalizacdo
dos alunos inclua os itens do SDQ-Por, tornando o seu preenchimento critério de admissdao no
Programa de Acompanhamento Psicoldgico.

CONCLUSAO

A 22 Edi¢do do Programa de Acompanhamento Psicolégico consistiu-se num recurso de referéncia
para os Municipes e um projeto parceiro das Escolas, enquanto complemento aos servigos de
Psicologia em contexto de cuidados primdrios da Unidade Local de Saude Almada e Seixal,
promovendo acesso a populagao infantojuvenil, a um acompanhamento psicolégico tendencialmente
gratuito e de qualidade.

Esta edicdo do PAP foi avaliada positivamente, tanto pelas familias como pelos beneficidrios do
acompanhamento psicolégico. O feedback positivo é sustentado tanto pelas respostas aos
Questiondrios de Satisfagdao, preenchidos por todos os Encarregados de Educagdo aquando do
término dos acompanhamentos, pelos resultados da aplicagdo do Questionario de Capacidades e
Dificuldades SDQ-Por, preenchido pelas Escolas e pelos beneficiarios.

O balanco da 22 edi¢do do Programa de Acompanhamento Psicolégico é positivo, observando-se um
significativo nimero de criancgas e jovens sinalizados e acompanhados. O PAP representou um projeto
de proximidade que teve como intencdo unir esforgos entre as varias entidades do municipio, com o
propdsito de garantir cuidados de salde a toda a populagdo mais jovem, de uma forma igualitaria e
proporcional a conjuntura socioeconémica atual.
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ANEXOS

Anexo 1. SDQ-Por: Versdo Inicial para Pais e Professores

Questionidrio de Capacidades ¢ de Dificuldades (SDQ-Por)

Instrugdes: Encontra a seguir 25 frases. Para cada uma delas margee, com uma cruz, um &os sog quadrados: N3o ¢ verdad:
£ um pouco verdade, £ muito verdade. Ajada-nos muito se responder a todas as afirmagdes o melhor que puder, mesmo qoe no
tenha a cent beoluta ou que a afirmaclo Ihe pareqa estranha. Por favor, responda com base no comportamento da cnanga nos
Gltimos seis meses ou nesie ano escolar

Nome da cranga Masculino Feminmno

Data de nascumento

E seasivel a0s sentimentos dos outros

£ irrequicto’a, muito mexido’a, nunca para quicto’a
Quena-se froquentemente de dores de cabega, dores de bamniga ou vomis
Partilha facilmente com as outras (b banguedos, Mpis, ctc )

sl al

Encrva-se musto facilmente ¢ faz mustas buras

Tem wendinca a isolar-se, gosta mais de bnncar sozinho’a

Obedoce com facilwdade, faz habitualmenic o gue 0s adultos Ihe mandam
Tem muitas preocupagdes, parece sempee p wpado a
Gosta de ajudar se alguém estd magoado, ab do ou docnte

Nio sossega. Estd sempee 2 mexer as pemas ou as mios

Tem pelo menos wm bom amigo/'uma boa amiga
Luta frogucntementc Com as OULTas CTIANCas, AMCAca-as ou intimida-as
Anda munitas vezes triste, desanimadoa ou choroso’a

Em geral as outras cniangas gostam dede'a

Distran-se com facilidade, estd sempre com a cabega no ar

Em Oes movas ¢ a, musto agarrad

2 ¢ POUCO SCEUro a

£ simpiticoa ¢ amivel com criangas mass pequenas

Menie froguentemente ou cngana

As outras cnangas metem-se com cle’a, amcagam-no'a ou mtimedam-no/a
Sempee proataa a yudar os outros (pas, pro ou outras gas)
Pensa nas coisas antes de as fazer

Rowba em casa, na escola ou em outros sitos

Dé-se melhor com adultos do que com outras crangas
Tem muitos modos. assusta-se com faciladade
Geralmente acaba o gue comega, tem uma boa aenglo

O 00OOOO0O0OOo0ooOoooooooooo
O|0|0|0|0| 0000|100 0o oo oOoooooo|o
00|10 DlDlD 0|00 DlDlDlD O DlDlDlD O DlD Oop|o
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Anexo 2. SDQ-Por: Versao Inicial de Autorrelato para jovens dos 11 aos 17 anos

Questionirio de Capacidades ¢ de Dificuldades (SDQ-Por)

Instrogdes: Encoatras a seguir 25 frases. Para cada uma delas marca, com uma cruz, um dos seguintes quadrados: Ndo ¢ verdade,
£ um pouco verdade; £ musto verdade  Ajuda-nos muso se responderes a todas as afirmagdes o melhor que puderes. mesmo que

nlo tenhas a ceneza absoluta ou gue a afi 80 1 parega da. Por favor, respoade b do-te na forma como as cotsas i
¥m corndo nos Gltamos scis meses.
Nome

Data de nascumento

£
]
|

3

Tento ser smpdtico’a com as outras pessoss. Preocupo-me com o que sentem
Sou imoquicto’a, alo consigo fCar quicto’a Muto lempo
Teaho muitas dores de cabega, de bamiga ou vomitos

Gosto de partilbar com os outros da, jogos, esf ficas, eic )

o

Imto-me ¢ perco a cabega muitas vezes

Estou quase semgee sonnho'a, jogo sozanhoa. Sou reservadoa
Normalmente 200 0 que me mandam

Preocupo-me muito

Gosto de agadar sc alguém estd magoado, aborrecido ou docate

Nio s0ss¢go, €510 SCMPOe 8 MELEr 23 Pernas ou as mios

Tenho pelo menos um bom amago'uma boa amiga

Ando sempre & pancada. Consigo obngar os outros a fazer o que cu quero
Ando muitas vezes triste, desansmado’a ou a chocar

Os meus colegas geralmente gostam de mam
Estou sempee dutraidon. Tenho dificuldades em me
Fixco nervosa'a em des movas. Facil o

|

Sou SIMPEicn'a para os mass Paquenos
Sou muitas vezes acusados de mentir ou enganar

A$ OUTES CTIAICES OU JOVERS MCKm-5¢ m-me ou 4

Gosto de apadar 05 outros (pass, professores 0u OULIos Jovens)
Penso nas comas antes de as fazer

Tiro comas que no slo mmbas, em casa, na escola ou nowtros sitios
Dou-me methor com adultos do que com os da mnha idade
Tenho muitos medos, assusto-me facilmente

Geralmente acabo o que comego. Tenho uma boa atenglio

(] (] (] (] (] ] (] (] ] | ] ] ] ] ] (] ] ] ] ] ] ] (] ] ] F 5
Ioloojooooopolopppooooooooooo|o|g
|DDDDDDDDDqDDDUDDDFDDPDDDPg




Anexo 3. SDQ-Por: Versao Follow-up de Pais

Q jonirio de Capacidades ¢ de Dificuldad

(SDQ-Por) P+

roLLowar

Instrugdes: Encontra a segur 25 frases. Para cada uma delas margue, com uma cruz, wm dos scgumies quadrados: Nio ¢ verdade;
£ um pouco verdade: £ muito verdade. Ajads-nos muito se respoader 3 todas as afirmagdes o melhor que puder, mesmo goe nlo
tenha a conteza absoluta ou goe a afirmaglo Ihe pareca estranha. Poc favor, responda com base no comportamento do sew filho / da

s filha no dltimo mis
Nome da crunga

Data de nascumento

£ seasivel aos sentimentos dos outros

£ irrequicto’s, musto meudo’a, BUNCS PAra qUICto’a

Quena-se froquentemente de dores de cabeya, dores de barmga ou vomiss

Parulta facilmente com as outras cnangas (guloscimas, bangacdos, lipis, etc )

Encrva-se musto facilmente ¢ faz mustas butas.

Tem rendénca a solar-se, gosta mais de brncar sonnho'a

Obedece com faciludade, faz habitualmente o qae os adultos Ihe mandam

Tem muitas parece sempee 2

Gosta de ajudar se alguém estd magoado, aborrecdo ou docate

Nio somsega. Estd sompee 2 mexer as pomas ou as mios

Tem peio menos wm bom amigo uma bos amiga

Luta froqeentementc COMm as OULTas CRAnGas, aMeaga-as ou Intimida-as

Anda muitas vezes trate, desanimado s ou choroso a

Em geral as outras criancas gostam dele’s

(] () () (] (o) o] ) o} (]

(] () () (] (o) o () o} (]}

Distrai-se com facilidade, estd sempre com a cabega no &

E

Em stuaghes Bovas € reccos’a, mustd agarrado’a ¢ pouco Cguro’a

£ sumpiticoa ¢ amavel com criangas mas pequenss.

Menie froguentementc ou cngana

As outras Craagan metam-se com cle 3, ameaam-oo 3 ou mtimedim-n0 3

Sempee proatos a spedar 0% outros (Pais, PrOSSONes 0u OUlras CTIANGES)

Pensa nas coisas amtes de as fazer

Rowba em casa, a3 excola 0u em outros sitxs.

Di-se melhor com adultos do que com cutras crangss.

Tem muitos medos, assusta-se com faciladade

Genalmente acaba 0 gue comega, tem uma boa senglo

O[|0|000o|0|0Ioo|0o

0|0|0|00 0000|100 |o0oool OpoDOo.|0

O|0|000 0|00 |0

Tem algum outro comentdno ou preocspacio” Descreva

Melhorram

O

muso

O

Esles tratamentos lém sida @eis noutros aspectos, como por exempla, proparcionands informagie ou iomanda os

problemas mais suportiveis?

Nada Pouco Mluito
O | O
Em geral, parece-lbe que o seu filho | 2 sua filha tem em alguma da
emogies, 1 em pessoas?
Sim- Sime
dificuldades dificuldades
Nia poqueras grandes
O O O

Se responden "Sim”, por favor responda as seguintes questdes sobre essas dificuldades:

» Esxas dificuldades incomodam ou fazem sofrer o seu filbo | 2 sua filha?

Mada Pouco

O O

Muito

O

= Essas deficuldades perturbam o dia-a-dia do sew filko / da sum filha nas seguintes areas?

Mada Pouco
EM CASA 0 O
COM 05 AMIGOS O O
NA APRENDIZAGEM NA ESCOLA [] a
NAS BRINCADEIRAS/ O O

TEMPOS LIVRES
= Essas deficuldades sio uma sobrecarga para si ou par a famila?
MNada Powco
O

O

oDooo &
B

Muitissimo

O

Sim-
dificul dades
muslo grancdes

Muitissmmo

O
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Anexo 4. SDQ-Por: Versao Follow-up de Professores

Questiondrio de Capacidades e de Dificuldades (SDN)-Por) Pr4i?

FOLLOW-AIF

Instrugdes: Enconira a segair 28 frases. Pars cada uma delas mangee, oom uma crue, um dos seguintes quadrados: Nio & verdade;
¥ um powco verdade: E muite verdade. Ajuds-nos muito se responder o todas o afirmages o melhor gue puder, meesmo que nio
tenha o certem shsoluts o que o afirmagbo lhe parega. estranha. Por favor, responda com base no compertamentio do sluna | da
aluna no éltime més

Mome da crizsnga Masculima/F emining

Dizia de nescimenin

E sensivel 205 sentimentos dos ouires

E irmequietn’, muito mexido's, nunca par quiets'a

Quei-se frequenizmente de dores de cabepa, dores de bamiga ou vimises
Fartilha facilneenie com as putrs criongas | paloseimas, bringuedos, lipis, sic )
Enenva-se muitn facilmenie ¢ fax muitas bires

Tem icndéneia a isolar-se, gosia mais de bincar sozinhoda

Ohedece com facilidade, far habitualmenie o gee 05 adulios lhe mandam

Tem muitas preocupaghes, parece sempr: preocspada/n
Gosin de ajudar se alguém estd magoado, sborrecido om doenie

Mo soxsegn. Estf sempre & mexer s pemas ou a5 mios

Tem peb menos um bom amigo/una boa amiga

Lutn frequentemenie com s ouiras crisngns, ameagn-as ou intimida-as

Ands muiins veres irisie, desanimada/s o chorosa'a

Em genl as ouirss crisncas gosizm delein

Distrni-se cam facilidade, estd sempre com a cabega no ar

Em situagiies novas @ recensoda, muite agamado’a ¢ pouco segurn'a

E simpiitice'n € amivel com crisngs mais pequenss

Mviente frequentemente ou engana

As Ouiras crisngas metens-se com ele’n, ameagam-na'a ou imtimidam-no‘a

Sempre proato/a o spedar os outros {pais, professores O OUITs crisnges )

Fensa nas coisas antes de as fazer

Ruowha em casa, ra escola ou em outros sitioes

[-s¢ melhar com adulios de que com cutras criangss

Tem muitos medos, assusta-se com facilidade

Oojooooooooooooooooo|jooop|ojoia
OoooooooEoooooooooooooEEt
DoooooooAaicEoooeEooooooaEo|a

Gemlmene acaba o que comega, tem ams boa senglo

Tem algum sutro comentirio ou preocapaclo? Descreva

Desde que frequenta o tratamento, os problemas do aluno/da aluna:

Proraram Melboraram
muito Veoraram Mantem-se Melhoraram musto
Estes tratamentos tm sido Gess poutros aspectos, como por exemplo, proporcionando informagio ou omando as
problemas mais suportiveis?
Nada Powco Muito Muitisssma
O ) ] O

Em geml, parece-lhe que este aluno / exta ahuna tem dificuldades em alguma das seguintes dreas:
emagdes, concentragdo, comportamento ou em dar-se Com outras pessoas?

Sam. Sim- Sim-
Nio peduerias grandes muito grandes
O O O O

Se respandeu "Sim"”, por favor responds ds segumtes questdes sobre essas dificuldades.

« Essas dificuldades incomodam ou fazem sofrer o aluno / a aluna?

Nada Powco Muito Mustissima

O () O ]

» Exsas dificuldades perturbam o dia-a-ds do aluno / da aluna mes segumtes reas?

Noda Pouco Muito Muitissimo
RELACOES COM OS COLEGAS [ O O O
NA APRENDIZAGEM NA EScora [] O O (]

« Essas dificuldades 3o uma sobrecarga para si ou para a classe/turma?

Nada Pouco Muito Mustissimo

| O (] O



Anexo 5. SDQ-Por: Versao Follow-up em Autorrelato dos jovens dos 11 aos 17 anos

Questiondrio de Capacidades e de Dificuldades (SDO)-Por) AlLis
FOLLOWAF
Imstragtes: Encontras a seguir 24 frases. Fara cada uma delas marca, com unsn cne, wm dos sepuintes quadrados: Mo & verdade:
£ um pouco vendade; B muibo verdade, Ajuda-nos nwsito se respanderes a bodas es aficmagies. melhar que puderes, mesmo que
1k tenhas & certeza. sbclutn o que 5 firmagho e pareps estranka. Por favor, responde hasemndo.ta na forma Como 15 COiSTS 16
1 coerido no ditims mis.

MNome Masculisa/Femining

Diata de nascimsenio Nisé £ um poace £ muitn

verdade  verdude

Teo ser simpitico com as s pessos. Preocapo-me com o que seniem
Sow inreguieto's, ndo consign Acar quisto'a muito lempo
Tenb muitas dores de cabega, de barriga ou vimitos

Gasto de partilbar com os outres (comida, jogos, esferogrificas, eic b

Irrito.me ¢ perco o cabegn muits vezes

Estou q ho'a, i "

Narmalmente faga o que me mandam
Preocupe-me muiter
Gasto de sjudar se alguém esth magoadn, shorrecido ou doeste

Mk sosego, esiou sEMpre § MEKSr &5 Perms od as mbos

Temitess el menivs urm o ansi; I mmi ga

Ando sempre & pancada. Consign obrigar os cutros a fizer o que eu quera

Andn muitas vezes friste, desanimado’a ou 2 chorr

s meus colegas gemlmende gostam de mim

Estou sempre distraldoa. Tenho dificuldades em me concentrar

Fico nervosa/a em situagbes novas. Facilmente fco issegura/a

Soom simpitica'a para os mais pequencs

Sou muitas vezes acusadola de mentir ou enganar

As oulras crisnges au jovess ign, Pep——

Gasio de sjudar s ouirns {pais, profesoncs ou ouiras jovem)
Penso nas cotas antes de as fazer

Tiro coisas que nbo sio minhas, em casa, na escols ou nowros sitios
Dou-mie methor com adultos do que com os da minha idade
Tembo muitos medos, assusto-me facilmenie

ojogogo|oooioooEiEooeoa|ooago||a
OojooEEoooooEE | ooooo|ooEEEoa
DI:IDEIDEIDDDDDDDDDDDDDDDDDDD%

Gemimente acabo o que comsege. Tenho uma haa alengio

Tenes algum owiro irics o * Descreve.
Desde que fregy o 05 tews problk
Procaram Melhoraram
muito Proraram Mantém-se Melhoraram  muito
O O O O O
Estes tratamentos tém sado dtess nowtros aspectos, como por exemplo, proporcionando informagio ou tornando os
problensas mais suportivess?
Nada Pouco Muito Muitissimo
O O O O

Em geral, pensas que tens dificuldades numa ou mais das seguintes areas:
emogdes, concentragio, comportamenta ou em dares-te com outras pessoas?

Sime Smm- Sim-
Nio pexuenas grandes muito grandes
O O O O

Se respandeste "Sim”, por favor responde 48 seguintes questes sobre essas dificuldades
«» Essas dificuldades incomodam-te ou fmem-te sofrer?

Nada Pouco Muito Mustisssmo

O ] 0O O

« Essas dificuldades perturbam o teu dis-a-di2 nas seguintes dreas?

Nads Pouco Muito Muitissimo
EM CASA O O O a
COM 0S AMIGOS O O a O
NA APRENDIZAGEM NA ESCOLA [] O O a
NAS BRINCADEIRAS/ O O O a

TEMPOS LIVRES

« Essas dificuldades $30 um problema para os que estio @ hua volta (famila, amigos, profiessores, etc 7

Nada Pouco Muito Mustissimo

a ) O O
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