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NOTA DE ABERTURA

A Rede Social deve ser entendida como uma medida de pollt»(}a SOCIa| ‘ativalJque meulsmna o
trabalho de parceria alargada para o desenvolvimento soaal de Cascats Desempenha um papel
relevante na promocdo da coesdo social e bem-estar das populagoes na medlda em que contrlb

para uma consciéncia coletiva dos problemas sociais, para a otlmlzac;ao dos recfsos de

intervengdo ao nivel do concelho e das freguesias e para a ativagao de respostas necessarias.

No entanto, a intervengao social esta intrinsecamente ligada a outras dimensdes da governagao,
tais como o ordenamento do territério e urbanismo, a economia e o mercado de trabalho, o
ambiente e a salde, a educacdo e a formacgdo ao longo da vida, a cultura e o lazer, a mobilidade e
os transportes. Nesta visdo integrada do desenvolvimento local, a concertagdo entre todas as
partes interessadas e a articulagdo dos diversos instrumentos de planeamento local sdo

elementos imprescindiveis para uma boa governagao.

O Plano de Desenvolvimento Social, enquanto instrumento de planeamento da intervengao social
concelhia, é um elemento fundamental na implementagdo da Estratégia de Sustentabilidade de
Cascais. Esta estratégia orienta toda uma nova gera¢do de instrumentos de planeamento local,
nomeadamente o Plano Diretor Municipal (PDM) atualmente em revisdo, o qual considera a
coesdo e inclusdo social como uma das principais linhas de forga para o desenvolvimento futuro

do concelho de Cascais.

Car/oga rreiras

Presidente do CLAS



RESUMO

O PDS é constituido por um conjunto de “pecas” que articuladamente tém como fung¢do apoiar
reflexdes e decisGes do CLAS, assim como facilitar a articulagdo com outras politicas locais.

Constata-se atualmente uma escassez de informacdo diagndstica, ufil para 3 intervengdo,sodal, o
que dificulta o planeamento estratégico do desenvolvimento social, Apds a divulgacdo dos dados
do censos de 2011, serd realizado, em 2013, um Diagndstico Social concelhio aprofundado a partir

do qual se podera repensar sobre as prioridades e estratégias da |intervencao, o que implicar
uma atualizagao do PDS. Como se pretende que este processo'seja 'amplamente patticipado, e
consequentemente prolongado no tempo, optou-se um PDS elaborado sem @ definicdo de metas
a atingir no seu limite temporal, mas que se pretende que seja um instrumento enquadrador e
um referencial para a intervengdo social presente.

O documento inicia-se com uma introducdo do Nucleo Executivo sobre a situacdo presente
seguida da apresenta¢do das metodologias participativas utilizadas para a sua elaboragao.

No capitulo seguinte, apresentam-se alguns dados estatisticos que permitem uma caracterizagdo
genérica da realidade social concelhia, completados com a perce¢do que técnicos/as, municipes e
eleitos/as tém sobre os problemas sociais. Sistematiza-se a situa¢do diagndstica com a sintese dos
problemas relativos as principais dreas sociais: Pobreza, Deficiéncia, Envelhecimento e velhice,
Criancas e jovens, Insercdo profissional, Promocdo da saldde. Apresentam-se ainda as seguintes
prioridades para a intervengao:

e Resposta as necessidades bdsicas das familias em situacao de pobreza

e Apoio familiar e aconselhamento parental

e Mais e melhores servicos de atendimento e acompanhamento social

e Participacdo comunitaria/ civica

e Reforgo de competéncias pessoais e sociais, com vista a autonomia

e Melhoria das acessibilidades no espaco publico e nos edificios

e Criagdo de lar residencial com unidade de dia para deficientes profundos

e Postos de Emprego protegido, libertando vagas de CAO

e Criacdo de lares de idosos

e Alargamento da rede de apoio domicilidrio para pessoas em situacdo de dependéncia

e Implementagdo de programas de promogdo de um envelhecimento ativo

e Maior cobertura de creches

e Mais apoio a alunos com NEE e problemas comportamentais/ disciplinares/emocionais

e Atividades de desenvolvimento de competéncias e ocupac¢ao de jovens

e Criagdo de oportunidades de formagao profissional adequadas

e Programas de incremento do empreendorismo social para criacdo de postos de trabalho

e Alargamento do n? de vagas em empresas de inser¢do

e Respostas no dmbito da salide mental (apoios psicolégicos e terapéuticos)

e Prevencdo de consumos de substancias psicoativas, de doengas infecto-contagiosas e da
obesidade



Da andlise da situacdo atual, destacam-se algumas tendéncias e desafios com que a Rede Social
deverd lidar, nomeadamente: o envelhecimento da populacdo, o desemprego, a exigéncia de
qualificacGes e competéncias, as dificuldades financeiras do estado, as desigualdades territoriais,
as respostas da sociedade civil, os novos grupos-alvo, as redes de vizinha e sobretudo a
necessidade de inovacdo social.

No 32 capitulo, apés um enquadramento nas politicas nacionais, regionais e locais de referéncia,

apresenta-se uma visdo para Cascais na sua dimensdo sacial,, a missdo da Rede Social neste- |V

contexto e um conjunto de 30 objetivos, substanciados em 42 linhas de atuagao e as principé’lé""'
acles que as operacionalizam.

Os objetivos estao definidos com base em 8 areas de vida relevantes para a intervencao social:
e  Emprego/ Ocupacdo, Rendimento e acesso a bens e servicos, Habitagdo e Habitat,
Saude, Consumo, Educacdo, Informacdo, Cultura e lazer
Respondem também a 4 dimensdes de bem-estar das pessoas:
e |gualdade de direitos e ndo discriminacao, Dignidade e reconhecimento, Autonomia
e desenvolvimento pessoal, Participacdo e envolvimento da sociedade civil

No 42 capitulo apresentam-se os principais instrumentos estratégicos para a agdo da Rede Social,
relacionando-os com os objetivos enunciados. Os instrumentos sdo:
e A rede de equipamentos e respostas sociais, com indicacdo das necessidades por
satisfazer, com base nas projec¢des da Carta social (atualizada)
e Asredes e parcerias locais, nomeadamente:
4 Plataformas/redes de qualificacdo de respostas sociais
7 Plataformas/redes para a intervencdo direta junto de pessoas/familias
6 Plataformas/redes tematicas
4 Plataformas/redes para a prestacdo de apoios especificos
6 ComissGes Sociais de Freguesia
e Os planos concelhios:
. Plano Concelhio para a Integracao de Pessoas Sem Abrigo
. Plano Municipal Contra a Violéncia Doméstica
. Estratégia de Promocdo da Salde (em preparagao)
. Estratégia Municipal para a Igualdade de Género (em preparacao)
. Plano Local de Habitacdo (em preparacao)
. Plano Gerontoldgico (em preparagdo)

No ultimo capitulo, sdo apresentados os préximos passos que a Rede Social de Cascais devera dar:
aprofundar o diagndstico social, repensar prioridades em funcdo deste, congregar acdes e
projetos em planos e programas integrados, acertar os calendarios de planeamento e reforgar as
Comissoes Sociais de Freguesia.



INTRODUCAO

O Plano de Desenvolvimento Social é o instrumento de definicdo conjunta e negociada dos
objetivos prioritarios para o desenvolvimento social local nos préximos anos, enquadrador da
acao dos agentes sociais locais.

Tem como finalidade orientar as respostas as necessidades individuais-e-coletivas-da populagdo e
das proprias organizagbes envolvidas, dando visibilidade as boas praticas -existentes e
promovendo inovagdo face aos desafios crescentes com que a sociedade se-confronta,

A evolucdo da Rede Social de Cascais, criada no ano 2001, denota 'uma intervengao e u
planeamento local cada vez mais articulado e participado, assente, em parcerias sdctorials &U
territorializadas, que congregam os esfor¢os na promog¢io do desenvolvimenta social e no
combate a pobreza e a exclusdo social.

A principal agdo da Rede Social local e o seu contributo para a coesdo social, tem-se centrado na
oferta de servigos sociais as familias e na mitigacdo de danos e supressdo das necessidades
bésicas dos/as que por si sé ndo conseguem aceder aos direitos sociais e a uma vida digna.
Investe ainda na capacita¢do de grupos (ou pessoas) mais vulneraveis, com vista a sua autonomia
e resiliéncia.

Como impulsionadora do desenvolvimento social local, a sua a¢do deverd passar por um forte
investimento na preven¢dao da exclusdo, através do empowerment das comunidades para a
resolucao dos seus problemas e criagdo de recursos proprios.

Contudo, os recursos dos agentes sociais locais sdo escassos e bastante dependentes das politicas
publicas. Por privilegiarem os grupos sociais mais desfavorecidos, onde os fendmenos de exclusdo
sdo mais graves, estes agentes s3do fortemente dependentes de recursos geridos pela
administracdo central e local, ndo podendo prever qual a disponibilidade de financiamento a
médio prazo para as diferentes atuagdes necessarias.

No atual contexto, o processo de planeamento prospetivo e a médio prazo confronta-se com
algumas incertezas que influenciardo o cenario futuro e dificultam as op¢des estratégicas da Rede
Social, nomeadamente:

» Até que ponto continuara a crescer o nimero de familias com necessidade de recorrer a
apoios sociais e qual a dimensao das suas necessidades?

» Como ird o sistema nacional de protec¢do social responder as novas necessidades, e qual a
capacidade do estado para investir em equipamentos, apoiar o funcionamento das respostas
sociais e celebrar acordos de cooperagao?

» Qual a capacidade da autarquia para financiar a intervengdo social nos préximos anos e que
competéncias poderao ser transferidas da administragdo central e quando?

» Qual sera a dindmica do desenvolvimento concelhio e em que areas de competéncia importa
investir, para capacitar a populacdo e as organizagdes para melhor responder aos novos
desafios?

Face a estas incégnitas, o PDS deve ser entendido como um documento dindmico, que deve ser
continuadamente repensado e atualizado em funcdo da evolugdo da realidade.

O Nucleo Executivo do CLAS




I -METODOLOGIA

O primeiro PDS de Cascais (em 2004) resultou de um longo processo de conhecimento mutuo dos
agentes sociais, através de workshops e grupos de trabalho, ao longo do qual foi sendo
interiorizado o conceito de Rede Social e priorizados os objetivos gerais de intervencgao.

Na elaboragdo do segundo PDS (2008-2011), para além da consensualizacao dos objetlvos gerais
da Rede Social, houve ainda a preocupacgado de construir um instrumento com metas operacionais

]

claras a atingir nesse periodo, permitindo o seu desdobramento em planos de acao anuais. 7
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Quando se iniciou a elaboracdo do presente PDS pretendia-se .avan¢ar mais um ‘passo na
qualificagdo deste instrumento, sobretudo no que respeita ao envolvimento.da populacdo no
processo e na construcdo de uma visdo mais integrada do conjunto de dimensoes do
desenvolvimento social. Pretendia-se ainda reforcar a necessidade de intervir numa perspetiva
preventiva e de empowerment e autonomia das comunidades.

Contudo, o periodo conturbado que se atravessa, em que as
necessidades imediatas das pessoas mais vulneraveis
esgotam os recursos existentes nas organizagdes, e dada a
incerteza quanto aos recursos disponiveis no futuro
proximo, ndo foi possivel implementar as ac¢les de
mobilizagdo necessdrias para dinamizar um processo de
planeamento com maior envolvimento de todas as partes

interessadas.

Na atual conjuntura, foi ainda dificil para técnicos/as e organizacbes, posicionarem-se em torno
de medidas que rompessem com as praticas atuais e/ou cujos eventuais resultados s6 pudessem
ser atingidos a longo prazo.

Por outro lado, a inexisténcia de um diagndstico social mais aprofundado (o qual se espera
realizar em 2013), dificultou igualmente a definicdo e priorizacdo de medidas inovadoras
necessarias, assim como o estabelecimento de metas concretas para os objetivos definidos.

Dada esta limitacdo, o presente PDS foi construido essencialmente a partir do conhecimento
empirico das necessidades, recolhido em diversas fases. Foi valorizada a percegdo de técnicos/as
locais sobre a realidade social e os recursos do
concelho, acrescida de uma auscultacdao sobre a
PARTICIPE

1o Diagnostico Social

perce¢do que a populagdo e eleitos/as nos executivos
e assembleias de freguesia e municipal tém dos

problemas sociais no concelho, tendo sido elaborado
um inquérito para este efeito.

Por si s6, a concertagdo ao nivel técnico é ainda um processo dificil e moroso dado o elevado
numero de entidades e pessoas envolvidas e as dificuldades técnicas no desenvolvimento de
processos de planeamento conjunto. Assim, em termos metodoldgicos, ao longo de um periodo
de mais de 1 ano o CLAS passou por varias fases de organizagdo para a elaboragdo do PDS.



Numa 12 fase, tentou-se a criacao de sub-redes tematicas que incluiriam os grupos e parcerias ja

existentes, assim como outros agentes que intervém em cada uma das areas. Para cada sub-rede

foi nomeado um grupo dinamizador constituido por entidades do CLAS que se disponibilizaram

para o efeito.
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do PDS referentes a sua area

v Reunir e partilhar informacao diagnéstica referente a
sua area e acompanhar a evolugao da situagao

v Estar atenta a novos problemas, novas
idades e {

P

v Alimentar a plataforma de informagao
comum com outra informagao
referente a sua area

v Ter uma visao prospectiva da area e
definir as estratégias, os objectivos
gerais e respectivas metas

v Monitorizar a execugao dos objectivos
do PDS referentes a sua area

v Reunir e partilhar informagao diagnostica referente a
sua area e acompanhar a evolugao da situagao

v Estar atenta a novos problemas, novas
idades e p is recursos

v Alimentar a plataforma de informagao
comum com outra informacgao
referente a sua area

egundo as 44 entidades participantes na
reunido plendria em que este modelo foi
validado, predominou a opinido de que era
importante e urgente que fosse criada uma
estrutura operativa do CLAS que enquadrasse
e orientasse a intervencdo local (93% dos/as
participantes), sendo adequadas as
responsabilidades propostas para as sub-redes
(98%) e para os grupos (96%). Um numero
razodvel de participantes considerou ainda
gue essas responsabilidades eram dificeis de
assumir (responsabilidades das sub-redes:

48%; responsabilidades dos grupos:40%).



Apesar disso, as pessoas envolvidas tiveram dificuldade em compreender e/ou em responder ao
gue se esperava delas. Algumas sub-redes ndo conseguiram iniciar o trabalho conjunto e outras
sentiam a necessidade de envolver quase todos os membros do CLAS, o que seria uma
sobreposicdo de processos, incomportavel para as organizagées.

7
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Foi entdo decidido--criar- grupas, de ‘apoio g;o,-{’i'—m
Nucleo Exeqdutivo, para a elaboragao da proposta
de PDS Foram grupos—mais—peguenos, em
conformidade com as temdticas definidas para as
sub-redes, sendo que a vertente Territdrios e
Comunidades seria o contributo das CSF.
Estiveram envolvidas nestes grupos 18 entidades

e 5 unidades organicas da CMC.

Aos grupos foi solicitada a indicagdo do que consideravam ser os indicadores-chave da sua area, a
informacdo diagndstica que conseguissem recolher junto dos diversos agentes, a indicacdo dos
problemas a que as entidades da area/ territério estdo a dar resposta e os que estdo a
descoberto, a indicagdo dos instrumentos estratégicos utilizados e uma proposta de objetivos e
respetivas metas para os proximos 4 anos.

As Comissdes Sociais de Freguesia foi igualmente solicitado o mesmo contributo, numa perspetiva
territorial.

Em alguns encontros entre o conjunto dos
grupos e o Nucleo Executivo foi sendo articulado
e aferido o contributo destes para o PDS,
ficando da responsabilidade do Nucleo
Executivo integrar os diversos contributos e
completar o documento na medida do
necessario, elaborando a proposta final. Esta foi
enviada aos membros do CLAS para analise e
envio de propostas de alteracdo, sendo
posteriormente aprovada em reunido plendria.

Apesar de terem sido construidos instrumentos comuns para a sistematizacdo dos resultados de
cada grupo, nem todos os utilizaram. Por outro lado, houve uma grande disparidade de
contributos dos grupos. Uns ficaram muito centrados no nivel micro dos projetos ou a¢des em
gue os/as respetivos/as técnicos/as do grupo estdo integrados/as, outros contribuiram com
consideragGes conceptuais sobre a problematica e melhorias necessarias ao nivel organizacional.
Para uns, os objetivos centraram-se na forma de fazer, para outros, nos impactos da intervencao.

10



Face aos diversos niveis de informacdo
recolhida, a diversidade de perspetivas e
olhares e aos debates que o processo
proporcionou, procurou-se um modelo
conceptual que permitisse reunir os
contributos, dando alguma coeréncia ao todo
e que simultaneamente fosse um primeiro
passo para a preparacdo de um diagndstico
aprofundado que se pretende realizar no

préximo ano.

O resultado de todo este processo, traduz-se num PDS que, mais do que um Plano, é um
referencial, que acreditamos ser importante como impulsionador das préoximas etapas de
planeamento da Rede Social de Cascais, assim como para o planeamento da intervengao dos seus

membros individualmente.

11
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ANALISE SWOT

Numa 12 fase, como resultado de uma reflexdo sobre os pontos fortes e fracos da Rede Social e as
oportunidades e ameacas da realidade social concelhia, o CLAS através de alguns grupos de
técnico/as e do seu Nucleo Executivo, sintetizou a suas conclusdes na seguinte analise SWOT:

Yy (KA SAMARA N UNICIPAL |
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1
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l
». N2 elevado de organizacBes publicas e privadas 'com uma oferta dlversmcada
equipamentos, servigos e iniciativas ao nivel do apoio SOCIal edutagad, Ju\/entude despo 0
e cultura, destinada aos diferentes grupos sociais e escaldes etanos _ ’
Crescente disseminacdo pelo concelho de equipamentos e servrt;os dlmmumdo as
disparidades territoriais neste aspeto.
. Forte investimento na criagao de respostas sociais e educativas, sendo a rede social solidaria

caracterizada dominantemente pela quantidade e diversidade de respostas.

> . Alguma consolidagdo na implementa¢do da Rede Social e uma forte cultura do trabalho em
rede entre os agentes sociais.
. Partilha das boas praticas entre as varias organiza¢Oes sociais, promovendo a aprendizagem
conjunta.

> . Aposta na qualificagdo das respostas sociais.
. Grande oferta de formagdo e valorizagdo ao nivel do conhecimento e reforgo de competéncias.

> . Existéncia de instrumentos de gestdo do desenvolvimento social (Carta social, PDS, Planos de
Accao).
. Maior rigor na monitorizagao e avaliacdo da intervencdo das organizagdes sociais.

» . Instituicdes com grande proximidade aos clientes/populacido.
. Forte relagdo de proximidade entre o municipe e a Autarquia em determinados territérios,
permitindo o diagndstico mais aprofundado dos mesmos e maior adequagao da intervengao.
. Existéncia de sites locais de informagdo e comunicagao com os municipes no ambito social
(Rede Social, Voluntariado, Emprego, Deficiéncia).

> . Incentivo ao empreendedorismo das instituicGes e da populagdo

> . Mobiliza¢do da sociedade civil para dar/criar respostas (voluntariado; associacdes).
. Adesdo crescente ao voluntariado e existéncia de um Banco de Voluntariado.
. Maior responsabilidade social das empresas.

» . Agrupamentos escolares com respostas inovadoras e preocupagdo em aumentar o n2 de
respostas formativas com caracter profissionalizante (novas areas de formacdo/parcerias
com empresas privadas/etc.)

> Aposta no desenvolvimento de um territério mais sustentavel, com efeitos positivos na
sensibilidade ambiental da populagao.

> . Novos investimentos no interior do concelho (equipamentos, comércio, espacos verdes,...).

> . Intervencdo inovadora na Camara Municipal (orcamento participativo; promocdo do
empreendedorismo; envolvimento de todos os colaboradores da autarquia no planeamento
do futuro, pelouros horizontais...).

> Investimento na Requalificagdo do patrimdnio urbanistico e do espago publico com potencial de
adjudicacdao a empresas sociais




> . Auséncia de visdo estratégica nas organizagdes (publicas e privadas)
. Desarticulacdo dos investimentos concelhios.

> . Fracos niveis de colaboracdo entre as organizacoes e universidades (em-especial-no-ambito
social), ndo se rentabilizando recursos para aumentar o conhecimento face a
determinados fenémenos sociais no concelho.
. Auséncias de nucleos locais de investigacdo.

» . Fraco incentivo ao desenvolvimento empresarial.
. Comércio local ndo qualificado e adaptado as novas exigéncias.
. Respostas formativas desajustadas ao mercado de trabalho.

> . Forte dependéncia face ao Estado por parte dos individuos e organizagGes sociais.
. Rede social ainda muito associada e dependente da CMC.

» . Modelo de funcionamento das organiza¢des ndo incentivador da participagdo.

> . A situagdo de crise impulsiona uma interveng¢do na pobreza na dtica da emergéncia social
(reativa e operacional) sem perspetiva preventiva, podendo acentuar a representa¢do da
pobreza como algo patoldgico e promover um discurso culpabilizador da pobreza.
. Insuficiéncia de medidas preventivas e estruturantes, que atenuem/evitem ou preparem a
transi¢cdo para a mobilidade social descendente, face ao contexto de crise

» . Dificuldade em reforcar os recursos humanos nas organiza¢des sociais (C.M.C./ISSS/
IPSS/etc.), apesar da procura crescente dos seus servicos e da importancia da sua missdo.
. Escasso investimento no acompanhamento das familias.

> . Insuficiente flexibilidade de gestdo na administragdo publica.
. Dificuldades na articulacgao local das politicas sectoriais nacionais.

> . Cobertura das respostas solidarias deficitaria, em especial de creche, lares idosos, lares
residenciais (deficiéncia), acolhimentos de emergéncia (sem abrigo, vitimas de violéncia
domeéstica), respostas para jovens adolescentes e respostas no ambito da salide mental.

> . Deficit de resposta ao nivel do parque habitacional municipal, de custos controlados ou
outras alternativas de acesso a habitagdo
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Localizagao geografica privilegiada, com condi¢bes favoraveis*(sol,: mar; parque natural,
proximidade de Lisboa) para o desenvolvimento de uma grande variedade de atividades

§

/;f

econdmicas e socioculturais, podendo ser um territério atrativo para o investimento com /a/p (!

consequente criacdo de postos de trabalho.

Boas acessibilidades ao litoral do concelho.

. A imagem de Cascais que os residentes possuem é que esta lhes proporciona “qualidade de

vida”.

. Representacdo social externa positiva relativamente ao concelho.

Existéncia de um quadro de instrumentos de gestiao e ordenamento do territério
(planeamento estratégico) em processo de revisdo, que permite introduzir fatores de
racionalidade e competitividade nas decisGes.

. Reestruturacdo do sector publico.
. Existéncia de politicas do poder central que promovem a qualidade das respostas sociais.

. Os constrangimentos atuais como oportunidade para a criatividade, para reinventar a pratica,

para novas solugdes e para mudanga de estilos de vida.

. Existéncia de fontes de financiamento externo a que é possivel recorrer

. Diversidade socioeconémica da populagdo.

. Existéncia de um grupo significativo da populacdo com capacidade econdmica elevada.

. Elevada qualifica¢do da populagao concelhia.

. Populagao multicultural, com diversas nacionalidades e expressdes identitdrias - Imigragao

crescente com relevancia demografica, econdmica, social e cultural.

. Comunidades de imigrantes com projetos efetivos de mobilidade social e dispostos ao esforgo

necessario para os levar por diante.

. Percentagem de municipes que vivem e trabalham no concelho (57%).

. Taxas de natalidade superiores a media nacional.

. Crescimento populacional superior ao nacional.

. Envelhecimento da populacdo, com indice de envelhecimento inferior & média nacional.

. Heterogeneidade de criangas e jovens nas escolas publicas pela incapacidade das familias

suportarem o pagamento de colégios/escolas privadas, facilitadora da equidade social.

15

o



» . Diminuicdo do estado social decorrente da atual situagdo de crise, com medidas de contencio
nas politicas sociais, de saude (relevo para salude mental), educacdo, dificultando a
operacionalizagdo das politicas previstas nos planos em vigor.

Diminuicdo dos recursos financeiros ao nivel da gestag publica.(concelhia, e adminjstracao
central).
. Efeitos psicolégicos negativos decorrentes do atual contexto socioeconomico.

LI

e
> . Aumento da vulnerabilidade financeira das familias e organizacoes; precariedade ecanomica das™

familias; “novos pobres”; diminuicao do poder de compra.
. Expectativas defraudadas provocadas pelo atual contexto, com impacto acentuado nos jovens,
dificultando a defini¢cdo de projetos de vida.

> Assimetria entre o litoral e o interior ao nivel dos equipamentos, das acessibilidades e do
ordenamento do territério, com maior concentracdo de infraestruturas nas freguesias do
litoral apesar do maior peso demografico no interior.
. Grande assimetria espacial na distribuicdo socioeconémica da populacdo concelhia.
. Poucos polos geradores de receita e emprego no interior do concelho.

» . Deficiente rede de transportes publicos no concelho - dificuldade na mobilidade especialmente
de e para o interior.

» . Consumo significativo de substancias psicoactivas licitas e ilicitas.
. Aumento do consumo de alcool nas camadas mais jovens

> . Espago publico com bolsas de desqualificacdo, existindo patrimdnio degradado.
. Desordenamento urbanistico e territorial, existéncia de zonas desqualificadas e de areas urbanas
de génese ilegal, e progressiva desertificagdo dos centros historicos.
. Opgdes urbanisticas que provocaram descaracterizagdo em algumas localidades.
Obstaculos e barreiras arquitetdnicas para pedes, em especial pessoas com mobilidade
condicionada, e ciclistas, resultando numa fraca apropriagdo dos espagos publicos.

> . Diminuicdo do sentimento de seguranga de pessoas e bens.
> . Aumento da taxa de desemprego, sobretudo do desemprego de longa duracéo.

» . Custo elevado da habitacdo no concelho.

». Aumento das doengas relacionadas com o sedentarismo, com efeitos nomeadamente na
obesidade, diabetes e doengas cardiovasculares.

> . Fraca atitude empreendedora da populagdo em geral.

> . Fraca participagdo civica e descrédito da populagdo face as estruturas publicas.

> . Fragilidade do tecido empresarial local dificulta o investimento em projetos estruturantes.
. Insustentabilidade de um n2 significativo de pequenas e médias empresas.

-
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PERCECAO SOBRE 0S PROBLEMAS SOCIAIS

Numa 22 fase diagndstica, face a insuficiéncia de dados quantitativos relativamente aos
problemas sociais, foi elaborado um questionario através do qual se pretendia registar a perce¢do
das instituicdes, municipes e eleitos/as sobre a pertinéncia o, conce1ho de um conjunto a]argado
de problemas sociais. Para o efeito, foi elaborado um questlbnarlo com base na I|sta exaustlva de

possiveis problemas, constantes no sistema de informagdo db Rede $OC|aFNaC|onal g
: JUH. 2015 I 1] ﬁi

Face a esta listagem, agrupada por dareas, pedia-se as pessoas iﬂqumdas-que —m’dicassem
relevancia de cada um dos problemas segundo a seguinte escala Nao eX|ste E pouco relevante;
Existe pontualmente; Existe com alguma intensidade; Existe com muita mtenSIdade

O universo de pessoas questionadas e que responderam foi:

- CLAS - representantes na reunido plendria de Setembro de 2011
Responderam 68 pessoas: maioritariamente do sexo feminino, com ensino superior

- Municipes - aberto a toda a populagdo; online e em formato papel nos gabinetes de
atendimento; divulgado junto de clientes das instituicGes e para a populagdo em geral
através dos suportes de informagao institucionais e comunicagao social local

Responderam 174 pessoas: 71% mulheres; ; 69% com ensino superior e 24% secundario

- Eleitos/as -11 (enviado ao Executivo Municipal, Executivos das 6 Juntas de Freguesia,
membros da Assembleia Municipal e das 6 Assembleias de Freguesia)
Responderam 11 pessoas: 78% homens; 40% com ensino superior e 40% secundario

No tratamento das respostas e para o presente efeito, foram somente tratadas as respostas
“Existe com alguma intensidade” e “Existe com muita intensidade”.
Consoante o n? de pessoas que consideram que o problema tinha alguma ou muita relevancia,
atribui-se a cada um dos problemas, um valor entre 1 e 4, sendo que:
1 =0a 25% das pessoas consideram que o problema existe com alguma ou muita intensidade
2 =26 a 50% das pessoas consideram que o problema existe com alguma ou muita intensidade
3 =51 a 75% das pessoas consideram que o problema existe com alguma ou muita intensidade
= 76 a 100% das pessoas consideram que o problema existe com alguma ou muita
intensidade
Assim, quanto mais elevado o valor médio, mais relevante se considerou o problema.

Ainda que na generalidade se verifigue que os trés grupos fazem um diagndstico
aproximadamente idéntico, existem alguns problemas sobre os quais as respetivas percec¢des
apresentam uma divergéncia significativa (divergéncias assinaladas a cinza):
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Percegdo sobre a pertinéncia dos problemas sociais no concelho P
¢ P P Valor médio

Municipes| Eleitos/as CLAS

Desadequacdo entre a oferta e a procura de emprego | 4 ‘ 4 ' 2
Tabagismo em idade precoce 4 3 ‘ 2
Obesidade 3 o & p.
Dificuldade de conhecer as oportunidades de emprego gL 4 / 1
Oferta de emprego pouco qualificado . 3 \ 4 2
Forte peso da economia informal/paralela 3 4 2
Fracas condicdes/incentivos para o empreendedorismo 3 4 2
Dificuldades das familias em garantir as suas funcGes basicas ) ) 4
(sobrevivéncia, protecdo, afecto, confianca, segurancga,...)
Desadequacdo do sistema educativo para lidar com alunos 3 1 3
com problemas comportamentais/disciplinares/emocionais
Populagdo idosa em situacdo de dependéncia sem apoio 2 1 3
Pessoas portadoras de deficiéncia fisica ou mental com

- . ~ 2 1 3
dificuldades de insercao
Abandono, absentismo, insucesso escolar 3 1 2
Distribuicdo desequilibrada dos equipamentos/ servigos/ 3 1 )
respostas ao nivel territorial
Insuficientes respostas de apoio familiar e aconselhamento 3 1 )
parental
Pouca diversidade das atividades desenvolvidas pelas 3 5 1
associagdes locais
Desigualdades de oportunidades/género no acesso a bens e 3 1 1
servigos
Violéncia doméstica 2 1 3

De um modo geral, denota-se que os/as municipes sentem os problemas com uma maior
relevincia do que o grupo de eleitos/as ou de técnicos/as.

Conforme se constata no quadro seguinte, para municipes e eleitos/as, os problemas
relacionados com o emprego/desemprego assumem uma relevincia bastante elevada.

Para municipes, os problemas relacionados com a cultura e interacdo institucional apresentam-se
igualmente com uma forte intensidade.

Para eleitos/as, os comportamentos de risco sdo a segunda fonte de preocupacgdo, enquanto as
instituicdes incidem com maior intensidade sobre os problemas relacionados com a sociedade e a
familia.
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Média dos problemas relacionados com o
Emprego/ Desemprego

Média dos problemas relacionados com
Comportamentos de risco

Municipes

2,89

D

Média
ponderada

Eleitos/as = CLAS

[ CAMARA N23N

2,38

a¥zi

iCIPABY

o

A |

L ___ HIf LY W N ¥
Média dos probleimtas rglac!onados com a 238 2.3\ .06 ém"
Cultura e interacdo institucional |
Met.jla dos problemas relacionados com a 264 257 S 15 264
Sociedade
Média gos problemas relacionados com a 264 164 238 2,51
Educacao
Meqla dos problemzfls relacionados com. . 271 175 2,29 2,50
Equipamentos, Servicos e Respostas sociais
Medla d.os problfar_nas Eelaaonados com a 282 2,09 182 2,42
Cidadania e Participacao
2/:::,'||?ados problemas relacionados com a 186 171 254 2,03

Numa leitura global, considerou-se como problemas com maior relevancia, aqueles em que pelo

menos metade das pessoas vé o problema como tendo alguma ou muita relevancia no concelho,

Tendo em conta a média dos valores atribuidos pelo conjunto de inquiridos/as, os principais

problemas sociais aparecem pela seguinte ordem de relevancia:

o Desemprego de longa duragdo (ha mais de 12 meses)

e Sobre-endividamento das familias
e Desemprego

e Trabalho precério

e Dificuldades de acesso / integracdo de jovens na vida ativa

e Fraca sensibilizagdo/envolvimento do tecido empresarial na resolucdo das

problematicas sociais

e Desfasamento dos encargos habitacionais face aos rendimentos da populagao

e Consumo excessivo de alcool em idade precoce

e Burocratizagdo excessiva

e Desadequacado entre a oferta e a procura de emprego

e Desajustamento/desadequacdo entre oferta de formac3o e as necessidades do

mercado de trabalho

e Tabagismo em idade precoce

Média
ponderada
4,00
3,69
3,66
3,66
3,66

3,66

3,65
3,62
3,59
3,32

3,32

3,29
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Pobreza "escondida"

Existéncia de barreiras arquitetdnicas no espaco publico e equipamentos

Deficiente/inadequada rede de transportes publicos/coletivos face as
necessidades da populacdo

Consumos de drogas ou outras substancias psicoativas

Fraca participagdo comunitaria/civica por parte dos cidadéos
Dificuldades na conciliagcdo da vida profissional e familiar
Dependéncia de subsidios ou prestacées sociais

Insegurancga

Alcoolismo

Dificuldade de conhecer as oportunidades de emprego

Insuficientes respostas para pessoas com doenca do foro mental ou psiquiatrico

Insuficientes respostas para idosos

Insuficiente apoio domicilidrio para pessoas em situacdo de dependéncia
Insuficientes respostas para criancas 0-4 anos

Insuficientes respostas para jovens

Comportamentos delinquentes/marginalidade

Dificuldades de acesso aos equipamentos/servicos complementares de saude
publicos

Insuficientes recursos para acompanhar alunos com necessidades especiais
Baixas qualificacbes/competéncias profissionais

Insuficiente oferta de bancos de livros escolares e materiais escolares

Desadequacgao do sistema educativo para lidar com alunos com problemas
comportamentais/ disciplinares/ emocionais

Por outro lado, os problemas a que foi dada uma menor relevancia, foram:

Minorias étnicas com dificuldade de integragdo

Negligéncia familiar

Insuficientes respostas para pessoas toxicodependentes e suas familias
Insuficientes respostas para pessoas com HIV/SIDA e suas familias
Insuficientes respostas para jovens gravidas ou com recém-nascidos

Desvalorizagdo da escola por parte da familia

3,05
3,05

3,00

3)00
3,00
3100
300
3,00
3,00
2,98
2,95
2,95
2,95
2,95
2,95
2,95

2,95
2,95

2,95
2,92

2,90

Média
ponderada
1,95

1,95
1,95
1,95
1,95
1,95
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Iliteracia
Inexisténcia de projetos e/ou servicos de orienta¢do vocacional
Inseguranga nas escolas

Deficiéncias/lacunas ao nivel das infraestruturas /equipamentos‘escolares
(cantina, gimnodesportivo, aquecimento, manutencdo, !..)

Inflexibilidade/inadapta¢do do funcionamento/organizacde dos
equipamentos/servicos/respostas sociais as necessidadés dos
destinatarios/comunidade

Insuficientes respostas para criangas em idade escolar
Mendicidade

Xenofobia e Racismo

Existéncia de habitacGes precarias (ex: barracas, outros alojamentos
improvisados)

Pessoas sem-abrigo

Maus tratos familiares

Negligéncia e/ou maus tratos familiares a populacdo idosa
Abuso sexual na esfera familiar

Prostituicao

Em anexo apresentam-se os problemas com uma relevancia média.

1,95
1,95
1,95

1,95

1,95
1,62
1,59
1,35
1,31
1,27
1,27
1,27

1,00
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ALGUNS DADOS ESTATISTICOS

Paralelamente a recolha de informacao qualitativa e mais empirica, recolheram-se alguns dados
sobre o concelho, referentes a diversas areas:

Territorio

r -
O ultimo Diagndstico Social baseia-se em dados do censoF de 2001 Desde entao a realldade

concelhia sofreu alteracGes significativas que importa aprofu|ndar r' = -,,,,l ;

£ 4 'U n‘]i | i
Contudo, para atualizar o diagndstico, seria importante con5|derar 0s. dados dos censos 2011 éﬁ\
quais ainda ndo se encontram disponiveis. Por outro IadoI permanece a dlflculdade em obter
dados concelhios atualizados de organizagdes publicas reIevantes para g desénvolvimento sotial e
de correlacionar toda a informagdo existente. Por estas razdes considerou-se que ndo seria

oportuno fazer neste momento uma atualizagdo de fundo do diagndstico social, optando-se por o
fazer no préximo ano, com o apoio de uma equipe especializada.

Apesar destas limitagdes, procurou-se recolher informacdo sobre um conjunto de indicadores e
de percecBes que permitam indiciar diferentes aspetos que se relacionam diretamente com a
intervencdo social e que fundamentam as op¢des dos agentes sociais.

Cascais integra a Area Metropolitana de Lisboa e os seus 97 km? dividem-se em 6 freguesias.

concelho - 97Km2
6 freaquesias

Cascais

Com a reorganizacdo administrativa em curso, o numero de freguesias ira eventualmente
diminuir, podendo haver alteragGes nas suas fronteiras. O periodo de transi¢cdo e implementacgdo
desta mudanca poderd causar uma perturbagao temporaria no funcionamento das redes locais e
na relagdo da populagdo e instituicdes com as

autarquias. Populagdo, Familias e Alojamentos

E um concelho marcado pela densificacio da  250.000 ;705429

malha urbana, traduzida na aproximagdo das  200.000 109.1

periferias a Lisboa, sendo o 62 municipio mais  150.000

populoso do pais. Apresenta em 2011 uma  100.000 - W 2001
densidade populacional de 2.128 hab/km®* sendo 50.000 - m 2011
a média da regido de Lisboa de 946 hab/km?* Em 0 . . i
2011, registaram-se 109.133 alojamentos em o RH &
\’b(4 <(\\ o

Cascais, o que representa um crescimento de 21% Q0Q° & .@6‘

o
face a 2001. ®
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Populacdo e Familias

Densidade populacional - dados provisdrios Censos 2011 e CMC
Segundo os dados provisérios do

Censos de 2011, a populacdo

concelhia teve um crescimento de 4]{
21% face a 2001, existindo Li,
atualmente 206.429 residentes no

concelho.

O crescimento foi mais notério nas |
freguesias de Alcabideche e de S }s’f
Domingos de Rana (32,6% e 30,7% a\{&
respetivamente), as freguesias

LN Y

“estornl S L0 1

WL T Asspaia -l
s el

SXPL i

s. Jodo S @ 4:::';.’ o
do Estoril <2y

B

mais populosas do Concelho.

Evolugao da populagao residente 1970-2011 — Censos 2011 e CMC

TOO00
60000
50000 —
40000
30000
—
20000
10000
0
1970 1981 1991 2001 011
b lcabide che s Carcave log e L HE A (5
s Estoril = Parede =G Domingos Aana
Crescimento populacional 2001-2011 Residentes por freguesias, INE 2011
Alcabidech
S.D. Rana m42.160
23.296
‘4 W35.409
Carcavelos 26397
Parede m21.660
Cascais W57.507
Estoril
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Distribuigdo percentual da tipologia
de familias cldssicas - n? de elementos

A par do crescimento populacional (21%),
verifica-se desde 2001, um crescimento de

30% no numero de familias classicas*. 100%
Numa perspetiva longitudinal, regista-se a 80% M 5 ou mais
nivel concelhio, uma diminuicdo do 60% m4elem
numero médio de elementos desde 1991. 0% i AN Al Faclem
A média de elementos por familia é mais | m P s |
] ] 20% | B e o g § W 2elem
elevada nas freguesias mais populosas, e ,! H kA ;
. . 0% | fe R LIRS Ml elem
também menos envelhecidas - g 3] i 2001 2011 ;
Alcabideche e S. D. Rana. ? “NJ 1 CIT
-:Alcabide_cl'm‘ A 5 (C A Carcavelos
8% 0% Ig%d% - e
Familias por freguesia, INE 2011 17%
Fa'rnlli_as Media de 4% 1o
Classicas elementos "’ 359
Concelho 82.008 2"5 Cascais Estoril
Alcabideche 15.459 27 6% 1% 6%
23 14% ° 30%
Carcavelos 9.966 |
X 20% 19%
Cascais 14.581 24
Estoril 11.149 24 33% 33%
Parede 9158 24 Parede S.D. de Rana
5.D.Rana 21,787 26 13% 2% - 6% 0%
20%

25%

32%

32%

Relativamente ao estado civil, Cascais € um dos 5 municipios a nivel nacional com maior taxa

de populacdo divorciada. Ao efetuar-se uma analise por sexo verifica-se que dois tergos das

pessoas divorciadas sdo mulheres e que existem 5 vezes mais villvas do que viuvos.

Estado Civil, INE 2011

m Solteiro
6%
% 44%
B Casado
= Divorciad
41%
o
H Viuvo

Proporg¢do de homens e mulheres por estado civil, INE

Viavo

Divorciado

Casado
Solteiro

Total

2011
83%

_37% 163% | | |

17%

___[50% | | 50% |

___ls0% || 50% |

_la7% | 53%
0% 20% 40% 60% 80%  100%

m Homens
B Mulheres

* Conjunto de pessoas que residem no mesmo alojamento e que tém relagbes de parentesco (de direito ou de facto)
entre si, podendo ocupar a totalidade ou parte do alojamento. Considera-se também como familia classica qualquer
pessoa independente que ocupe uma parte ou a totalidade de uma unidade de alojamento.
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Apesar de todas as faixas etdrias terem
crescido entre 1991 e 2011 - a excec¢do da
faixa etaria dos 15 aos 24 anos — o grupo
de pessoas com idade superior a 64 anos
foi o que mais cresceu passando da faixa
etaria com menor peso em 1991, para o
segundo grupo etdrio em 2011, tendo
registado um crescimento de 109% nos
ultimos 20 anos.

As freguesias mais envelhecidas (Parede,
Estoril e Cascais) sdo as freguesias com
maiores taxas de feminizagdo (superiores
a 54%) dada a maior esperanga média de
Alias,
freguesias, as mulheres constituem mais
de 59% do grupo etario das pessoas com
idade superior a 64 anos.

vida das mulheres. nestas

Indices de envelhecimento e
longevidade

150

99,2 .
100 - 8,2 01,6 ==¢=[ndice de

Ilhecimento
4 42,3 43,6 enve
50 - 0.3 == [ndice de

longevidade

2001 2006 2010

Indices de dependéncia

B indice de
dependén
cia de
jovens

2001

2006 2010

110.000

90.000

70.000

50.000

30.000

10.000

Populacgédo residente por grupo etario, INE

i

1991 2001 2011

e ()-14 ANOS emm=== 15-24 anos

25-64 anQs === > 64 anos

Populacgédo residente por grupo etario, INE 2011

16%

18%

10%

56%

m 0-14anos H 15-24 anos

25 - 64 anos H > 64 anos

S.D. Rana
Parede
Estoril
Cascais
Carcavelos
Alcabideche

0% 20% 40% 60% 80% 100%

! indice de envelhecimento = N de residentes com mais de 64 anos por cada 100 residentes com menos de 15 anos
indice de longevidade = N de residentes com 74 anos por cada 100 residentes com mais de 64 anos

indice de dependéncia de idosos = N de residentes com mais de 64 anos por cada 100 residentes entre os 15 e 64 anos.
indice de dependéncia de jovens = N de residentes com menos de 15 por cada 100 residentes entre os 15 e 64 anos.
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Imigragao

Segundo os dados do SEF, estdo
registadas 22.134 pessoas imigrantes
(2010), o que corresponde a 11% da
populagdo. As pessoas oriundas do
Brasil correspondem a quase 1/3
dos/das estrangeiros/as, sendo esta
uma comunidade com uma elevada
taxa de feminizagdo (59%). Esta
feminizacdo é alids uma caracteristica
da generalidade das comunidades
provenientes da América Central e do
Sul em Cascais.

5 T

Ui, MNaciohais |
6%y :

e | il
B Estrangeirps

1O

0% BB T

Populagéo estrangeira por origem, SEF 2010

Apatrida/Desconhedci...

Oceania

Outros Africa
Ameérica norte

Asia

Cutros Europa
PALOP

Uniao Europeia
Ameérica central/sul

Principais comunidades, SEF 2010

Outros; 3.601

Italia; 552

Espanha; 601
Alemanha; 725
Bulgaria; 731

Angola; 803

ReinoUnid;923

Moldavia; 938

Guiné Bissau,
1.363

Ucrania;
1477 1.504

Brasil;
7172

Roménia;
1.544

Cabo Verde;

0

2000 4000 6000 3000

26



Habitacao

Dado o preco elevado do mercado local de
habitagdo, um numero consideravel de
familias ndo tem acesso a uma habitacdo
digna. A habitacdo social é deficitaria face as
necessidades.

Em 2012, os fogos de habitacdo social
ascendem a 6263 fogos, dos quais:
35% de habitagdo municipal para
arrendamento
. 18% de habitagdo para arrendamento,
de IPSS e estado central
12% promovida pela autarquia para
venda a custos controlados
. 35% de habitag¢do cooperativa
Correspondendo a 5,7% dos alojamentos
familiares
O numero de pedidos habitagdo social tem
vindo a oscilar ao longo dos ultimos anos,
verificando-se dois picos (2004 e 2008),
coincidentes com a abertura de concursos
para Habitacdo a Custos Controlados.

Da totalidade de pedidos de habitagdo
efetuados na CMC, até Agosto de 2011, 467
agregados foram considerados “casos
graves”, ou seja, situagcbes de carater
prioritario de acordo com os critérios
definidos. As freguesias com mais casos
graves, sao também as mais populosas do

Concelho.

Do total de alojamentos familiares no
concelho (108.962), 12,5% estdo vagos, ndo
constituindo um recurso para as familias que
necessitam de aceder a uma habitacdo.
Outro tanto sdo segundas residéncias.

Movos pedidos de habitagdo social

E00
726
B0
WS
4060 { vy 1 & S5 e 5’!. =
- g el b
200 l oealls o
0 b ’jfj
2004 2008 200E daod 2 i)
LY
N? de fogoédehabitad3o socipl 2012
S0, Rana
Farede
Carcavelos TN
Estoril  —
alcahidedhe I
Cascais
a 200 40 &k EiF 1001 1201
Cascais Alcakid Estiril Carcay Parede
ehe elas Rana
W Arrendamenta 487 731 187 62 36 BAG
m Venda (HCC) 29 384 24 18 113
Casos graves de habitagcdo
2
Ago-11
Agregados
Familiares Pessoas
Alcabideche 125 431
Carcavelos 23 80
Cascais 78 240
Estoril 48 149
Parede 42 140
S. D.Rana 151 481
TOTAL 467 1521
Alojamentos familiares, INE 2011
12,5%
12,7% M Residéncia habitual

M Residéncia secundaria

74,8% Vago

2 ~ . . .pe
Atualmente todos os casos graves estdo a ser reavaliados podendo assim verificar-se alguma pequena

variacdo no numero de situagdes.
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Pessoas Sem-abrigo
N2 de pessoas sem-abrigo, CMC, Dezembro 2011

Em 2011 registaram-se no Concelho, SDRana |
87 pessoas sem-abrigo, sobretudo Parede 4 AL |
homens (92%), destacando-se a Estoril 4 -
Freguesia de Cascais como zona de Cascais 1 36
pernoita desta populagado. Carcavelos !
Destes, no final de Dezembro, e Alcabideche 5 ;
apesar da intervencdo existente, 0 'i 10— S CA I :40
permaneciam 53 casos na situagao -
de sem-abrigo.
Economia
2500
2000 |

Em termos econdmicos, 500
acompanhando as tendéncias 1000
metropolitanas em que se insere, 500 jj
Cascais tem reforgado, nas ultimas 0
décadas, uma estrutura de nitida Alcabideche | Carcavelos |  Cascais Estoril Parede S.D;;nﬂ\:gos
terciarizagdo, destacando-se as M Sector Primdrio 1 1 2 2 2 2
atividades ligadas ao comércio. No B Sector Secundario| 208 105 385 189 192 440

M Sector Tercidrio 876 685 2224 1381 10772 1089

que respeita as empresas do setor
secunddrio, o principal tipo de atividades desenvolvidas, inserem-se na area da construgao.

Distribuicdo das empresas do setor terciario —
INE, Sist de Contas Integr.das Empresas Jun 2011

5%
5%
4% 3%

Empresas sedeadas no concelho por setor, 2%

INE, Sist de Contas Integr.das Empresas Jun 2011

aetor 29%
Primario;
10

4%
Sator
Secundario

;1519

Selor
Terciaria;
1327

13% 11%

® Actividades administrativas e dos servigos de apoio

® Actividades artisticas, de espectaculos, desportivas e recreativas
» Actividadesde consultoria, cientificas, técnicas e similares

® Actividades de informacao e de comunicacao

8 Actividades de sadde humana e apolo social

® Actividades imobilidrias

® Alojamento, restauragdo e similares

8%

& Comércio por grosso ¢ a retalho; reparacdo de veiculos automavess e motociclos

Educacio
= Outras actividades de servigos
= Transportes € armazenagem
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Educacao

A populagdo de Cascais apresenta niveis de
instrucdo elevados em comparagdo com o
territério nacional, sendo a fatia mais
significativa, a das pessoas com o ensino
superior (22%). Este valor é elevado mesmo
no contexto da Regido de Lisboa, onde a
populagdo com o ensino superior apresenta

um peso de 17%.

Numa perspetiva evolutiva entre 2001 e
2011, o Concelho apresenta um aumento
da
mantendo-se contudo idéntico o peso de

dos niveis educacionais populagao,
pessoas com a escolaridade obrigatdria

completa (32 Ciclo) e com o ensino

secundario.

A semelhanca dos dados a nivel nacional, a
maior parte das 22% de pessoas licenciadas
sdao mulheres (57%), revelando-se contudo
esta taxa de feminizagdo em Cascais, menor
do que a nivel nacional (61%). As mulheres
estdo também em maioria nos niveis mais
de escolaridade, predominando
portanto, nos extremos do percurso de
qualificagdo escolar.

baixos

Populagao residente segundo o nivel de ensino,

22%

2%

17%

Cascais, INE 2011

16%
‘ B Nenhum
CAMA B 19 Ciclo
22 Ciclo
17% B ]
32Ciclo
I'Secundario
45 W P6s=secundario
710%

Suyperior

16%

Evolugdo do nivel de ensino (%), Cascais, INE

e |
Fara

Homens e mulheres (%) por nivel de ensino, INE, 2011

Superior
ecundario
22 Ciclo

Nenhum

B Mulheres

M Homens

0%

Tanas brutas de escalarizacio, Ministérie da Educacio

150 -
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Anas etivar

— Pré-pseolanizacio

Eivsmbtr brasiedr

e Esn secumnadario

20% 40% 60% 80% 100%

No ano letivo de 2008/09, Cascais
apresenta uma taxa bruta de
escolarizagdo® no ensino basico
de 137,1% e de 149,8% no ensino
secundario.

* TAXA BRUTA DE ESCOLARIZACAO - Relagdo percentual entre o nUmero total de alunos matriculados num
determinado ciclo de estudos (independentemente da idade), e a populagdo residente em idade normal de frequéncia

desse ciclo de estudo.
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De 2004 a 2008, tem vindo a
crescer o nimero de alunos/as a

Taxa de frequéncia de cursos prafissionais no ensina secunddrio,
Ministérko da Educagdo

frequentar cursos profissionais 1t
no ensino secundario, 1t J —
registando-se, no ano letivo de ™ | AL
2008/09, uma taxa de 16,5%. 1 i -
10 ! i :
R | 4 I
1 i
Em termos do universo escolar, - ] " |
no ano letivo de 2008/2009, do ______/ ¢ . I
total de alunos/as desde o pré- e ——
escolar ao ensino secundario,
44% frequentavam o ensino 405 IO is07 TR H08{09
privado. Anas vt
As taxas de retencdo e
desisténcia tém vindo a diminuir Taxas de retengdo e desisténcia, Ministério da Educagdo
ao longo da ultima década,
sobretudo ao nivel do ensino 10 \
secundario. 35
. \—-—'—\\
B \
20
~—_
15
10 - \—
5
2000/01 2001/02 2002/03 2003/04 2004/05 2005/06 2006/07 2007/08 2008/09
e E115iN0 Bdsico === Ensino Secundario
Proporgdo de alumos no ensine pablico & privado, ano lative 2008,/09,
Ministério da Educagdo
Secundario
32 Cicle
29 Ciclo W hllican
. Wprivade
12 Cicle
Fird escolar
(12 A0 4w [ETL Al T00%
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Desemprego

No final do més de Margco de 2012
registavam-se, no Centro de Emprego (CE) de
Cascais, 10.786 pessoas desempregadas, 50%
homens e 50% mulheres.

Apesar das oscilagdes no numero de pessoas
desempregadas ao longo dos ultimos anos, a
taxa de crescimento entre 2001* e 2011 (43%)
€ muito superior a taxa de crescimento da
populagdo em idade ativa no mesmo periodo
(13%).

Olhando apenas para as pessoas que se
inscreveram no CE de Cascais no més de
Margo de 2012, 45% ficaram desempregadas
na sequéncia do término de um trabalho nao
permanente e 20% foram despedidas.

Situacdo face a procura de emprego, Margo
2012, IEFP

5%

W1%emprego  MNovoemprego

Pessoas dese mpregadas grupo etério, Marpo 2012, IEFP

W<l5angs MIS-3danos W 3S-54anos W54 anos

M2 pessoas desempregadas a3l de Margo de
2004-2012 , Cascais, IEFP
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10001 2005 2odé F007 2000 BB 2o10) 28110 201

~

Varlagao %) entre 2001 € 2011, IME, IEFF
540

ad

3
20
1':] -_-
[
Populagio em idads Papulacio
ativa dasempragada

Tempo de inscri¢do das pessoas
desempregadas, Margo 2012, IEFP

m<lano

m>1ano

Pessoas desempragadas par nivel de escolaridads, Margo
2012, IEFP

45

| BN
% Ciclis
w2 Cicla
W Ciclo

B Secundario

W Anperior

4 Para efeitos de célculo do crescimento da populacio desempregada entre 2001 e 2011, utilizou-se para o ano 2001 os
dados do INE que poderdo ser ligeiramente superiores aos dados do IEFP, pelo que a taxa de crescimento na ultima

década podera ser ainda ligeiramente superior a 43%.
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Violéncia Familiar

O numero de denuncias de violéncia doméstica nas for¢as de seguranca tem vindo a aumentar

significativamente nos Ultimos anos, registando-se em 2010 681 denunC|as o que corresponde a
13 ocorréncias por semana. .

Nao se verificando diferencgas significativas ao longo dos anos em tpfmes das- caraetprlstlcas das
vitimas e dos agressores, as faixas etarias mais 5|gn|f|cat|vaE sao d?s 25} adsi550dnos, As V|t|mas

com mais de 65 anos representam 7% do total em 2009. | \VAR' "“f"": ‘

e de dendncias de violéncladoméstica, Cascals. DGAI

IS e 2007 Hirg 2005 Euik it & descendents  mVIna S ascendents @ Manoralosfes-namorados

Witimas de WD, por sexo, 2009 (%), DGAI Denunciadosas, por sexo, 2009 (%), DGAI

Na maioria das situacbes denunciadas as vitimas sdo mulheres (84%) e as denuncias sdo feitas
sobre pessoas do sexo masculino (88%). 82% das situagdes de violéncia doméstica ocorreram em
contexto de conjugalidade, (presente ou passada) e em 42% dos casos, as situacdes foram
presenciadas por menores.

Criancas e jovens em risco

No que se refere as criangas e jovens em perigo e em risco, o numero de processos ha Comissdo
de Protecdo de Criancas e Jovens de Cascais tem vindo a crescer significativamente ao longo dos
ultimos anos, apresentado um crescimento de 143% na ultima década, valor este muito superior a
taxa de crescimento populacional da respetiva faixa etdria em causa, tendo-se mantido estavel
desde 2009.
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N2 de processos da CPOIC, Cascals
. Eikn
Em 2011 foram instaurados 461
. A0
NOVOS Processos, aos quais acrescem /\/_—
E]
cerca de 100 processos reabertos o0 ""--—__...-—""'f_—/

nesse mesmo ano. 1

i , | CAMARA MUNI I}

A negligéncia constitui perto de um 2001 3002 2003 2004 2005 2006 3007 2008 1009 Folo 011

N

terco das situacbes que chegam a
CPCJC, seguindo as problematicas
dos maus-tratos fisicos e psicolégicos

(Ere—
|

| 1t
U

Proporgio di: rapazns o ryparigas ab ;akg;dm P r~. a CPCIC, par
prablematicas 2T =

(16%) e a exposicdo a modelos de | sbacdons Sttt |
conduta desviante, o que engloba um Absandono/Absentismo Escolr I—
conjunto de situagdes, como por l

Ahusosesnal -
Exposicae amodelos de conduta desiante RGN

Maus tratos fisicos e pacologicos I
Neggéncia I

exemplo, a exposicdo a violéncia
conjugal ou o consumo de drogas por
parte de cuidadores/as.

Em termos etarios, cerca de uma em it 155 51 4% 1000%
cada 3 criangas abrangidas pela CPCJC Eapace: WRapariges
tem menos de 6 anos e 25% tém entre
Idades e seno das criangas e jovens abrangidos fas pela CPEIC em 2011
11 e 14 anos.
B Raparigas
ik B Rapaces

O abandono/absentismo escolar surge

como um fendmeno maioritariamente
a0
masculino (60% dos casos diz respeito
ik -
a meninos/rapazes).
i
Os maus tratos (fisicos e psicoldgicos) LR o
dazk Fas

afetam tanto rapazes como raparigas, o
. Galld 11ald 15417 18a21
mas a partir dos 14 anos, 3 em cada 4 Wains

[
=
=

-

(=2

situagOes dizem respeito a raparigas. Ja
o abuso sexual é uma problematica que afeta sobretudo meninas/raparigas a partir dos 6 anos.

Processos da CPCIC emn 2011 por proble matica

Alrandono

Abandono/absentisine Escolar

Al so sexual

Exposicaoe a modelos de conduta desviante

Idai s ratos fisicos

|
I
N
|
|
PAaus ratos pEcoldgices I
Negligéncia s
Comportamentosque a colocam em perigo I
Praticade crime (<12 anos)
Cubras sit. Perigo / Sem identificacio I

Sik 109 150

=
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Recurso a apoios sociais

Seguranca Social — RSI, CSI, Acdo Social e Emergéncia

Em Novembro de 2011 registavam-se 2516
familias beneficidrias do Rendimento Social de
Insercdao (RSI), o que corresponde a 3% das

familias do concelho.

No ambito do RSI, em 2011 foram assinados
1874 Programas de Insergdo (PI), abrangendo

5766 acbes e 3508 beneficiarios/as.

N2 de presta¢déside’RShdeferidas, ISS
Cascais, 2011

3000 {471

2516
2436, 2358 {

2500 T Londe 7 T L TT BB
2000 -+ . (.S

2008 2009 2010 2011

Do total de presta¢des de RSI deferidas, 605 correspondem a novos processos abertos em 2011.

Foram ainda abertos 305 processos de A¢ao Social (AS). Para além destes novos processos, foram

movimentados em 2011 mais 1553 processos de AS e RSI de anos anteriores.

Novos processos de Agdo Social e RSlem 2011,
ISSCascais

186

B Agdo Social

mRSI

pobreza nas mulheres, sobretudo nas
idosas.

Utilizando como valor de referéncia os
dados dos Censos de 2011, a populagdo
idosa a receber CSI (em 2009) corresponde
a cerca de 5% do grupo etario em causa.

>0 CSl é uma prestagdo monetaria do Sistema de Protega

baixos recursos e destina-se a pessoas com idade igual ou feswairihic itda

4% [0, Rana

Canezanaliog

Alcabidecha

MNEde acdes dos Pl por drea de intervencio, 2011

4%
1 W Habitagdo

W Acan Socia

W Saude
WmEmprego

W Form. Prafissional

W Educacio

Registavam-se em Janeiro de 2009, 1951
requerentes de Complemento Solidario para
Idosos (CSI)°, com uma taxa de feminizacdo de
70%. Este valor é muito superior a taxa de
feminizagdo do grupo etdrio no Concelho
(58%), o que demonstra a maior incidéncia da

Reguerentesde comaplemento solidaria para idosos cam
processoabive, 155, Janelro 2009
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Caracterizando
as 103
situagOes de
emergéncia

Cascals, 2011

Ctros

Situagbes de emergéncia (M) por tipologia de problematica, Seg. Social

. Icdesos isolados
ocorridas no

ano 2011, Toxicodependénaa : -, o

destaca-se a
problematica
das pessoas
sujeitas a

Vieléncia Domestica
Sem-abrngo
Desempregefausénca de rendimento

despejos/ Despejofdesalojamenta

J

un.

rl ,J‘\
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£015 ‘l :75
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az

desalojamento
s

Espacos Mais Perto da CMC

40

50

Em 2011, recorreram aos 6 gabinetes de atendimento da CMC 1.800 pessoas, destacando-se os

pedidos de apoio no dmbito da insercdo profissional e da habitagdo.

Outros Apoio financeiro, i
6% 4% Apoio alimenta

3%

Transportes
1%

Seguranca Social

1%

Crecﬂe / Jardim
Inféncia / Lar

10% Documentacdo

Saude

6%
Relacdes
familiares/vizinh
anca

3%
Projetos da DIST

2% lustica

2%

Habitacdo
23%

Acdo Social Escolar

Do total de alunos no ensino publico no ano 2011/12
(5.384), beneficiam de auxilios econdmicos e refei¢oes
1.458 no escaldo A e 852 no escalao B, o que

7%

Emprego -

Formacdo

29%

W Ezcaldo A

W Ezcalao B

B Qutros
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corresponde a 43% de agregados com baixos rendimentos.
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Apoios pontuais a familias carenciadas

No decorrer do 12 semestre de 2011, as 23
organizagoes que apoiam direta e

N2 de familias apoiadas no 12 sem 2011

regularmente municipes em situacdo de 604 CAMAR:698 2 N EShideche

vulnerabilidade socioeconémica, apoiaram ' Garcafelok

e,
4
2613 familias, abrangendo 6.616 pessoas. 137 'y e /@4
Destas, 625 (9%) sdo criangas com idade igual | N - Estoril Léfu__
U OF

ou inferior a 3 anos.

290 e % Parede
s - e £ ='S. D. Rana
No que respeita as pessoas que solicitaram os 698

apoios, sdo sobretudo mulheres (69%), de
nacionalidade portuguesa e em idade ativa.

Entre as familias que beneficiaram do apoio, cerca de 1/3 sdo constituidas por 4 ou mais
elementos, seguidas dos agregados compostos por apenas 1 elemento e que representam 1/4
(665) do tipo de familias apoiadas.

O trabalho é a principal fonte de rendimentos

- . . ~ Rendi t ita das famili iad
das familias apoiadas, seguido das pensdes. endimento per capita das famflias apolacas

Ndo obstante o trabalho ser a principal fonte 419 247 B Negativo

de rendimento dos agregados, o rendimento 16 H0€-50€
per capita de mais de metade das familias 76 :ié§€92§0€
(53%) é inferior a 100 euros, sendo que 148 665 .151€:199€
algumas chegam mesmo a ter valores per 208 B 200€-299€
capita iguais a zero ou até negativoss. 300€-499€
Contudo, é nos rendimentos entre os € 0 e os 355 L:OO€

€ 50 euros que se observa a maior 471

percentagem de situagoes.

Das 2.613 familias abrangidas, mais de 95%

Apoios afamilias carenciadas, CMC/Parceria
teve apoio em alimentos, 21,5% também Cascais Mais Solidério 2011

beneficiou de apoio em medicamentos e 28%

. L . Apoio pecuniario
recebeu apoio financeiro.

Medicamentos

Tomando por referéncia o Ultimo semestre de Alimentos

2010 verifica-se que em 2011 é, sobretudo, ao ' ' ' ' ' '
0% 20% 40% 60% 80% 100%

nivel do apoio em bens alimentares que se
observa um maior aumento do numero de familias abrangidas (+277), seguido do auxilio
pecuniario (+95 familias abrangidas), com destaque para os pagamentos de luz, dgua e educacdo.

® 0 rendimento per capita foi calcula deduzindo do rendimento bruto, despesas de habitacdo

(renda/prestacdo, agua, luz, gas, comunicacdes), medicamentos e despesas de educagdo
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PROBLEMAS E PRIORIDADES nas principais dreas

Tendo em conta a informacado recolhida e o conhecimento dos agentes sociais, nomeadamente o
resultado dos grupos de trabalho, sintetizam-se as principais dreas e prioridades de intervencdo

da seguinte forma:
- Pobreza cAMA}{Ja_r\f{ijflf;;?—%;;,_z__

|

|

T s 1 B

o bd B -0 on. 201 3§ 11
- BEl A1
b VLY T Y Yar T2/
|

i

Principais problemas: } ;i
L e ASCAILS

> o

e Dificuldades de muitas familias em garantir as suas fungées

e Dificuldades de muitas pessoas e familias no acesso a uma habita¢cdo com o
minimo de conforto e renda acessivel

e Dificuldades de muitas pessoas e familias no acesso a bens e servigos essenciais,
por insuficiéncia de rendimentos para a satisfagao das necessidades basicas

e Sobre endividamento das familias

e Pobreza intergeracional/ persistente

e Pobreza "escondida"

e Existéncia de pessoas sem-abrigo

e Fracas competéncias parentais de uma parte da populagdo

e Dificil conciliagdo da vida profissional e familiar

e Dificuldade de emancipacdo de jovens e sua dependéncia familiar prolongada

e Fraca participagado civica das pessoas em situag¢ao de pobreza

a Prioridades:

e Respostas as necessidades basicas das familias em situagdo de pobreza

e Apoio familiar e aconselhamento parental
e Mais e melhores servigcos de atendimento e acompanhamento social
e Participagdo comunitaria/ civica

e Refor¢o de competéncias pessoais e sociais, com vista a autonomia
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Principais problemas:

e Barreiras nas acessibilidades — fisicas, culturais e de informacaoe

e Insuficiéncia de equipamentos e servicos |para @ pessoas com deficiéncia,,/:;__"'
nomeadamente para multideficiéncia, pessoas com duplo:diagnéstico (deficiéncia e |
problemas saude mental e cognitiva) e com maiores incapacidades.e; dependéncia
devido a idade (+ 35 anos); centro de atividades ocupacionais e unidade de dia para
deficientes profundos; lares residenciais, residéncia temporaria para deficientes
dependentes em periodo de descanso da familia, residéncia intergeracional (para
pais idosos com filhos dependentes ou em risco de exclusdo), unidades de ensino
estruturado e aprendizagens funcional, respostas para traumatizados cranio-
encefalicos

e Dificuldades de insercdo profissional dada a insuficiéncia de postos de trabalho para
pessoas com necessidades especiais e a fraca sensibilizacdo/envolvimento do tecido
empresarial

e Insuficiente acompanhamento pds-formacgao e insergao

e Insuficiéncia de protocolos para o desenvolvimento de atividades socialmente uteis
por clientes de CAO, em organizagdes empresariais

e Insuficiente resposta a alunos/as com necessidades educativas especiais

e Insuficiente resposta ao nivel da Intervengdo precoce

o Insuficiéncia de rendimentos das familias para fazer face a pagamentos
extraordinarios de consultas e apoios necessarios

e Maus-tratos e/ou negligéncia na esfera familiar e institucional

e Estigma social das pessoas com deficiéncia

4

e Melhoria das acessibilidades no espago publico e nos edificios

Prioridades:

e Criacdo de lar residencial com unidade de dia para deficientes profundos

e Postos de Emprego protegido, libertando vagas de CAO
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Envelhecimento e Velhice J
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- Principais problemas:

e Aumento da percentagem de populacdo idosa com necessidades
diferenciadas, sem a respetiva adequacado dos servicos disponiveis

e |solamento e inatividade fisica/cognitiva e social de popula¢do idosa
e Populacdo idosa em situacdo de dependéncia, sem apoio
e Negligéncia e/ou maus tratos familiares a populacdo idosa

e Rede de transportes publicos insuficiente e dispendiosa face as
necessidades e rendimento de muita populagdo idosa

e Numero de lares privados sem cooperagdo com a rede social e sem
licenciamento

Prioridades:

o Criacdo de lares de idosos

e Alargamento da rede de apoio domicilidrio para pessoas em situagdo de
dependéncia

e Implementagdo de programas de promog¢ao de um envelhecimento ativo
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Resposta de creche insuficiente
e ASCAIS

Creches privadas com vagas e sem articulacdo com a rede social
Respostas sociais insuficientes para criangas e jovens em risco/ perigo
Fracas expectativas dos/as jovens relativamente ao futuro

Saida antecipada do sistema de ensino por parte de jovens

Delinquéncia/ marginalidade juvenil - Jovens 13-15 anos com problemas

comportamentais e sem enquadramento no sistema
Insuficiente oferta de atividades de interesse para jovens

Fraca participagdo civica dos/as jovens
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Insercao profissional J
K

Principais problemas: A
A~
e Elevado nivel do desemprego e dificuldades de acesso/integracao na vida
ativa
e Desfasamento da oferta de formacgdo face a procura e as necessidades do
mercado de trabalho
e Desvalorizagdo da via do ensino profissionalizante
e Jovens com abandono escolar precoce sem alternativa de educagéo/
formacao pertinente e atrativa
e Insuficiente mercado social de emprego para capacitacdo de pessoas com
maiores dificuldades de insercao
@ Prioridades:
e C(Criag¢do de oportunidades de formagao profissional adequadas
e Programas de incremento do empreendorismo social para criagao de
postos de trabalho
e Alargamento do nimero de vagas em empresas de inser¢do
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Promocdo da satude

~
G

Principais problemas:

Consumos/ Dependéncias (Alcool, drogas ol 6utras substancias
psicoactivas e tabagismo em idade precoce, jogo, computador)
Falta de respostas para pessoas com doenca do foro mental ou
psiquiatrico

Habitos alimentares (Obesidade e Disturbios alimentares)
Relagbes sexuais desprotegidas

Insuficiente resposta ao nivel dos cuidados continuados

)

4

Prioridades:

Respostas no ambito da saude mental (apoios psicologicos e
terapéuticos)
Prevencdo de consumos de substancias psicoativas, de doencas

infecto-contagiosas e da obesidade

43



TENDENCIAS E DESAFIOS

Algumas tendéncias no desenvolvimento do concelho, apontam para a necessidade de repensar a

intervencao social e preconizar uma nova abordagem aos problemas da pobreza e exclusdo social.

A partir da andlise dos dados e das dindmicas em curso, os/! prmmpals desaflos que a Rede SOC|aI

tera que enfrentar, relacionam-se com: ;

O envelhecimento da popula¢do, com um peso cénsideré!vel de Jp@ssdads auténomas e
com elevada escolaridade, exigindo respostas inovadoras dque.as.dignifigue-e retarde
dindmicas de dependéncia (fisica e mental), de pobreza e de exclusdo. Em simultango, o
nimero de pessoas idosas dependentes ndo deixara de aumentar _pelo-gue se torna
necessario disponibilizar as respostas necessarias a este grupo, tendo em conta a
diversidade de situagGes individuais.

Os problemas sociais agravam-se no contexto econdmico atual. A instabilidade de
emprego e a elevada taxa de desemprego continuara a ser uma realidade nos préximos
anos, com particular significado para a faixa etdria mais elevada da populacgdo ativa, que
se ird deparar com sérias dificuldades em se reinserir no mercado de trabalho
convencional. Esta situacdo repercute-se ndo s6 numa maior necessidade de apoios
sociais e psicoldgicos, incluindo respostas habitacionais, como também na necessidade de
formas alternativas de ocupacgdo, novos habitos de consumo e o desenvolvimento de
competéncias de empreendorismo para autonomamente procurarem novas solugdes.

O mercado de emprego exige qualificagbes e competéncias crescentes, ndo soé
académicas como também pessoais e sociais, aumentando o risco de exclusdo social para
guem ndo detiver a gama de competéncias-chave necessarias. A existéncia de
oportunidades para melhoria de conhecimentos e competéncias ao longo da vida ativa, é
essencial para prevenir situacdes exclusdo social.

As dificuldades financeiras dos organismos publicos implicam a diminuicdo dos apoios
quer as familias quer no estabelecimento de protocolos com as organizacdes sociais. Urge
repensar e melhorar a sustentabilidade das organizacbes que atuam no concelho.
Eventualmente através de formas de gestdo cooperativa, da procura de novos mercados e
de respostas inovadoras, poderdo compensar de alguma forma a diminui¢cdo dos apoios
publicos.

Tende a aumentar os jd elevados graus de desigualdades sociais, de pobreza e de
exclusdo social, em especial na vertente territorial, sendo que nas freguesias mais
populosas (Alcabideche e S. D. Rana), onde a precaridade econémica é acentuada e a
populagdo jovem registou maior aumento, é onde existe uma menor intervengao e menos
respostas sociais. Sempre que surja a oportunidade de novas iniciativas, poderia ser
importante pensa-las em funcdo de um ajuste territorial e eventual relocalizacdo dos
recursos a disponibilizar, otimizando assim o know-how acumulado pelos agentes sociais
concelhios e redes ja existentes.

Nota-se de forma crescente o surgimento de iniciativas por parte da sociedade civil como
resposta a crise social. A existéncia de um grupo significativo de pessoas com capital
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econdmico e cultural elevado, aliado ao nimero de pessoas que procuram uma ocupagao
util, tem levado a crescente criacdo de organizagdes da sociedade civil com objetivos de
indole social. Este movimento de solidariedade é uma potencialidade na resposta as
necessidades atuais, mas é importante evitar abordagens individuais e assistencialistas
que poderdo pbér em causa o desenvolvimento da @utonomiiasdos iseus (beneficidrios.
Cascais tem uma rede de agentes sociais capaz de identificar-prioridades de interveng¢ao e

que articuladamente acolhem e potenciam pequenas iniciativas, pelo que deve existir um

esforco no sentido da integracdo destas novas associacoes na rede existente.

e (Cascais tem um elevado capital humano, a quem os probiemas sociais estao a afetar. Para
populagdo que tradicionalmente ndo é destinataria dos apoios sociais, por vezes basta um
pequeno apoio para que as proprias pessoas continuem por si s6 a encontrar as solugoes
gue necessitam. Assim, importa canalizar uma parte dos recursos existentes para apoiar
situagées que nao sdo as mais graves, mas que evitam o efeito de “bola de neve”,
aumentando o numero de pessoas que no futuro virdo a ter necessidade de apoios mais
elevados.

e As crescentes dificuldades financeiras fazem com que muitas familias permanegam mais
tempo na sua zona de residéncia, devido ao custo das deslocaces e/ou necessidade de
diminuir as despesas com atividades fora de casa. Se para as pessoas mais dependentes
esta situacao pode agravar a situagdo de exclusdo, para a generalidade das pessoas, em
especial as desempregadas, isso podera constituir uma nova oportunidade. Se se investir
nas condicGes necessarias a promocado de redes de vizinhanga, as redes de entre ajuda
gue nascem neste contexto poderdo responder a um conjunto de necessidades pessoais e
familiares, cuja resposta tradicionalmente se espera vir do estado ou do mercado ao qual
jd ndo se tem acesso. Estas respostas poderdo passar por apoio em situacles de
emergéncia, cuidados familiares, economia de troca, espagos de partilha e socializagdo e
aprendizagens mutuas para uma maior resiliéncia e autonomia.

Em suma, face as assimetrias existentes e ao atual contexto de pobreza e vulnerabilidade, o maior
desafio é construir novas formas de atuar, a partir dos pontos fortes identificados e valorizando as
capacidades das pessoas, conferindo-lhes dignidade e autonomia através de projetos pessoais e
da comunidade.

Ou seja, é necessario partir de uma nova abordagem da pobreza, concebendo-a numa ldgica
empreendedora, em que é valorizado o capital social e as relacbes entre as pessoas. Neste
contexto, é indispensavel a participacdao das prdprias pessoas na identificagdo das necessidades,

na procura de solu¢ées e na avaliacdo dos impactos da interveng¢do no seu habitat.
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QUADRODE REFERENCIA

A acdo da Rede Social de Cascais tem como quadro de referéncia um conjunto de instrumentos de
planeamento ao nivel nacional, regional e local, dos quais se destaca:

PLANOS DESTAQUES

Nivel nacional

Vetores Estratégicos: o

o Combate a pobreza e salvaguarda da coesdo ofl

e Desenvolvimento de uma rede articulada de u=|d

e Prevengdo e Combate ao Desemprego - i é
transi¢do para a vida ativa. % o I 37 1

e Desenvolvimento de politicas ativas de emplrego nomeadamgn(g as, dpsgmadas a grupos
sociais com problemas especificos.

o Reforco do papel da economia social na ética da criagdo de riqueza e de emprego.

® Politicas inclusivas para pessoas com deficiéncia, grupos de risco ou desfavorecidos.

e Comunidades mais amigaveis para a populagdo idosa e envelhecimento ativo

e Inser¢do de imigrantes no processo de desenvolvimento do Pais

i nal. .
srfontlrﬂjaﬂ'b& ?[115 l

ENDS 2015 -
Estratégia Nacional de
Desenvolvimento
Sustentavel

Garantir a coesao social atuando, em particular, nos objetivos do aumento do emprego e
do refor¢o da empregabilidade e do empreendedorismo, da melhoria da qualificagdo
escolar e profissional, do estimulo as dindmicas culturais, e assegurando a inclusdo social,
nomeadamente desenvolvendo o carater inclusivo do mercado de trabalho, promovendo a
igualdade de oportunidades para todos e a igualdade de género, bem como préticas de
cidadania inclusiva, reabilitagdo e reinsergdo social, conciliagdo entre a vida profissional,
familiar e pessoal e a valorizagdo da saude como fator de produtividade e medida de
inclusdo social

QREN 2007-2013 -
Quadro de Referéncia
Estratégico Nacional

e Assegurar a equidade territorial no provimento de infraestruturas e de equipamentos
coletivos e a universalidade no acesso aos servigcos de interesse geral, promovendo a

PNPOT - Programa coesdo social

Nacional de Politica de e Desenvolver programas e incentivar agdes que melhorem as condi¢gdes de habitagdo,

Ordenamento do nomeadamente no que se refere aos grupos mais vulneraveis

Territério e Dinamizar redes de equipamentos coletivos e programas para responder as necessidades

dos grupos sociais e familias, promovendo a integragdo dos grupos mais vulnerdveis face a

pobreza e a exclusdo social e garantindo a seguranga de todos os cidadaos

Promover a inclusdo digital e a utilizagdo das TIC para a inclusdo social, de forma a assegurar
Agenda Digital 2015 uma ampla penetragdo das tecnologias e da economia digital na populagdo e reforgar a
(Plano Tecnolégico) cidadania digital, inclusivamente para cidaddos em zonas remotas, niveis baixos
educacionais, elevadas idades ou com necessidades especiais

o Criar e Desenvolver programas especificos na area da educagdo para a saude, autogestdo
da doenca e capacitacdo dos cuidados informais

e Reforgar o contributo articulado dos servigos de salde e dos agentes locais na melhoria da
salde da populagdo, e investir em cuidados de saude primarios através de estratégias de
promogdo de salde, considerando uma abordagem centrada na promogdo e protecdo da
salde, prevengdo e tratamento da doenga, minimizagdo do risco de doenga e consequente
necessidade de apoio por respostas sociais

Investir num sistema/rede de cuidados que permita as pessoas idosas em casa manterem-
se independentes e auténomas, e implementar iniciativas que tornem as cidades mais
amigdveis para a “terceira idade”, nomeadamente através da instalagdo de centros de dia,
centros de residenciais e “hospitais de retaguarda”

PNS — Plano Nacional
de Saude 2011-2016

e Reforgar o contributo dos servigos de saude, a nivel local, na redugdo do impacto dos
determinantes sociais, enquadrando o acesso e as iniquidades em saude como fatores-
chave para a redugdo das desigualdades e trabalhando com outros sectores nas respostas
integradas e proactivas as necessidades em saude dos grupos vulneraveis
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o Afirmar a igualdade como fator de competitividade e desenvolvimento

o Reforgar a transversalidade da dimensdo de género, como requisito de boa governagdo, de
modo a garantir a sua integragdo em todos os dominios de atividade politica e da realidade
social

e Introduzir a perspetiva de género em todas as éreas de discriminagdo, prestando um olhar

particular aos diferentes impactos desta junto 25, omen%te S e das mutheres "7
AMIARA MUNICIPAL t

De entre as 50 medidas constantes do Plano destacam—se as, segm?tes promoggo do
envolvimento dos municipios na preven¢do e fomBaTe a wolenc]a vdomést|ca
desenvolvimento de a¢des para a promogdo de novas fn sculifidHdeés élHovas fem|ml|dades
a distingdo e divulgacdo de boas praticas emy; resarlals ‘no-combate a \uojemﬁa doméstl

PNIGCD 2011/2013 -
Plano Nacional para a
Igualdade, Género,
Cidadania e ndo
Discriminagao

PNCVD 2001-2013 - IV
Plano Nacional Contra
a Violéncia Doméstica

implementacdo de rastreio nacional de violéncia domegticy” junto de mulhéress ‘gravidas,
implementacdo de programas de intervengdol estruturada pard:agressofes; alargamento a

todo o territério nacional da utilizagdo da vigilancia eletrénica, e criagdo do mapa de risco
georreferenciado do percurso das vitimas.

e Consolidar os Centros Locais de Apoio a integragdo dos Imigrantes e reforgar a Rede
Nacional de Informagdo ao Imigrante, o atendimento ao publico do SEF e a dimensdo local
da interculturalidade e da integragdo dos imigrantes

e Combate a exclusdo social, escolar e profissional dos descendentes de imigrantes, a

segregacdo territorial e a vulnerabilidade socioecondémicos imigrantes idosos através da

divulgagdo das respostas institucionais disponiveis

Reforgo do incentivo ao empreendedorismo imigrante, da informagdo/ formagdo dos

trabalhadores imigrantes sobre os seus direitos e deveres no dominio laborar, bem como

da atividade inspetiva sobre entidades empregadoras que utilizem ilegalmente mao-de-
obra imigrante

e Facilitagdo e promogdo do acesso a formagdo e ao emprego, bem como a criagdo de um

sistema de informacgdo sobre imigrantes altamente qualificados

Reforgo da expressdo da diversidade cultural em todos os dominios e atividades, com

incidéncia na cultura e promogdo do associativismo junto das comunidades imigrantes

e Consolidagdao do Programa de Intervengdo para trabalhadores desempregados imigrantes,
formacdo de literacia bdsica para os beneficidrios do RSI, e incentivo a responsabilidade
social das organizagdes, com base em principios éticos e de valorizagdo da diversidade

Pll - Plano para a
Integragao dos
Imigrantes 2011-2013

Garantir a monitorizagdo do fendmeno, com vista a adequagdo das respostas as

ENIPSA - Estratégia
Nacional para a
Integragdo de Pessoas
Sem-Abrigo 2009-2015

PROT-AML - Plano
Regional de
Ordenamento do
Territério da Area
Metropolitana de

Lisboa (em revisdo) -
Estratégia Lisboa 2020

necessidades reais

e Garantir a qualidade das respostas, dos servigos prestados e a logistica operacional dos
equipamentos fixos ou moveis que prestam apoio as pessoas sem-abrigo

e Criar condi¢cbes de alojamento disponibilizando habitagSes de propriedade publica e
privada para arrendamento direto ou mediado

Nivel regional

Estimular a vida de proximidade

Estabelecer mecanismos que garantam a igualdade de oportunidades no acesso ao

conforto urbano e corrijam os desequilibrios existentes e os processos segregacionistas,

reforgando, quando necessario, medidas de discriminagdo positiva para garantir a coesdo

social e territorial

e Prever a oferta de habitagdo para grupos especificos que necessitem de tipologias
habitacionais especiais (populagdo com deficiéncia e idosos) ou tempordrias (familias
monoparentais, imigrantes, “sem-abrigo”).

e Desenvolver agbes de promogdo das TIC, com vista a combater a info-exclusdo,

particularmente nas zonas mais desfavorecidas e junto das camadas mais vulneraveis
(idosos e deficientes, por exemplo).
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Estratégia de
Sustentabilidade de
Cascais e PDM —em

processo de revisao
(em anexo apresenta-
se o conjunto de
objetivos e linhas de
atuagdo do futuro
PDM)

Nivel concelhio

Das principais linhas de for¢a para o desenvolvimento futuro do concelho de Cascais,
destacam-se os seguintes eixos da Estratégia de sustentabilidade (na qual se baseou o PDM,

ainda em processo de revisdo ,e cujos cinco eixos sdo apresentados em anexo):

CASCAIS - TERRITORIO COESO E INCLUSIVO CAMARA MUNICIPAL
Apostar na diversidade social g, pem g s B g o
e Promog3o do territério inclusivo, para Hoélas %sgggr-a\"g"?)’e"sJE' et
Combate 3 segregacdo urbana; oty ;"j - 8 JUN. 2015
Aposta em politicas de regeneragdo urbana; = | —_—
Reducio de assimetrias territoriais; BB N | ¥ JJ
Desenvolvimento de ambientes seguros; O ASCALS

I ——

Fomentar a dinamizagdo social inclusiva
e Fomento da acessibilidade as respostas e Servigcos de qualidade;
e Promogdo do empreendedorismo social;

e Promover a identidade urbana, indutora de referéncias patrimoniais, culturais e

identitdrias que reforcem o sentido de pertenca e de coesdo;
e Aposta no desporto como aglutinador social e potenciador de habitos saudaveis.

CASCAIS - TERRITORIO DE CIDADANIA ATIVA
Impulsionar a democracia de proximidade
e Promogdo da democracia de proximidade e da cidadania ativa;
e Fomento do espirito de comunidade
e Promogao do voluntariado e da responsabilidade social.

Da Avaliacdo Ambiental Estratégica do PDM, sublinha-se o 22 fator critico de decisdo -
Coesdo e Inclusdo — cujo objetivo é a “redugdo da pobreza e eliminagdo de assimetrias
sociais, estimulo a novos estilos de vida saudaveis, promogdo do empreendedorismo social,
equidade no acesso ao espago publico, equipamentos e servicos municipais” e que devera

ter em conta os seguintes critérios:

e Eliminagdo de assimetrias sociais e redugdo de pobreza (segrega¢do urbana e da
capacidade de inclusdo social, nomeadamente ao nivel das assimetrias sociais, da

pobreza, da promogdo de equidade social e da imigragdo).

e Empreendedorismo social (capacidade de assisténcia e inser¢do na vida ativa, tendo
em conta as competéncias profissionais, formacGes e integracdo no mercado de

trabalho).

e Equidade no acesso a equipamentos e servicos (capacidade de acessibilidade
equitativa a equipamentos dos servigos publicos e servigos sociais, tendo em conta a

acessibilidade as respostas e servigos de qualidade).

e Estilos de vida saudaveis (aptidGes territoriais e sociais favoraveis a saude humana,
nomeadamente ao nivel da qualidade territorial do espago publico, da promogdo da

saude e do lazer).
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QUADRO CONCEPTUAL

Inspirada numa metodologia para a coesdo social do Conselho da Europa, a organizagdo dos
objetivos do PDS baseia-se no pressuposto que o bem-estar dos cidadaos estd dependente da
situacdo das pessoas no que se refere as seguintes dimensoes:

i MARA MUNICIPAL
DIMENSOES o

Autonginiia e WIS éﬁ

’ b ¥ {
1 y nvolsimemo
desenvoléimento St g1

pessoai :

Igualdade de
direitos e ndo
discriminagdo

Dignidade e
reconhecimento

cda saciedade
civil

Considera-se ainda que estas dimensGes podem estar presentes nas oito dreas de vida
(apresentadas na figura) que podem ser alvo da intervencdo social:

Sociedade

Material Imaterial

Individual

Assim, a intervencdo deve garantir, combater ou promover os fatores facilitadores ou
bloqueadores do bem-estar nas suas 4 dimensdes, implementando medidas especificas relativas
a determinada area de vida ou medidas integradas dirigidas a publicos especificos.

Nos quadros seguintes apresenta-se o que podera ser um quadro de referéncia para o tipo de
medidas a implementar e os seus principais resultados nos grupos-alvo da intervengao social.
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Tipo de medidas *:

a)
Reguladoras

Medidas que garantam
0 acesso aos direitos
fundamentais

A - Igualdade de

direitos e nao

B - Dignidade e

reconhecimento

discriminagao

Medidas que garantam
o reconhecimento dos
direitos baseados na
identidade

C - Autonomia e
desenvolvimento pessoal

D - Participagdo e
envolvimento

r"" Araar
Medidas que garantam a
autonomia e o s
desenvol |mento p ssoal
familiar e cupaaorral

b)

Mitigadoras

Medidas que eliminem
as diversas formas de
discriminagdo e
desrespeito pelos
direitos

Medidas que combatam
as dificuldades de ser
diferente

e o desenvolvimento
pessoal, familiar e
ocupacional

RA MUNTCIPAL |
edidas que garantam a
democracia;
fileja qom|m5)m|§sd civicd

Medidas due combatarh, . AMedidasiatie combata
os obstaculos a autopomla aiaq.ue§ a democracia

se envolver como
cidaddo(a)

part| ipacdo

—tt
i 0

b

e_parILCLparie de

c)

Facilitadoras

Préticas partilhadas de
promocgao dos direitos
e acesso anos mesmos

Préticas partilhadas para
o reconhecimento dos
direitos baseados na
identidade

Préticas partilhadas de
promocgao do
desenvolvimento pessoal,
familiar e ocupacional

Préticas partilhadas de
promogao da democracia e
compromisso civico num
contexto de
responsabilidade partilhada

* Poderdo ainda haver medidas ao nivel legislativo que originam determinada situagdo, contudo estas ndo se integram no dmbito das

medidas locais

Grupos-alvo:

Imigrantes e
Minorias

Auséncia de estigma

|
Igualdade de direitos e

nao discriminagao

DIMENSOES DO BEM-ESTAR

Dignidade e
reconhecimento

Integragao numa

sociedade pluralista

Imagem positiva
Estima propria

Autonomia e
desenvolvimento
pessoal

Afirmacdo de identidade

Participagao e
envolvimento
da sociedade civil
Participacao na vida

publica. Associagdes e
organizag0es para defesa
dos seus direitos e
culturas

Criangas e
jovens

Acesso a educagdo,
habitagdo e cuidados
de saude

Direitos da crianga

Desenvolvimento
pessoal

Participagdo civica
Ligagdo da escola a
sociedade

Pessoas idosas

Acesso a respostas
sociais e cuidados de
saude

Acesso as TIC e ao
conhecimento

Reconhecimento do
papel dos idosos

Possibilidade de viver
com independéncia
Auséncia de isolamento

Participacdo na vida da
comunidade e em
atividades sociais

Pessoas com
deficiéncia ou
incapacidade

Acessibilidade no espacgo
publico e aos servigos
Acesso ao emprego

Estatuto social

Acesso a formagdo
qualificante

OrganizagGes para defesa
dos direitos
Participagao

Mulheres

Tratamento igual

Dignidade e

reconhecimento no

trabalho e na vida
publica

Oportunidades iguais

Participacdo igualitdria na
vida publica

Pessoas e
familias em
situagdo de

pobreza

06120

Acesso a habitagao,
alimentagdo, cuidados
de salde e
equipamentos sociais

Reconhecimento do
direito de acesso a

bens essenciais que

menorizem as

dificuldades de uma

vida digna

Acesso a formagdo
qualificante

Desenvolvimento
pessoal

Participagdo na gestdo e
na vida da comunidade
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O bem-estar de todos dependente igualmente de outras dreas de vida para além das
mencionadas, nomeadamente dareas da responsabilidade de outros setores (ex: urbanismo,
ambiente), fatores resultantes das condi¢des naturais (ex: clima) ou de fatores pessoais ou ainda
da conjugacdo de uma multiplicidade de fatores.

CAMARA MUNICIPAL |
D/mensoes chave da coesao sbcm/
3 g T & 1
i bt 4 - 8 JUN. 7[11-3 1t 1
E i1 iu N—— A !
.v. li.'.‘.t,': L g i
e SASCAILS i
Objetivos
Qualidade i —
de vida < . q
(situacBes) Situagbes das pessoas SRS £
todos:
equidade
Dignidade
Autonomia
Participagao
(resultado)
\
Mercados Esfera privada (familia)

Esfera social/civica

Agentes Autoridades publicas
Areas de g
vida Acdo puiblica Responsabilida
(OS NS < . legitimadora de partilhada
g t Tipo de .re.gflladora (0 método)
e sua acao) acio . mitigadora
< . facilitadora
para a
coesao
social
Agdo privada
S -
Ingredientes Integridade
basicos de da vida
vida (condigdes que
fundago ,
(as fundagoes) Vinculo/ . a suportam)
Confianca Sentimentos
L Conhecimento

Valores

Retirado do guia metodoldgico “Desenvolvimento concertado de indicadores de coesdo Social” — Concelho da Europa 2005
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Tendo em conta esta complexidade, os indicadores que poderdao permitir um diagndstico social
de base e da evolugao do bem-estar, possibilitar a definicdo de metas e planos de a¢do focados no
bem-estar de todos e avaliar o impacto das medidas implementadas, deverdo, segundo uma
metodologia prdpria, ser definidos com base em critérios aferidos com os préprios cidadaos e
cidadas.

Este é um desafio atual, ao qual ndo foi ainda possivel responder. 7

A )

. . . | )
Por outro lado, considerando que as medidas / projetos /agdes—em curso -ne—concelho e~

il

encontram ainda bastante desagregados, sendo dificil concertar a sua inter-relacao e integracao
em programas mais abrangentes tendo em conta a sua tipologia, objetives-e-destinatarios/as,
optou-se por organizar os objetivos e linhas de atuag¢dao dentro deste quadro conceptual,
enquadrando as agées (em curso / previstas no futuro préximo, de continuidade ou plurianuais)
que contribuem para os objetivos definidos, desejando-se que posteriormente, quer o
diagndstico, quer o planeamento do CLAS se va integrando nesta légica conceptual numa
perspetiva proactiva, baseada em metas e indicadores de bem-estar, concertados.
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UMA VISAO DE CASCAIS

Para a Rede Social de Cascais, a visdo de um concelho sustentavel, na sua dimensao
social, traduz-se no seguinte:

CASCAIS INCLUSIVO

necessidades basicas de sobrevivéncia e
condigbes para o exercicio de uma
cidadania ativa

Todas as pessoas beneficiam de um
ambiente fisico e social favoravel a

¢ com idéntica qualidade, independentermente S
adogdo de comportamentos saudavers

da sua condigio pessoal e local de residéncia

CASCAIS INOVADOR

Todas as pessoas ¢ organizagdes As parcerias locais sdo proactivas e
dispoem de mecanismos eficazes de ¥ promovem iniciativas assentes na inovagdo, com
participagdo nas politicas sociais locais, impacto significativo na qualidade de vida, na

¢ nas intervengdes que as afetam autonomia e resiliéncia das comunidades .
diretamente.

As politicas sociais locais decorrem de um
processo permanente de aprendizagem ¢
procura de solu¢oes melhores e sustentaveis
para os problemas sociais locais,
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MISSAO, OBJETIVOS E LINHAS DE ATUACAO

MISSAO

CAMARA MUNICIPAL
Nos atuais processos de planeamento concelhio, a ”COESAQ»E [LNCI; %@" Bym» do;.ﬁ eixos

estratégicos para o desenvolvimento do concelho (ver em dri;exz F EIX%S,J Qﬁbjﬁllgosl mtb s de ﬁ

atuacdo do PDM, em processo de revisdo até ao final do no) fs ndo oﬂ%S um }‘p en
relevante no ambito das politicas locais. Ui WS T ¥ Y
A S C A LS

Neste sentido, o contributo da Rede Social para a estratégla concelhla centra-se na seguinte
missao:

CASCAIS COESO E INCLUSIVO

Intervir para:
Reduzir a pobreza e a exclusio social, promovendo o acesso aos direitos fundamentais,
combatendo as dificuldades sentidas por quem é diferente ou esta mais fragilizado/a e

fomentando a responsabilidade social de todos;

Promover estilos de vida saudaveis e o desenvolvimento pessoal, familiar e

ocupacional das pessoas e grupos mais vulneraveis;

Investir em equipamentos e servigcos sociais de qualidade, promovendo a equidade
social e territorial no acesso aos mesmos.

Conforme referido anteriormente, os objetivos do PDS foram definidos com base nos contributos
do processo participativo e reorganizados tendo em conta as 4 dimensGes para o bem-estar e as 8
areas de vida. Na sequéncia dos objetivos definidos, e apresentados no quadro abaixo, estdo
igualmente indicadas as linhas de atua¢do que devem orientar a intervencdo da Rede Social de
Cascais no futuro proximo. Assinala-se a negrito as atuacGes que respondem mais diretamente as
prioridades definidas no diagndstico, relativas as principais areas de intervengdo (indicadas no
capitulo Il do documento).

Na matriz decorrente deste cruzamento, constata-se que alguns campos ndo sdo alvo de
intervencdo direta da Rede Social de Cascais, o que podera deixar pistas para reflexdo futura.
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Objetivos e linhas de atuagao:

DIMENSOES

AREA DE A- B - c- D - Pa
VIDA Igualdade de direitos e Dignidade e CA;\J AR A MUNIC;PAL
nao discriminagao reconhecimento (o 0] )
¥ P A
B1. Promover o | ClA mgn}lar,q. p_fe 1 il &8 i i
Al. Apoiar 0 acesso ao e Formativa el U 2075 D1. Aumentar a
direito ao emprego / bl LT 3t
emprego de grupos com - consonanciacam-as - +esponsabilid
Objetivo | maiores dificuldades de ocupacdo, | " necégsidads do = © 4 sodial'das }
. - reconhecendo as | " ) ;
mselr(;ao o e | mercadd de l}ﬂa@!hﬂ) q :prgénlzagqes eda
socioprofissional . adequada ao perfitdos | sociedade’em geral
individuais .
. jovens
Emprego/ Apoio na procura de :;:\i)izcz)zg:zri(?jutos Promogﬂﬁo de o
Ocupacio SIS manufatorados em forn’rag:.ao e.estaglos
) | colocacdo de pessoas contexto ocupacional profissionais Pr?mocéoddo
tuacdo q voluntariado
: C(-Jr.'n malores Disponibilizar Prograri'las e individual e
dificuldades em atividades de ocupa'gao've organizacional
pOS‘?OS de trabalhc‘) interesse para Fapautagao de
apoiados / protegido seniores ativos jovens
A2a. Alargar a cobertura
das respostas sociais e
promover a equidade no
acesso as mesmas
A2b. Qualificar as D2. Promover o
Objetivo | respostas sociais empreendorismo e
existentes e introduzir a economia social
novos modelos de
gestao
A2c. Assegurar 0 acesso
aos bens essenciais
Aumento da
2- cobertura das
Rendimento respostas sociais,
facesse s otimizando os
bens e recursos e apoiando
servigos R ~
no acesso as mesmas Promogao de
organizagoes da
Dispositivos para a economia social
qualificagdo das
Atuacdo | respostas sociais Promogio da
"economia de
Alargamento e partilha, troca e
otimiza¢ao dos reutilizagdo"
apoios de
emergéncia e acesso
as necessidades
basicas de pessoas
em situagdo de
pobreza




DIMENSOES

. (o DL
AREA DE A- B- Autonomia e D - Participagao e
VIDA Igualdade de direitos e Dignidade e . envolvimento

O . desenvolvimento . .
nao discriminagao reconhecimento da sociedade civil
CAMARA MUNIGIPAL |
it b D3 Crlar
= | 'I'_;_L___ﬁ B4 m}ecamsmos que
B3. Promover a omovam a
. ~ . C3 P*omovprﬁsq)agqm B P b m
. | integragdo social orgamzagao e
. A3. Promover o acesso a , pubh 0s acessiveis e
Objetivo - . através da - ,—pértmlpag%o
habitagdo de qualidade e segliros Aquel famhtem a
qualificagdo de L mumcnpes]e das
oA . sua ap{oprlag_ B
espacgos de VlvenCIé“ ‘ il prganlzagqes locais
nagestdodo
35 territorio
Habitacao e
Habitat L Apoio a grupos e
Reabilitagdo de il
. iniciativas da
. . bairros degradados . lacs
Ge?tac.) (je pedldo:s < . em territorios criticos Pro.Je'tos de populacao
Atuacio atribui¢do de habitagao policiamento e
¢ social e promocgao de Promoc3o da seguranga na Organizagao e
habita¢do jovem T comunidade i izaca
) acessibilidade e dmaml.za;:ao de
mobilidade segura parcerias
territoriais
Ada. Alargar e adequar a
. C4da. Promover a
resposta na area da .
. autonomia das
salide mental
pessoas dependentes,
Adb. Promover o acesso | B4. Prevenir os maus- | em meio natural de
Objetivo a saude tratos e neglicéncia vida
. nos grupos
Adc. Promover agdes de . .
- 3 vulneraveis C4b. Promover estilos
FTEETED () EITEE C de vida sauddvel e
saude junto de grupos
A . autocontrolo do
vulneraveis, incluindo a ,
3 . estado de saude
salide em meio escolar
Apoios a idosos e
. . dependentes para
Projetos de apoio em p o .
9 casos especificos a facilitaralvida
Saude pessoas com auténoma em meio
Prevencdo de maus- | hatural de vida
problemas do foro tratos de menores,
mental i ici ~
idosos e deficientes AgBes de
B Protocolos de facilitagdo | Prevencdo da |nfor_m.a_;ao~e
Atuacio violéncia doméstica | Sensibilizacdo sobre

NO acesso a servigos
terapéuticos em
situagOes especificas

Projetos de promogdo
da saude em meio
escolar e na
comunidade

Apoios
psicossociais a
pessoas em risco

alimentacao
saudavel, consumo
de substancias
psicoativas,
doengas infecto-
contagiosas e
beneficios do
exercicio fisico
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DIMENSOES

AREA DE A- B- €& D - Participacdo e
VIDA Igualdade de direitos e Dignidade e Autonor.nla c envolvimento
O . desenvolvimento . "
nao discriminacdo reconhecimento . da sociedade civil
TOAMARA MUNICIPAL |
!  C5. Prevenir e apoiar o |
Objetivo | st;cq?(f‘eesdeusobre-u: N1 .
| | endividamento,; 9n4¢ [
| o 1} i ﬁui. 2015 !
Aessdal e familiar -
1| g A e — B O _4 "_'"_.[_ - A l
5- Aconselhamento a”
Consumo | familids'sgbré C A 1S
endividadas o
Atuagao
Iniciativas de
educagdo parao
consumo
A6a. Aumentar o n2 de
criangas em creche e
educagdo pré-escolar C6. Promover
A6b. Apoiar criancas e competéncias pessoais | D6. Promover a
Objetivo jovens com e sociais através de educagdo para a
necessidades educativas iniciativas de educagdo | cidadania
especiais e com ndo formal
dificuldades de
aprendizagem
i » Criagdo de respostas
Educagdo . P
para criangas até aos
6 anos Iniciativas para Capacitagdo de
promover o grupos de
Atuagio Apoios a alunos com desenvolvimento populagdo nos
necessidades de competéncias Territorios de
educativas especiais pessoais, parentais | Intervengao
e dificuldades de e sociais Prioritaria
aprendizagem ou de
integragdo
B7. Respeitar e
valorizar as C7. Facilitar o acesso a
A7. Promover o acesso | diferencgas informagdo que D7. Facilitar o
Objetivo as tecnologias de socioculturais e promova a autonomia | acesso a informagdo
informagdo de grupos necessidades e desenvolvimento que promova a
especificos individuais, na forma | pessoal, familiar e participagdo civica
como se disponibiliza | ocupacional
7. informagao
Informagao
Formacao de seniores Atendimento e
em tecnologias de Dispositivos de acompanhamento Suportes de
AR informacdo informaséo, social informaga"\No sobre a
orientagao e intervengao em
Espacos de Internet mediagdo Promoc3o da curso

acessiveis

comunicagdo inclusiva
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DIMENSOES

(o DL
A- B- . D - Participagao e
o S Autonomia e .
Igualdade de direitos e Dignidade e . envolvimento
S . desenvolvimento . n
nao discriminagao reconhecimento da sociedade civil
pessoal
E‘.
A8. Promover o0 acesso a Q ades cu turals e =
Obietivo | Cultura e aatividades de {tde lazer aothivélido?(115 idade que
] lazer de grupos h voIvnmento ‘_ _ ac B
especificos e vulneraveis b
comunitarjo omunitarjo
e S C ALK
Iniciativas de
valorizagdo das Apoio financeiro,
L diversas culturas e de | logistico ou técnico
Iniciativas que .
R partilha de saberes a grupos
. | promovem o acesso a .
Atuagdo organizados que
cultura por parte de .
rubos vulneraveis Promogéo de promovam
grup atividades de lazer ao | iniciativas
nivel individual e comunitdrias
comunitario
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PRINCIPAIS ACOES

Nos questiondrios realizados a municipes, eleitos/as e técnicos/as, questionou-se também sobre
as prioridades na afetacdo de recursos, em funcdo do enfoque em diversos tipos de agoes.

Ainda que poucos/as municipes e eleitos/as tenham respondido a esta questdo, a andlise dos
resultados, apresentados no quadro abaixo, permite retirar algumas conclusdes:

» Os recursos devem prioritariamente ser afetados a 'Fe”s[iosm&dmﬁedesijmde;s;bé*slc
pessoas em situagdo de pobreza e na melhoria das respostas sociais existentes

s de

» A mobilizagdo social (grupos da populagdo, associag e_'is‘_é ;Zémpr%s%)]é?ﬁﬁ’gpc)‘rtént

municipes e técnicos/as, mas ndo para eleitos/as. I3 || —————— A {

> Técnicos/as valorizam as acBes de sensibilizagdo e pre\1ehgé‘o; ‘Eontrariamente 3 opinia
LA S CALS

e
]

v ——d

para

1
]

1

ol B

dos

e

outros 2 grupos. ‘

> Eleitos/as valorizam a construcdo de novos equipamentos, contrariamente a opinido dos
outros 2 grupos.

> A realizacdo de diagndsticos é mais valorizada por municipes e eleitos/as do que por
técnicos/as.

> A promog¢do do voluntariado e a informacdo sobre recursos sociais é igualmente
desvalorizado por todos os grupos

Prioridades na afetacdo de recursos Municipes Eleitos/as Técnicos/as| Média
(humanos e financeiros) (80) (7) (61) ponderada

Dar respostas diretas a necessidades 10 10 10 10
pessoas em situacao de pobreza
Melhorar as respostas sociais existentes 20 20 30 a) b
Apoiar grupos da populagao para implementarem 30 6o 40 b) 30
solugbes para as suas proprias necessidades
Envolver o sector empresarial e associacoes 40 70 5o 40
civicas na resolucdo dos problemas sociais
Realizar diagnésticos da realidade social - 5o 40 70 c) 6o
necessidades e potencialidades
Promover servi¢os de atendimento social a 6o 50 6o 50
populagdo
Criar novos equipamentos sociais 7¢ 3¢ 9¢ 8¢
Promover ag¢oes de sens acao e prevencgao de g0 90 20 d) 70
problemas sociais
Promover o voluntari 9¢ 8¢ 8¢9 9¢e
Desenvolver mecanismos de comunicagao e
informac3o generalizada sobre os recursos sociais 109 102 e) 10¢
existentes

Nas células a amarelo assinalam-se as discrepdncias
* No questiondrio aos/as técnicos/as, alguns tipos de a¢bes foram identificados de uma forma diferente:

a ] . . [

) Este item estava desdobrado em: IntervengGo com as pessoas para a autonomia através de Planos de
Intervencgdo pessoais; Novas intervengbes / projetos; Alargar a abrangéncia das respostas existentes;
Fortalecimento das redes e parceria existentes, Formagdo de recursos humanos das entidades; Promogdo
de novas redes e parceria.

b .. . . ~ ~ .

) Participagdo dos afetados na procura e implementagdo de solugbes conjuntas
15 . . " i . L

) Registo, recolha e tratamento de dados e informag¢do qualitativa para diagndsticos
d o .

) Prevengdo de comportamentos de risco
e)

Ndo foi perguntado ao CLAS
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No concelho estd a ser desenvolvido um conjunto alargado de a¢des que contribuem para os

definidos. Nos quadros seguintes destacam-se as principais acdes em cada area, ndo existindo

uma correspondéncia direta com cada linha de atuagdo. A sua analise, relacionando as acdes com

as prioridades apontadas no diagndstico (linhas de atuacdo a negrito), podera deixar algumas

pistas de reflexdo.

Sublinha-se ainda que existe um esfor¢o de articulagdo ¢/ou. planeamento jconjunto-~entre a

maioria dos agentes que desenvolvem o mesmo tipo de a¢des ou acbes complementares dirigi
as mesmas pessoas ou familias. Contudo, trata-se essencialmente_de parcerias centradas

projeto, ndo sendo ainda possivel o planeamento integrado do conjunto de agdes, em planos e

programas comuns, com objetivos e metas claras e concertadas-‘em’ fun¢do-de objetivos

abrangentes. Neste sentido, as acGes apresentadas correspondem a diversos niveis de atuacgao.

OBl. LINHAS DE ATUAGAO PRINCIPAIS AGOES

Emprego/ Ocupacao

Apoio na procura de emprego

Al.

Colocagdo de pessoas com maiores
dificuldades em postos de trabalho
apoiados/ protegido

B1.

Valorizacdo de servicos e produtos
manufatorados em contexto
ocupacional

Disponibilizar atividades de
interesse para seniores ativos

C1.

Promocgdo de formagao e estagios
profissionais

Programas de ocupacao e
capacitagao de jovens

D1.

Promocao do voluntariado
individual e organizacional

- Espacgos de orientacdo e apoio na procura de
emprego: GIPs e GEMPs (Gab. Emprego +Perto

- Empresas de Inser¢do
- Emprego protegido

- Protocolos para a integracdo em atividades
socialmente Uteis de pessoas em CAO

- Divulgacdo e comercializacdo de produtos
manufatorados por pessoas com incapacidades:
. Projeto Toma La
. Venda em iniciativas pontuais
- Programas das Academias / Espagos Sénior

- Cursos de formagao profissional e RVCC
. Oferta dos Centros de Formagdo e Escolas
. Formacgao profissional de jovens com deficiéncia
. Formagado integrada em projetos em territérios
prioritarios
- Programas de estdgios profissionais
. Programas IEFP
. Programa Jovens Ativos

- Projetos de capacitagao de jovens
. Escolhas
. Orienta-te

- Programas de ocupacdo de jovens
- Agdes de voluntariado:
. Voluntariado organizacional
. Voluntariado individual
. Programa Cultura Social - Voluntariado jovem
. Banco de voluntariado
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(o]:1R LINHAS DE ATUAGAO

Rendimento e acesso a bens e servigcos

Aumento da cobertura das
respostas sociais, otimizando os
recursos e apoiando no acesso as
mesmas

A2a.

Ab. | S
Dispositivos para a qualificagao das

A2c. | fespostas sociais
Alargamento e otimizagdo dos
apoios de emergéncia e acesso as
necessidades basicas de pessoas
em situa¢ao de pobreza
Promocgao de organizagoes da
economia social

D2.

Promocao da “economia de
partilha, troca e reutilizagcdo”

| AN AR A ;”;,;;;-,ﬁ; Al
| E*5 I""’“,—!_uw_u_l 'al

- Rede de eqmpamentos e respostas SOCIaIS
comparticipadas:
. Construgao e alargamento de equ1pamentos
sociais
. Criagdo de resposta a medida de grupos
especificos com que se intervém

- Apoio no acesso a respostas sociais
. Disponibilizagdo de bolsas sociais
. Apoio ao pagamento/reducdo das mensalidades
. Organizagao territorial e concertagdo de
procedimentos para apoio a emergéncia

- Qualificagdo de respostas sociais
. Requalifica Five
. Agdes de formagdo para agentes sociais
. Processos com vista a qualificagdo/certificagdo

- Apoio a necessidades pontuais
. Bancos de roupa
. Banco de bens
. Apoios para medicamentos
. Apoios para despesas de casa
. Oficina Social

- Apoio alimentar
. Bancos alimentares
. Distribuicao de refei¢des
. Campanhas de angaria¢do de bens alimentares

- Acompanhamentos sociais
- Lojas sociais
- Medidas de apoio ao empreendorismo

- Apoio logistico, financeiro ou técnico, a
implementagdo e/ou funcionamento de
organizagdes da economia social

- Feiras promovidas por instituicdes
. Feira "Vende Tudo"
. Vendas pontuais promovidas por instituicdes
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OBJ. ‘

A3.

Habita¢ao e Habitat

LINHAS DE ATUAGAO

Gestao de pedidos e atribuicao de
habitac¢ao social e promogao de
habita¢ao jovem

Reabilitacdo de bairros degradados
em territdrios criticos

B3.

Promocgao da acessibilidade e
mobilidade segura

C3.

Projetos de policiamento e
segurang¢a na comunidade

Apoio a grupos e iniciativas da
populagao

D3.

Organizagao e dinamizagao de
parcerias territoriais

,I Vhee Wd 1 Y] 1%/
Y n Qg T
- Acesso a habitagdo social
. Atribuicdo de habitagdo social
. Programa de habitagdo jovem

- Qualificagdo do parque de habitagao municipal
- Intervencao articulada em situagbes de
insalubridade na habita¢do

- Reabilitagdo de bairros degradados

- Promocdo da mobilidade
. Tiralo
. Projeto Guardies da acessibilidade
. Transporte adaptado

- Projetos da escola Fixa de Transito para criangas e
idosos

- AcOes de segurancga rodoviaria nas escolas

- Projetos de policiamento de proximidade
.Escola segura
. ldoso em Seguranga

- Apoio a grupos de moradores em territdrios de
intervencgdo prioritdria

- Grupos de parceiros territoriais:
. Comissdes Sociais de freguesia
. Equipas territoriais de discussao de casos e
promogao de respostas
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OBl.

LINHAS DE ATUAGAO

Projetos de apoio em casos
especificos a pessoas com problemas
do foro mental

Ada.

Adb.

Protocolos de facilitagdao no acesso a
servigos terapéuticos em situagdes
especificas

A4c.

Promogado de projetos de satide em
meio escolar e na comunidade

B4.

Prevencdo de maus-tratos de
menores, idosos e deficientes

Prevencdo da violéncia doméstica

Apoios psicossociais a pessoas em
risco

Apoios a idosos e dependentes para
facilitar a vida autbnoma em meio
natural de vida

C4a.

Cab.

AgoOes de informagao e sensibilizagao
sobre alimentagao saudavel,
consumo de substancias psicoativas,
doencas infecto-contagiosas e
beneficios do exercicio fisico

IH H ALS AL “ ]

- Projetos deapoio psicossocial a alunos/as’cam
problemas { )

- Projeto de Terapia Familiar
- Via Verde - toxicodependencia

- Promogao do programa de vacinagao
- Projetos de acesso a saude oral
. Cheque dentista
. Sorrir dd saude
- Projetos de promocdo da saude nas escolas
- Pontos de Escuta nas escolas

- Saude + perto

. Visitas domicilidrias para promog¢ao da saude
- AcBes de prevencdo/despiste de maus-tratos e
abuso de pessoas

- Servigos de apoio psicossocial (a vitimas, pessoas
sem abrigo, pessoas com HIV/SIDA,
toxicodependentes e outras situagdes de risco)

- Programa Contigo para agressores

- Grupos de interajuda

- Rede de apoio domicilidrio e Centros de Dia
-Tele assisténcia

- Banco de ajudas técnicas

- Melhor Saude (fraldas)

- Ag¢oes de informacao e sensibiliza¢do nas escolas:
. Alimentag¢do saudavel
. Consumo de substancias psicoativas
. Doengas infecto-contagiosas
. Beneficios do exercicio fisico
- Promocao de atividades desportivas para
idosos/as
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C5.

LINHAS DE ATUAGAO

Aconselhamento a familias sobre
endividadas

Iniciativas de educag¢ao para o
consumo

Consumo

A NA “.”-g -. e YD .-“"-N
1 L LA O DL LI Jn-#l"f e

Py A i,

i
|

g4 - 8 JUN. 2015

- Gabinetes de ?;apoio aoend%vidamente—-'i'ﬁ ¢

OBl.

LINHAS DE ATUAGAO

Criacdo de respostas para criangas
até aos 6 anos

Aba.

A6b.

Apoios a alunos com necessidades
educativas especiais e com
dificuldades de aprendizagem ou
de integragao

Cé6.

Iniciativas para promover o
desenvolvimento de competéncias
pessoais, parentais e sociais

D6.

Capacitacao de grupos de
populagio nos Territdrios de
Intervengao Prioritaria

PRINCIPAIS ACOES

- Rede de creches e jardins-de-infancia
- Intervencdo precoce
- Centro de recursos educativos

- Projetos de apoio psico-pedagogico a alunos/as com
dificuldades de aprendizagem

- Rede educativa para a inclusao

- Projetos de participagdo em atividades de CAOs por
parte de alunos com NEE no ambito dos Planos
Individuais de Transi¢do (Ex: Proj Crescer Juntos)

- Projetos de educacgdo parental
. Encontros de pais

- Projetos de formagdo ndo formal
. Projetos de formacgdo ndo formal de jovens e
adultos
. Jovens em acao
. Formagdo em competéncias pessoais e sociais de
adultos em territdrios de intervengdo prioritaria
- Atividades socio-desportivas com grupos de jovens

- Projetos de capacitacdo de grupos de populagdo nos
territérios de intervencdo prioritaria

- Projeto ECO Escolas

65




Informacgao

[ ciptapa v Q;ii_ing'f-‘.i;'-’
(o]:] ‘ LINHAS DE ATUACAO [ ?“H—LUH A

A

Formacado de seniores em tecnologias | - Formagdo d gen:io@res e TGy 20 b ¢ 1
de informacio .Academiamovel | & 1]
AT7. . Avés na net | ¥ )i ;
Espacos de Internet acessiveis - Postos de Internet para Todas , | 5 i
: = : - - Atendimentos sociais B
B7. D|§p05|t|1/os de mforr;nagao, - Mediadores interculturais
orientagdo e mediagdo - CLAII
Atendimento e acompanhamento - Linha Sénior
social - Site da Rede Social
C7. .
- Site Emprego
Promogao da comunicagao inclusiva | _ Lojas Geragdo C
] ~ - Projetos de comunicagdo inclusiva
D7. .Suportes iie informacdo sobre a . Coleciio 4 Leituras
Intervencao em curso . Site do Voluntariado
Cultura e lazer
(0]:1R ‘ LINHAS DE ATUAGAO PRINCIPAIS AGOES
Iniciativas que promovem o acesso a
A8. |cultura por parte de grupos
vulnerdveis - Projetos que promovem o acesso a cultura de
Iniciativas de valo.rizagﬁo das diversas grupos vulneraveis
cs. cuIturasNe de part!Iha de saberes - Rede de Centros de Convivio
Promogao de atividades de lazer ao . . L
S o - Apoio a atividades comunitarias
nivel individual e comunitario ) o o
Apoio financeiro, logistico ou técnico |~ APOIO @ Associagdes de imigrantes
D8. |agrupos organizados que promovam
iniciativas comunitarias
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O concelho de Cascais possui uma rede de equipamentos sociais alargada, que responde a
necessidades da populacdo em geral (familias e grupos mais vulnerdveis), nomeadamente:

N2 de Respostas Sociais existentes no Concelho de Cascais, CMC/ DHS, Novembro 2011

Sem fifis_ > Com fins —

Respostas Sociais Jd CAMARA .To_tal"»' > ,-_Glie'ntes
lucrativos™ 'lucrativos &
p TOTAL DE I |
DESTINATARIOS/AS RESPOSTAS/EQUIPAMENTOS 140- ! ”"56 ; 196 :
Creche/ Creche familiar/ Amas 34 43 77
. Equipe de Intervengdo precoce 1 ‘ 1 ,
Criangas e Jovens S ASCAILS !
CAT — C. Acolhimento Temporario 3 ' 3 ] 53
LIJ - Lar de Infancia e Juventude 5 5 141
SAD - Servico de apoio Domiciliario 17 4 21 1.154
Pessoas Idosas e Centro de COnVl’ViO/ Academia S. 26 26 1.741
Dependentes  Centro de Dia 16 16 634
Lares de Idosos/Residéncias 10 15 25 1.026
C. Atendimento, Acompanhamento 5 5
e Animacgao
CAO - Centro de Atividade
Pess‘Of\f cc.>m Ocupacional / / 227
deficiéncia
Lar residencial 8 8 88
CRI — C. Recursos para a Integragao 1 1 282
Doenca mental Forum Sécio-Ocupacional 1 1 30
Resid. para Pessoas com HIV/SIDA 1 1 12
Pessoas com -
HIV/SIDA CAAP - C. Atendimento e ) )
Acompanhamento Psicossocial
Pessoas Equipa de intervengdo direta 3 3
toxicodependentes Apartamento de reinserc¢do social 1 1 18
Vitimas de Violéncia Centro Atendimento a Vitimas de 5 5
Doméstica Violéncia Doméstica
Ate.ndlmento e Acompanhamento 23 23
Social
CAFAP - C. Apoio Familiar e
1 1
Aconselhamento Parental
Centro Comunitario 5 5
Familia e Refeitdrio social 1 1
Comunldalde em Ajuda alimentar e emergéncias 18 18 2.613 fam
gera
Gab. de Apoio ao Endividamento 1 1
CLAII - C. Apoio a Integracdo de 3 3
Imigrantes
Loja Social
Empresas de insercao 4 4 45

’'S6 sdo considerados os equipamentos licenciados
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No que se refere a taxa de cobertura das respostas sociais, os valores abaixo apresentados foram
calculadas com base na projecdo da populacdo para 2016 (consideradas na Carta Social),dado que
nado se encontram ainda disponiveis os dados atuais por faixa etarias. Nestes valores incluem-se
os equipamentos da rede publica e solidaria e os equipamentos lucrativos licenciados, assim
COmMo 0s NOVOS equipamentos em construgdo. gy ; ——

Taxa de cobertura de Creche, Nﬂ\l‘.Fﬂll i T' e —1 7
o | bof §d - 8 JUN. 2015 § §

Bi% - . ._“ — : e\ |
S0% e )
40% .

0%

0%

10%

5

Alcahideche Carcavelos Cascais Fataril Parede 4.1, Rana Coancelha

Taxa de Cobertura de equipamentos para idosos, por freguesia, CMC/DHS — Nov 2011

Alcabideche

S.D.Rana ~, Carcavelos

Parede - _~ Cascais

.
e

Estoril

——=Lar de |dosos (%)

Cobertura SAD (%}

Centro de Dia (%)
Centro de Convivio+Academia (%)

69



O grafico acima corresponde as seguintes taxas de cobertura segundo os critérios indicados:

R P P
Alcabideche 28% 5,6% 0,9% 06,4%
Carcavelos 31% 2,0% 1,5% 0,0%
Cascais 45% 1,9% 0,4% 5/1%
Estoril 54% 2,4% 4,8% [ 1 0/9%
Parede 60% 6,8% 1,7% 1458%
S.D. Rana 38% 1,2% 2,5% 2,2%A S C
Concelho 40% 3,0% 1,8% | 4,1% "

3,8%
2(0:5%

TUR K FA

|

7.4%

2,6%

A2,6%

2,8%

A Carta Social promovida pelo municipio e editada em 2008, projeta para 2016 a necessidade de

um conjunto de equipamentos e servicos sociais. Face a sua monitorizacdo e atualizagdo,
encontra-se ainda a descoberto a necessidade das respostas sociais identificadas no quadro
abaixo, independentemente de se tratar de respostas com ou sem fins lucrativos.

Contudo, a criagdo destas respostas esta dependente da existéncia de condicdes para o efeito. Da

existéncia de promotores e, no caso da rede solidaria, da possibilidade do estado apoiar a sua

construcdo/reconversdo e da Seguranca Social celebrar acordos de cooperagdo.

Respostas necessarias Grupoiahe
R BN § r% §
S o £ ¢ B
Tipo de resposta Freguesia Localizagao S 8 2 ¢ =
E 2 5 E g
o o §8
Lar de Idosos Alcabideche | Janes 1
Creche e Lar Alcabideche | Malveira da Serra 1|1
Centro de Dia e Espago Sénior * Alcabideche | Abuxarda Norte 2
Centro de Dia Alcabideche | Alcabideche 1
Espago Sénior * Alcabideche | Alcoitdo 1
Centro de Dia Alcabideche | Manique 1
Centro de Dia Alcabideche | Murches 1
Centro de Dia Alcabideche | Abuxarda / Alvide 1
Creche Alcabideche | Abuxarda / Amoreira 1
Centro de Dia Alcabideche | Alcabideche / Bicesse 1
Centro de Dia Alcabideche | Alcabideche / Bicesse
Creche Alcabideche | Adroana / Manique
Creche Alcabideche | Alcoitdo / Alcabideche
Loja Solidaria Alcabideche | Alcoitdo / Manique 1
Centro de Atividades Ocupacionais Alcabideche | A definir 1
Empresa Social — Serv. de Proximidade | Alcabideche | A definir 1
Lar Residencial para Deficientes Alcabideche | A definir 1
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Creche, Lar de Idosos, C. de Dia, e SAD Cascais Alvide 1 3
Creche, Lar de Idosos, C.de Dia, e SAD Cascais Guia 1 3
Espago Sénior * Cascais Aldeia de Juzo 1
Espago Sénior * Cascais Cascais 1 I
Loja Solidéria Cascais Torre | CAMAR, UN . AL} 1
Lar de Idosos, Centro de Dia e SAD Cascais Aldeia de Juzo / i3irre ! .3 ' ‘
Centro de Dia Cascais A definir L & JUN. ROEE 1B
Centro de Dia Cascais A definir - : _ ;_ witm’ _1_ __ __‘ __ i
Centro de Dia Cascais A definir oAb 1 |
Empresa Social — Serv. de Proximidade Cascais A definir ; : 1 = 1 1
Lar de Idosos, Centro de Dia e SAD Cascais A definir 3
Lar de Idosos Carcavelos | Quinta de S. Gongalo 1
Apartamento de Autonomizagao Carcavelos | S. Miguel das Encostas 1
Espaco Sénior * Carcavelos | Rebelva / Carcavelos 1
Centro de Dia Carcavelos | A definir 1
Centro de Dia Carcavelos | A definir 1
Centro de Dia Carcavelos | A definir 1
Empresa Social — Serv. de Proximidade Carcavelos | A definir 1
Lar de Idosos, Centro de Dia e SAD Carcavelos | A definir 3
Creche Estoril Amoreira 1
Centro de Convivio Estoril Bairro Girassol 1
Centro de Dia Estoril 2';52?::m° /M Estoril / 1
Loja Solidéria Estoril Estoril 1
Lar de Idosos, Centro de Dia e SAD Estoril Monte Estoril
Espago Sénior * Estoril A definir 1
Empresa Social — Serv. de Proximidade Estoril A definir 1
Centro de Dia Parede Murtal 1
Centro de Atividades Ocupacionais Parede Parede 1
Centro de Dia Parede Zona Nascente 1
Empresa Social — Serv. de Proximidade Parede A definir 1
Lar de ldosos, Centro de Dia e SAD Parede A definir 3
Centro de Dia e SAD S.D.Rana Conceigdo da Abdboda 2
Loja Solidéria S.D.Rana Abdboda 1
Centro de Dia S.D.Rana Talaide
Espaco Sénior * S.D.Rana Tires
Centro de Atividades Ocupacionais S.D.Rana Trajouce 1
Centro de Dia S.D.Rana Trajouce 1
Lar de Idosos, Centro de Dia e SAD S.D.Rana Cap_aride / Cabeco de Mouro / 3
Polima
Creche S.D.Rana m(a;tuorghemnhos / Cabego de 1
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Espago Sénior * S.D.Rana Rebelva / Madorna
Centro de Dia S.D.Rana Rebelva / S. Dom.Rana / Penedo
Creche S.D.Rana Rebelva / Zambujal 1
Lar de Idosos, Centro de Dia e SAD S.D.Rana Tires/Abéboda | | 3
Centro de Dia S.D.Rana Area Central a Norte tlalsbA 12 A MILJTMICIPAL :
=t i s AT
Empresa Social — Serv. de Proximidade S.D.Rana A definir By seeese= HN 1
11— 1 g 0 (ko B "1';
Lar Residencial para Deficientes S.D.Rana A definir e W | = U . IT‘”J !
Casa Abrigo - Violéncia Doméstica A definir A definir { | g ‘7 J Tt F i
X . . - - Ca A Y
Férum Sécio Ocupacional A definir A definir | (ol _{: CALS 1?
Lar de Infancia e Juventude-10/18 anos | A definir A definir 1 T
Lar Residencial A definir A definir 1
Empresa de Insercdo A definir A definir
Unidade de Cuidados Continuados | A definir A definir
Unidade de Cuidados Continuados Il A definir A definir
Unidade de Vida Apoiada A definir A definir 1
* Centro de Convivio ou Academia Sénior Total 11 61 6 2 14
14 11
Em resumo, por area de
intervencdo e freguesia 2
(ou equipamentos de B
nivel concelhio), seria
necessario o seguinte W Infancia W Idosos
namero de novas - .
W Deficientes MW D. mentais
respostas:
61 W Comunidade
Alcabideche Lascais Carcavelas
1
K " 2 b 1
i
Concelhia
5 1
1
1 7 N
Estaril Parode 5 0. Rana
3 1 1
1
. =
&
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PLANOS CONCELHIOS

No seguimento do esfor¢o na qualificacdo dos processos de planeamento da intervencdo e na

promocdo de uma maior articulacdo dos agentes e da integracdo das acGes em curso ou a

implementar em objetivos comuns e fundamentados, estdo em curso ou em fase de preparagao

um conjunto de planos concelhios em diversas areas:

e, am g [ 1 "'-‘
1 Vi

]

i |
— i F k,,-I,,,:f‘ —

CAMARA MUNICIPAL

L
%

\
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!

PLANO CONCELHIO PARA A INTEGRAGAO D I ¥
i CENTIDADES
OBIJETIVOS METODOLOGIA heepe SEN s DURACAO
ENVOLVIDAS
- Organizacado territorial e
o N qualificagdo das entidades

Garantir a intervengao . . .

envolvidas na intervengdo junto
com as pessoas sem- . )

. das pessoas sem-abrigo, através da | CMC, Seguranca

abrigo, de forma . . .

implementagdo de um esquema Social, 4 Juntas
concertada assegurando ) )

) de procedimentos para uma de Freguesia, 3 2010-
uma resposta concelhia . o .
) . intervencdo integrada. Unidades de 2013
ao nivel da emergéncia e . . i
, . - Desenvolvimento de estratégias e Saude, CLAII,

pds-emergéncia, A

respostas para pessoas em risco de | PSP, GNR, 13
nomeadamente no . .

ficar sem-abrigo. IPSS/ONG

acompanhamento de
casos

- Monitorizagdo do diagndstico sobre

a dimens3o e natureza do
fendmeno

PLANO MUNICIPAL CONTRA A VIOLENCIA DOMESTICA

OBJETIVOS METODOLOGIA ENTIDADES ENVOLVIDAS | DURACAO
- Promover respostas na . o CMC, Seguranca Social, 12 Plano
i o Definicdo de prioridades, L .
area da violéncia o N Direcdo Geral de criado em
L. concecdo e implementacao . N .
doméstica & o Reinsercdo Social, CPCJC, 2008
. de a¢des no ambito do . X
- Conhecer a realidade, ] o ) 3 unidades de saude, PSP,
. . Férum Municipal de Cascais L Plano
informar e qualificar os o GNR, 2 organizagdes de
. contra a Violéncia . o atual:
agentes sociais o apoio a vitimas, 1 Centro
. ] Domeéstica — estrutura de L 2012-
- Prevenir a VD junto da . . N de Investigagdo (CESIS) e
parceria de livre adesdo 2013

populacao juvenil

12 IPSS/ONG
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A MUNICIPAL

¥ | i
¢NTIBADE P
OBIJETIVOS METODOLOGIA [ JURAICAQD” |{
ENVOLYIDAS (=3
- Intervir sobre os
determinantes sociais da
i . N N CMC; CIES — Centro
saude, visando a adocao - Elaboracado de .
) . de Investigacdo e
responsavel de instrumentos
) Estudos em
comportamentos orientadores da ] )
) . R , Sociologia; Escola
conducentes a estilos de vida promocao da Saude no ] ]
) L Nacional de Saude
mais sauddveis, adequados Concelho: Plano PUbli
Ublica;
ao ciclo de vida e a condicao Concelhio de Promocado
L. L ) Agrupamento de
fisica e psiquica dos da Saude e Estudo sobre ,
) . ] i Centros de Saude de
cidadaos; os Servigos de Saude em .
. . Cascais;
- Afirmar o papel Cascais; A tos d
rupamentos de ini
determinante da sociedade - Dinamizagdo de grup A definir
o L ~ ) Escolas do Concelho
civil, das organizaces nao- plataformas concelhias; .
) . e escolas ndo
governamentais e de cada promog¢do de uma
o, R ) . agrupadas da rede
individuo na promogdo da intervengdo concertada, o .
) ) o o publica; Associacbes
saude enquanto identificando prioridades i .
. . ) ) R sem fins lucrativos,
investimento com manifesto de intervengao; ]
) . . HPP Hospital de
impacte positivo no bem- - Definicdo e .
. . . Cascais, prestadores
estar das comunidades e dos implementacao de ) )
L . . privados de saude,
territorios; estratégias de educacgdo L.
) . ) i . ) farmacias, forgas de
- Incluir a promoc¢ao da saude e informacdo em saude
» seguranga
em todas as politicas
municipais.
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ESTRATEGIA MUNICIPAL PARA A IGUALDADE DE GENERO (em preparagio)

ENTIDADES ~
OBIJETIVOS METODOLOGIA - DURACAO
CAMAR A MO 1cipay |
Mobilizar os agentes sociais com vistad | i s o :
promocao de a¢des que visem: . er.m_j..,:l:,1,:,,:,4,1 r} ']q |
Eixo Estratégico | — |a) Dar visibilidade ao principio da Y B JUR. 2015 l ! 11
Promover a Igualdade de Género e/ou que i Méﬁifkﬁbfsi‘dbﬁC‘l‘;A';S;é"J R __:':' !
igualdade de promovam a reflexdo em torno dos | outres agentes com; l
Género e a ndo papéis e condi¢des de vida de intervencao em ‘
discriminagdo na homens e mulheres; dominios onde se 2013-
intervencao b) Promover aigualdade de verifiquem 2022
municipal, oportunidades na participagao, situagdes de
enquanto fator de acesso e usufruto de bens, recursos desigualdade/discri
coesdo e inclusdo e servicos; minacdo de género.
social® c) Identificar e superar assimetrias,
segmentacodes e discriminacdes em
funcdo do género

PLANO LOCAL DE HABITAGCAO (em preparagao)

ENTIDADES ~
OBIJETIVOS METODOLOGIA ENVOLVIDAS DURACAO

- Disponibilizar um instrumento de CMC, EMGHA,

planeamento e gestdo para uma - Levantamento de Instituto de

visdo estratégica da politica local necessidades de Habitacdo e

de habitacdo e reabilitagao habitacdo, as suas Reabilitacdo

urbana, enquadrado no Plano carate.rist.icas Urbana, Ass.Port.

Estratégico Nacional de quantitativas e Habitacado

Habitacdo. qualitativas Municipal, 2016-
- Conhecer o mercado habitacional | - Levantamento de FENACHE; 2022

e construir politicas de recursos e Cooperativas de

intervengdo em equilibrio com as identificacdo de Habitacdo, Agéncias

dinadmicas do mercado. promotores; Imobiliarias,
- Propor uma politica de - Identificacdo de boas Agentes de

intervengdo local em funcdo das praticas na gestdo do mercado,

necessidades, do mercado e dos parque habitacional proprietarios

recursos elegiveis. publico. privados

8 Os restantes eixos s3o internos 8 CMC
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OBIJETIVOS

PLANO GERONTOLOGICO (em preparagao)

METODOLOGIA

ENTIDADES

DURAGCAO

Promover condigdes
para um

Elaboragdo de um instrumento de
diagndstico atual e prospetivo e de
planeamento a médio prazo que
possa orientar a defini¢cdo da

CMC; entidades que !

A o

envelhecimento politica local no dmbito do _dirijam.a'stla’adados [ 5
ativo e de bem-estar | envelhecimento ativo e velhice, populagdo idosa; A definir
na velhice através através da caraterizagdo Juntas de Freguesia;
de uma intervencdo | sociodemografica; diagndstico de ACES de Cascais;
estratégica e necessidades e expetativas; Municipes
integrada identificacdo de estratégias,

objetivos, previsGes, atores e

meios.
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As redes, plataformas ou parcerias locais constituem instrumentos estratégicos para a
intervencao local articulada, otimizagao dos recursos, para diagnésticos partilhados e defini¢cao de
agOes necessarias.

Sao varias as tematicas ou respostas sociais cujos agentes selencontram organizados-desta forma:

e .

. PLATAFORMAS/REDES DE QUALIFICACAO DE RESPGSTAS SGTIAIS |

DENOMINACAO BREVE DESCRICAO Contacto

Relne organizagGes sociais ndo lucrativas com
Servigo de Apoio Domiciliario, visando a sua

Plataforma SAD+ qualificacdo, pela prossecucdo de visdo

estratégica comum, objetivos e atuagdes

estruturantes Entidade

Relne organizagGes sociais ndo lucrativas com coordenadora: CMC
Plataforma para a Centros de Dia, com vista a qualificacdo desta — Divisdo de
Qualificagdo dos resposta social, reunindo os parceiros em torno | Desenvolvimento
Centros de Dia de uma visdo comum, objetivos e atuagdes Social

estruturantes ddes@cm-cascais.pt
Protocolo de Apoio e Relne um conjunto de entidades com respostas
Qualificagdo das de CAO e Férum Sdcio Ocupacional com vista a
Respostas Sociais CAO | sua qualificagdo e adequagdo as necessidades
e Férum Sécio- dos/as municipes com deficiéncia severa ou
Ocupacional doenga mental.

Relne um conjunto de entidades ndo lucrativas
gestoras de equipamentos de creche com vista
a qualificagdo global desta resposta social,
promovendo a visdao estratégica e
corresponsavel no desenvolvimento social do
territorio.

Plataforma para a
Qualificagdo da
Resposta Social
Creche “Crescer
Melhor em Cascais”
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« ~
PLATAFORMAS/REDES PARA A INTERVENGCAO DIRETA JUNTO

DE PESSOAS/FAMILIAS

DENOMINACAO

BREVE DESCRICAO

NLI — Nucleo Local
de Insergao

Org3o local a quem compete a gestdo
processual continuada dos percursos de
insercao das Pessoas Beneficidrias do
Rendimento Social de Insergdo (RSI), composto
por um grupo de entidades com
responsabilidade na elaboragdo e aprovacao-dos
respetivos programas de insercao.

Entidade coordenadora:
1SS
mariza

{ifargues@sef |

1= o100

Comissao de
Protecao de
Criangas e Jovens

Entidade oficial, ndo judicidria, constituida por
representantes de servicos e instituicdes
concelhias, publicas e privadas, que visa
promover os direitos das criancgas e jovens,
prevenindo ou pondo termo a situacdes
suscetiveis de afetar o seu desenvolvimento.

Presidéncia atual: CMC
cpcjc@cm-cascais.pt
WWW.cpcj-cascais.pt

Cascais mais
Solidario

Consiste num protocolo que envolve diversas
entidades com vista a conciliar estratégias e
procedimentos para apoiar de forma equitativa,
concertada e com qualidade, individuos e
familias nas suas necessidades basicas de
subsisténcia, promovendo a sua autonomia.

Entidade coordenadora:
CMC - Divisdo de
Desenvolvimento Social
ddes@cm-cascais.pt

Rede de apoio e

Conjunto de entidades locais que
concertadamente operacionaliza o Plano
Concelhio para a Integracdo das Pessoas Sem

Entidade coordenadora:
CMC - Divisao de
Promocado da Saude e

mesmas necessidades,
através do planeamento

territorial, execucdo de
projetos e da partilha de
casos de atendimento/
acompanhamento
psicossocial.

RIT
(Rede de Intervencdo
na Torre - Cascais)

intervengdo junto | Abrigo. E constituida por um grupo de Prevencdo das
das Pessoas Sem planeamento, equipas especializadas, equipas Toxicodependéncias
Abrigo coordenadoras de freguesia e entidades com dpst@cm-cascais.pt
recursos especificos.
RODA Visam identificar
(Rede de necessidades individuais
Organizagles para o e territoriais nos TIP
Desenvolvimento da | (Territérios de
Adroana) Intervencdo Prioritaria)
e criar, rentabilizar ou Entidade promotora:
ualificar CMC — Divisdo de
Redes de RIG d ~ .
5 e ~ | respostas/recursos para | Intervengdo Socio-
Intervengdo Sécio | (Rede de Intervengdo e
N . . responder a essas Territorial
Territoriais na Galiza - Estoril)

distl@cm-cascais.pt
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-~

PLATAFORMAS/REDES TEMATICAS J

DENOMINAGAO

BREVE DESCRICAO

| Cj

AMARA

~ Contacto

MIINICIPAL |

CPD - Comissao
para as Pessoas
com Deficiéncia
Cascais

Reune diversas instituicdes do Concelho
que desenvolvem acbes dirigidas | a
pessoas com deficiéncia, que através do
didlogo interinstitucional e de uma rede
dindmica de informagdao e comunicagéo,
promovem a igualdade de oportunidades;
a participacdo das pessoas com
deficiéncia e a sua qualidade de vida,
influenciando as politicas locais em favor
deste grupo.

Presidéncia atual: CERCICA

'il B0 @ cercicant

tp://Wwiwicpdtascais.org/

Plataforma Saude
na Escola

Reune diversos agentes educativos e o
ACES de Cascais, com o objetivo de
promover um didlogo concertado e
regular em torno da Promocgdo e
Educacdo para a Saude nas Escolas,
através da realizacdo de projetos e a
avaliacdo das questdes da saude em meio
escolar.

Entidade coordenadora: CMC —
Divisdo de Promocdo da Saude
e Prevencado das
Toxicodependéncias
dpst@cm-cascais.pt

Férum Municipal
de Cascais contra

Relne um conjunto de organizacdes com
vista a definicdo de uma intervencao
concertada, operacionalizada através de

Entidade coordenadora: CMC —
Divisdo de Desenvolvimento
Social

Municipal para os
Assuntos da
Juventude

membros a participar mais ativamente na
definicdo/execucdo da Politica Municipal
de Juventude e funciona também como
espaco privilegiado de apresentacdo da
estratégia municipal para a Juventude, e
de informacdo/divulgacdo das

atividades/projetos  das  associa¢des

envolvidas.

;X:éz:ii:‘ Planols Municipais contra a Violéncia forum.violenciadomestica@cm—
Doméstica cascais.pt
Orgio de consulta, auscultacio e
informacdo da CMC na drea da
juventude, sendo composto pelas
associacBes/organizacbes de  ambito
juvenil sediadas no Concelho de Cascais.
Conselho O CMAJ procura chamar os seus | Entidade Promotora: CMC -

Divisdo de Juventude e
Conhecimento
djuv@cm-cascais.pt
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_PLATAFORMAS/REDES PARA A PRESTACAO DE APOIOS ESPECIFICOS J

DENOMINAGAO

BREVE DESCRICAO

Contacto

Oficina Social

Relne diversas organiza¢des sem fins
lucrativos que avaliam necessidades e
operacionalizam pequenas reparagoes /
adaptacOes em casa de municipes idosos efou
temporariamente dependentes, com baixos
rendimentos.

Entidade-promotaora:
CME L' Divisao de
Desenvolvimento
Social

d scascals,

Banco concelhio de
Ajudas Técnicas

Reune diversas entidades com o objetivo de
manter um stock concelhio de ajudastécnicas
para cedéncia temporaria a particulares com
vista a facilitacdo da mobilidade e da
qualidade de vida e bem-estar dos/as
municipes.

Melhor Saude

Relne um conjunto de entidades que
disponibilizam, com critérios comuns e em
complementaridade, uma resposta a
municipes, com baixos recursos econémicos e
em situacdo de dependéncia, que necessitem
de adquirir fraldas com regularidade.

Casos de
Insalubridade

Grupo técnico interinstitucional que avalia e
promove uma intervengdo concertada em
situacGes identificadas como de insalubridade
em domicilio.

Entidade promotora:
CMC - Divisdo de
Promocdo da Saude e
Prevencdo das
Toxicodependéncias
dpst@cm-cascais.pt

COMISSOES SOCIAIS DE FREGUESIA J

Ao nivel territorial, para além das Redes de Intervengdo Sdcio Territoriais, destacam-se ainda as
Comissoes Sociais das 6 Freguesias do concelho, as quais apresentam especificidades préprias ao

nivel da missdao que assumem, dos atores e parcerias que reinem e das metodologias que

utilizam. O seu contacto é através da respetiva Junta de Freguesia, a quem compete a sua

presidéncia.
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CORRELACAO DAS REDES E PLANOS COM AS

LINHAS DE ATUACAOQ

Se analisarmos para quais dos objetivos definidos neste PDS concorre cada uma das
redes/parceria/plataformas e planos atras expressos, conclui-se que, de uma forma genérica, os
processos de atuagdo coletiva centram-se principalmente nas areas “Rendimento e acesso a bens
e servigcos” e “Saude”, com maior incidéncia no objetivo A2b “Qualificar as respostas sociais

existentes”. CAMARA MUNIC IPAL
P
e LT n . & _,_55‘-{
prego il | _ .- . " E ﬁ
morero/ R RS
LI
Al|B1(C1|D1|A2a|A2b|}A2c D2 &3 aB3; €3 4D 5
P 0 AD X
P Q e DIF! X
Prot.Apoio e Q AO
X
e Fo ocio-Ocup
D . o o
X
esce elho
eo Lo de
: X X X
ercao
O O de Prot.de
as e Jove
ollg O X X X
Rede p erve O
! . . X | X | X X
ess0a prigo O
edes de e OCIO
e X X | X X | X | X
PD O Pesso O
X X X X
'- o)
P de O
O ole
X
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O a So X
B O de Ajud e X X X
elhor Saude X X
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5 X
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P o Lo ofs o O X X
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Total 3.0 00 13 23|32
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Ada | Adb |A4c |B4 |Cda|C4b| C5 |A6a A6b C6|D6|A7 | B7 | D7 A8|C8|D8

Plataforma SAD+ X | X
Plataf. Qualif. Cent. Dia X

Prot.Apoio e Qualif. CAO CAMARA MUNICIPAL
e Férum Socio-Ocupac. "~y

Plataf. Qualif. Creches - —i5 W
Crescer Melhor

. 2015

NLI — Ntcleo Local de
Insergdo (RSI)

vor (N 1 |

>
ST "E‘h‘ .
[==]
=
=
=
a
fl“'ﬂ.ﬁ:
-
'\]

Comiss3o de Prot.de __c.fw-:’_\_, SCAILS
Criangas e Jovens

Cascais mais Solidario

Rede p/a Intervencdo ¢/
Pessoas S/ Abrigo + Plano
Redes de Interv. Sécio
Territoriais

'CPD - Com.Pessoa com
Deficiéncia
Plataf.Saude na Escola X | X X

Férum Mun. C. a Violéncia
Doméstica + Plano
Oficina Social

Banco de Ajudas Técnicas

Melhor Saude
Casos de Insalubridade X | X

Rede de Equipamentos -
Carta Social

Plano Mun. de Promogao
da Saude

Estratégia Municipal
Igualdade de Género
Plano Local de habitagdo

Plano Gerontoldgico

Com. Sociais de Freguesia
Total 5/ 8 5 4 5 3| 0 |1 1 1 2 1111

Em resumo, por drea de vida, centra-se o seguinte nimero de redes/parcerias/plataformas ou
planos:

Rendimento

AR | QEEEEDE e HEE Saude | Consumo Educagdao Informacao (e:uLI;::

Ocupagao bens e e habitat
servigos
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PROXIMOS PASSOS

Para além dos desafios enunciados na primeira parte do documento, a Rede Social de Cascais tem
ainda outros desafios internos ao seu préprio funcionamento, nos quais sera necessario trabalhar
no futuro préximo, nomeadamente:

e O aprofundamento do Diagndstico Social, como i%s/i\fﬂﬁw%rg"’fés‘ Ptfnl ar\lmier«n giA}o‘a!ra o
planeamento. Este é um objetivo para 2013, sendo qu'kt:qz\%lrfc1 S 2612"—g§e|LéTini§:§féd<? um
processo para a elaboragdo do caderno de encargos, paia-@q‘a se donta.cdh a Eai’ticgpiagéo
de alguns membros do CLAS. Para a elaboracdo do Dia ;rtést_i@gl_gngyf;:%@t?rgq\mﬁ?igje u

entidade externa, contudo sera necessaria a colabora‘g_é_c_)md‘g_ ;oclg ° éLQ\S,l para que este
possa beneficiar de uma diversidade de fontes e perspetivas diag i a as

necessidades do maior nimero possivel de organizacdes.

e Concluido o diagnéstico, importa repensar as prioridades e estratégias de intervencao, e
eventualmente atualizar o PDS. Podera também ser importante refletir sobre a paisagem
organizacional, em especial no que concerne as redes e parcerias existentes, e necessarias,
em fungdo das estratégias a definir.

e Continuar a apostar no sentido de subordinar projetos e ag¢Ges a estratégias comuns,
consubstanciadas em planos e programas baseados em objetivos estruturantes e definidos a
partir de diagndsticos fundamentados e partilhados.

e Desenvolver esfor¢os no sentido de se concertar um calendario comum de planeamento, ou
seja que Planos de Acdo/Atividades anuais das entidades do CLAS, redes, parcerias e
ComissOes Sociais de Freguesia sejam aprovados no mesmo limite temporal, de forma a
permitir que estes constituam a base dos Planos de A¢do da Rede Social.

e Reforgar as Comissdes Sociais de Freguesia (CSF) enquanto férum privilegiado de diagndstico
e intervengdo direta no territério. As 6 CSF apresentam dinamismos diversificados e
assumem missOes diferentes. Ndao tendo que ser iguais, importa diagnosticar as suas
potencialidades e eventuais necessidades de apoio por parte da equipe técnica de apoio ao
Nucleo Executivo do CLAS. Poderd ainda ser de interesse fazer um ponto de situacdo
relativamente as expetativas dos membros das CSF enquanto agentes ativos e
corresponsaveis por este 6rgao e enquanto membros do CLAS.

Em suma,
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LISTA DE PROBLEMAS COM UMA RELEVANCIA MEDIA

a - Média
PROBLEMAS COM UMA RELEVANCIA MEDIA

Obesidade

Oferta de emprego pouco qualificado

Forte peso da economia informal/paralela
Fracas condi¢cdes/incentivos para o empreendedorismo
Insuficiente oferta do mercado de arrendamento R g
Insuficiente informagéo sobre oferta formativa | q | “¥ N
RelagGes sexuais desprotegidas '
Disturbios alimentares

Morosidade dos servigos/respostas prestadas

Falta de articulagdo/comunicagdo interinstitucional

Desadequagdo da cultura das organizagdes ao trabalho em parceria

Fraca motivagdo dos cidadaos para o desenvolvimento de a¢des de voluntariado

Fraca valorizagdo das questdes ambientais/ecoldgicas

Baixas expetativas dos jovens relativamente ao prosseguimento dos estudos

Insuficiente acompanhamento dos encarregados de educagdo no percurso escolar dos alunos
Insuficientes respostas para pessoas portadoras de deficiéncia

Sobrelotagdo dos equipamentos/servigos/respostas

Insuficientes respostas para pessoas sem-abrigo

Insuficientes respostas para vitimas de violéncia

Insuficientes grupos de autoajuda

Insuficientes/desadequados servicos de atendimento/acompanhamento social

Insuficientes servigos de transporte de pessoas com deficiéncia

Insuficientes/inexistentes equipamentos/servigos/respostas de saude especializados
Dificuldades no processo de planeamento estratégico (diagndstico, planeamento, execugdo, avaliagdo,
divulgacdo ...)

Desadequacao/inexisténcia de politicas de desenvolvimento territorial/local

Insuficiente politica de marketing social

Falta de articulagdo/desajustamento entre os instrumentos de planeamento locais

Baixos niveis de informacdo e participagdo nos processos de desenvolvimento social local
Deficiente divulgacdo/informac&o sobre as atividades desenvolvidas pelas associagdes locais
Associativismo local com caréncias ao nivel de infraestruturas e recursos financeiros

Modelos de associativismo pouco atrativos para a populagdo a que se dirigem

Abandono, absentismo, insucesso escolar

Insuficientes respostas de apoio familiar e aconselhamento parental

Distribuigdo desequilibrada dos equipamentos/servigos/respostas ao nivel territorial
Dificuldades das familias em garantir as suas fungGes basicas (sobrevivéncia, protegdo, afeto, confianga,
seguranga,...)

Dificuldades de acesso aos equipamentos/servicos complementares de satide privados
Pobreza intergeracional/ persistente

Fracas competéncias pessoais, sociais e parentais

Pessoas portadoras de deficiéncia fisica ou mental com dificuldades de inser¢do

Pouca diversidade das atividades desenvolvidas pelas associa¢des locais

Populagdo idosa em situagdo de dependéncia sem apoio

Violéncia doméstica

Desigualdades de oportunidades/género no acesso a bens e servicos

Inatividade fisica/cognitiva e social da populagdo idosa

Enfraquecimento das redes de sociabilidade e de solidariedade primarias extrafamiliares
Rutura das rela¢cdes/ lagos familiares

Insuficientes respostas de aconselhamento e formagdo conjugal

Trafico de droga

Insuficientes servigos de ajuda alimentar

Falta de articulagdo/desajustamento entre as politicas locais e nacionais

Infoexclusdo

2,72

—2,71

27
2,71
1%
2,68
2,67
2,67
2,66
2,65
2,65
2,64
2,64
2,63
2,63
2,61
2,61
2,61
2,61
2,60
2,60
2,60
2,60

2,59

2,59
2,59
2,59
2,59
2,59
2,59
2,59
2,58
2,55
2,55

2,53

2,35
2,27
2,27
2,26
2,23
2,22
2,22
2,18
2,05
2,00
2,00
2,00
2,00
2,00
2,00
2,00
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ANEXOS

LINHAS ESTRATEGICAS DO PDM DE CASCAIS (em revisdo)

O PDM encontra-se em processo de revisdo, sendo estes os Eixos, Objetivos estratégicos e linhas
de atuagdo previstos.

VISAO PROSPECTIVA

Na sequéncia de um profundo processo de planeamento estratégico que-tem vindo-a ser

desenvolvido para o territério de Cascais, no qual se destaca, pela importancia e transversatidade,

a “Estratégia de Sustentabilidade do Concelho de Cascais, consagra-se-a seguinte visdo: _

Cascais serd em 2022 um concelho relevante a escala internacional, .competitivo, /;,f/j
alavancado por uma Governang¢a moderna, assente em redes de conhecimentos e / =
de confianca mutuas, e ancorado num prestigiado capital humano, 'na exceléncia '
dos seus recursos naturais e paisagisticos, e no seu posicionaménto gea-estratégico.
Territorio qualificado, marcado pelas Pessoas que nele residem, trabalham ou
visitam, bem como pela dindmica das atividades de elevado valor acrescentado que
gera, para o que contribuem o dinamismo e a qualidade da sua sociedade civil, um
importante ativo.

Assim, foram desenvolvidos cinco eixos estratégicos, assentes em objetivos que permitiram

delinear linhas de atuacdo que espelham ndo sé a estratégia local, como a integracdo desta nos

grandes planos nacionais e internacionais, tais como:

Eixo 1. CASCAIS - TERRITORIO COM QUALIDADE DE VIDA URBANA

Promover a compacidade e policentrismo do territorio

e Criacdo de uma rede urbana densa, qualificada e articulada, contendo a dispersdo urbana;
e Estruturacdo de uma rede urbana polinucleada, ultrapassando a dualidade litoral/interior;
e Reforgo qualificado das fungdes urbanas;

Criar espacos publicos de qualidade e proximidade

e Nova distribuicdo do espaco publico dando primazia ao pedo;
e Aumento do conforto dos espagos de estada;

e Requalificar areas publicas descaracterizadas;

e Ordenamento da rede de equipamentos de utilizagdo coletiva;

Promover a conectividade territorial

e Melhoria da rede de transportes publicos;
e Criacdo de rede pedonal e ciclavel;

e Promocdo da intermodalidade.

Eixo 2. CASCAIS - TERRITORIO DE CRIATIVIDADE, CONHECIMENTO E INOVAGAO

Estimular a coopeti¢cdo: cooperar para competir, buscando novos nés de valor acrescentado
o Utilizacdo e potenciagdo do posicionamento geoestratégico de Cascais;

e Fixacdo de empresas e profissionais, particularmente de elevado potencial criativo;

e Desenvolvimento do ensino universitario;

Estimular a atividade econdmica de elevado perfil

e Alavancar as dindmicas econdmicas do concelho a uma rede de oferta turistica de exceléncia,
assegurando elevadas taxas de ocupagao com baixos fatores de sazonalidade;

e Promocdo da paisagem cultural e natural do concelho, na perspetiva do valor econémico;

e Criacdo de programacdo de evento e roteiros culturais de impacto internacional;

e Criacdo de novas centralidades ancoradas na area das Ciéncias da saude e da vida, como
fatores de qualificagdo e atracdo de talentos em segmentos especializados.
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Eixo 3. CASCAIS - TERRITORIO DE VALORES AMBIENTAIS

Reduzir a pressao sobre os recursos

e Prevencado da producdo de residuos;

Salvaguarda da estrutura ecolégica do territério;
Utilizacao eficiente dos recursos naturais;

Promocdo da sustentabilidade energética;

e Preservacdo da diversidade bioldgica terrestre e marinha;

Encorajar e facilitar a consciéncia ecoldgica
e Promocdo da educacdo e sensibilizacdo ambiental;
e Adocdo de atitudes exemplares por parte da autarquia.

Eixo 4. CASCAIS - TERRITORIO COESO E INCLUSIVO

Apostar na diversidade social

e Promocdo do territério inclusivo, para todas as geragoes;
Combate a segregacdo urbana;

e Aposta em politicas de regeneracao urbana;

Reducao de assimetrias territoriais;

Desenvolvimento de ambientes seguros;

Fomentar a dinamizagao social inclusiva
e Fomento da acessibilidade as respostas e Servigos de qualidade;
e Promoc¢do do empreendedorismo social;

e Promover a identidade urbana, indutora de referéncias patrimoniais, culturais e identitarias

gue reforcem o sentido de pertenca e de coesdo;
e Aposta no desporto como aglutinador social e potenciador de habitos saudaveis.

Eixo 5. CASCAIS - TERRITORIO DE CIDADANIA ATIVA

Impulsionar a democracia de proximidade

e Promoc¢ao da democracia de proximidade e da cidadania ativa;
e Fomento do espirito de comunidade;

e Promocao do voluntariado e da responsabilidade social.
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INSTRUMENTOS DIAGNOSTICOS - estudos e relatérios

DOCUMENTOS E ESTUDOS EXISTENTES SOBRE A REALIDADE CONCELHIA

e onde se encontram disponiveis.

Area do Envelhecimento 1 ; @]

Relatério de Avaliagdo do Projeto Oficina Social (2010). Camara Municipal de Cascais/ Divisdo de
Desenvolvimento Social. '

Relatério de Execucdo e Avaliagdo do Protocolo entre Camara Municipal de Cascais e a Cruz Vermelha
Portuguesa (TeleAssisténcia) (2010). Cadmara Municipal de Cascais/ Divisdo de Promoc¢do da Saude e
Prevencdo das Toxicodependéncias.

Avaliagdo 2010 do Protocolo “Melhor Satide” (2011). Camara Municipal de Cascais/ Divisdo de Promocgdo da
Saude e Prevencdo das Toxicodependéncias.

Relatério de Execugdo — Avaliagdo 2010 do Protocolo de Ajudas Técnicas (2011). Camara Municipal de
Cascais/ Divisdo de Promogdo da Saude e Prevencdo das Toxicodependéncias.

Seniores em Movimento. Relatério de Avaliagdo 2009-2010 (2011). Camara Municipal de Cascais/ Divisdo
de Promocdo da Salde e Prevencdo das Toxicodependéncias.

Relatério de Avaliagdo do Projeto “Avés n@ Net” 2011 (2011). Camara Municipal de Cascais/ Divisdo de
Desenvolvimento Social.

Relatdrio de Avaliagdo do Projeto “Academia Movel “ 2010 (2011). Camara Municipal de Cascais/ Divisdo de
Desenvolvimento Social.

Documento de Monitorizagdo 2010 (Dados de Abril 2011) do Protocolo de Criagdo e Qualificagdo de
Centros de Convivio para pessoas idosas (2011). Camara Municipal de Cascais/ Divisdo de Desenvolvimento
Social.

Centros de Dia do concelho de Cascais: Caracteristicas e Posicionamentos (2010-2011). Relatério de Estudo
dos Centros de Dia de InstituicGes Parceiras na Plataforma de Qualificacdo dos Centros de Dia (2011).
Camara Municipal de Cascais/ Divisdo de Desenvolvimento Social.

Relatério de Estudo. Diagndstico do Estado Funcional, Cognitivo e Emocional dos Clientes de Centros de Dia
de Pessoas ldosas do Concelho de Cascais (2010). Camara Municipal de Cascais/ Divisdo de
Desenvolvimento Social.

Plataforma SAD+. Documento de Avaliagdo da Plataforma SAD+ e de Caracterizagdo da Resposta Social SAD
(Dados 2010-2011) (2011). Camara Municipal de Cascais/ Divisdo de Desenvolvimento Social.
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Area do Emprego e Formagio

Relatério de atividades do sitio do Emprego-Cascais (semestral). Cimara Municipal de Cascais/ Divisdo de
Desenvolvimento Social.

Estudo Perfil de Interesses Profissionais e Expectativas Formativas + CMC'e/Spo’s das lescolas (2009/2010).
Camara Municipal de Cascais/ Divisdo de Interven¢do Educativa e Acdo Sogial Escolar

Relatérios “Concelhos — Estatisticas Mensais”. Site IEFP (www.iefp.pt)

Area da Infancia e Juventude

Relatério de atividades da CPCJ (2011). Comissdo de Protecdo de Criangas e Jovens em Risco de Cascais
(CPCIC)

Relatério do Levantamento da situagdo das Criangas com necessidades de resposta educativa diferenciada
no Concelho de Cascais (2010/2011). Camara Municipal de Cascais/ Departamento de Educagdo

Regides em Numeros, Vol. Il — Lisboa (2011). Gabinete de Estudos e Planeamento da Educagdo
(http://www.gepe.min-edu.pt/np4/?newsld=590&fileName=ReN _ V___lll.pdf)
Outros

Carta Social — Carta de Equipamentos e Servigos Sociais do Concelho de Cascais (2008). Camara Municipal
de Cascais/ Departamento de Habitagdo e Desenvolvimento Socio-territorial.

Relatério de Atividades da Equipa de Familias e Territdrios do servico local de Seguranca Social (2011). ISS/
servigo local de Cascais

Relatérios de execugdo do protocolo entre o Municipio de Cascais e OrganizagGes que apoiam direta e
regularmente municipes em situagdo de vulnerabilidade socioecondmica (semestral). Cimara Municipal de
Cascais/ Divisdo de Desenvolvimento Social.

Relatério de Execugdo e Avaliagdo do Plano de Intervengdo com Pessoas Sem-Abrigo (2011). Camara
Municipal de Cascais/ Departamento de Habitagdo e Desenvolvimento Socio-territorial.

Diagndstico Local da lIgualdade de Género (2009). Cadmara Municipal de Cascais/ Departamento de
Habita¢do e Desenvolvimento Socio-territorial.

Violéncia Doméstica e Maus-tratos no Concelho de Cascais - Dados Estatisticos (2008-2009). Camara
Municipal de Cascais/ Departamento de Habita¢do e Desenvolvimento Socio-territorial.

Estudos que acompanham o Plano Diretor Municipal

http://www.cm-cascais.pt/estudos-que-acompanham-o-pdm
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FICHA TECNICA

TiTULO
Plano de Desenvolvimento Social de Cascais 2012-2015

EDl(;AO 1—(_77777 B S
Conselho Local de Acdo Social (CLAS) de Ca’sé'éis 2

§ J i T & |
DATA DE APROVAGAO PELO CLAS: % -8 JUN. 2015 R § 31 ﬁj
23 de Maio 2012 IRl s wem se el WA

COORDENACAO
Nucleo Executivo do CLAS:

Camara Municipal de Cascais
. Isabel Pinto Gongalves
Centro Comunitario da Paréquia de Carcavelos
. Conceigdo Fernando
CERCICA — Coop. Educacdo e Reabilitagdo de Cidadaos Inadaptados de Cascais
. Rosa Neto
D. G. de Reinserc¢do Social — Equipe Lisboa Penal 4
. Margarida Batista
Fund. Port. Prevencdo, Estudo e Tratamento da Toxicodependéncia
. Elisabete Ferreira
ISS, C.D. Seguranca Social de Lisboa — Servico local de Cascais
. Mariza Marques
Santa Casa da Misericérdia de Cascais
. Pedro Galvéo Lucas

Apoio técnico:

CMC / DHS / Gabinete de Coordenagio e Planeamento
. Rosdrio Daugbjerg
. Filipa Pereira

CONTACTOS:
Secretariado do CLAS:
rede.social@cm-cascais.pt
@ 214815263

QUESTINARIOS:
Utilizou-se, com cedéncia gratuita da ferramenta online:

eencuesta com  http://www.encuestafacil.com/

91


mailto:rede.social@cm-cascais.pt
http://www.encuestafacil.com/



