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A semelhanca do que tem vindo a acontecer noutros paises europeus e face
ao aumento de pessoas com doencas cronicas incapacitantes nos ultimos anos
em Portugal, constituiu-se como prioridade do actual Governo (Ministérios da
Saude e do Trabalho e da Solidariedade Social), a implementacio de um modelo
de intervencdo mista nos cuidados de saude e no apoio social, que deu origem
a Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados (RNCCI), criada pelo
Decreto-Lei n.° 101/2006, de 6 de Junho. Este trabalho debrucar-se-a no modelo
de intervencao utilizado (Modelo de Reabilitacio Psiquiatrica — Universidade de
Boston) e nas respostas sociais da GIRA - 2 Féruns So6cio-Ocupacionais em Lisboa
e Almada, 3 Unidades de Vida Protegidas, 1 Unidade de Vida Auténoma em Lisboa
e 1 Projecto de Apoio Domiciliirio no Ambito da Satide Mental em Almada — e o
modo como as mesmas se adequam ao previsto no Plano Nacional de Cuidados
Continuados Integrados no ambito da reabilitacdo psicossocial na doenca mental.
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RESUMO: Centro de Emprego Protegido - Caracterizacao — Consiste numa
resposta de emprego para a pessoa com incapacidade, através de uma actividade
remunerada com o objectivo final de transicio para o mercado normal de traba-
lho. Esta resposta compreende um estagio em posto de trabalho, com duraciao
maxima de 9 meses e o exercicio de uma actividade profissional remunerada nas
areas de producio existentes na instituicio ou em mercado normal de trabalho.

Experiéncias de Emprego Protegido na ARCIL, com pessoas com doenca
mental — Actualmente trabalham no Centro de Emprego Protegido da ARCIL 9
pessoas diagnosticadas com doenca mental, num universo de 65 trabalhadores.
A média da faixa etaria é de 36 anos, sensivelmente distribuida de igual modo

por ambos o0s sexos, com area de residéncia predominantemente semi-urbana.
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Relativamente ao estado civil 56% sao solteiros, 22% sdao casados, os divorciados
e as unides de facto tém ambas a mesma percentagem de 11%. A maioria destes
trabalhadores nao tem filhos.

No que respeita ao encaminhamento, grande parte destes trabalhadores foram
sinalizados pelo Programa de Formaciao Profissional da ARCIL, e permanecem
em média neste programa 9 anos.

Em termos psicopatoldgicos, verifica-se que alguns trabalhadores apresentam
quadros comérbidos. Assim, 4 destes trabalhadores preenchem critérios para per-
turbacdes de personalidade, 3 para perturbacdes de humor, 3 para perturbacdes
relacionadas com o consumo de substancias, 1 para perturbacio de ansiedade,
1 para perturbacio psicética e 1 para perturbacio alimentar. Para além disso, 6
destes trabalhadores apresentam comprometimento cognitivo.

No que diz respeito a intervencao, a excepc¢ao de um trabalhador, todos os
outros sio acompanhados em consultas de Psiquiatria no hospital de referéncia.
Destes, 4 ja necessitaram de internamentos psiquidtricos, 2 dos quais compulsivos.

Para além do acompanhamento psiquidtrico, a instituicio engloba no seu
processo de reabilitacao outros apoios. Assim, todos eles sio acompanhados em
Consulta de Psicologia Clinica e pelo Técnico de Servico Social. Em apoio sociope-
dagdgico estio contemplados 6 trabalhadores, 8 sio acompanhados por técnicos
da instituicao aos servicos de saude, 2 tém supervisao na toma da medicacio (os
restantes sao supervisionados pela propria familia), 5 tém ou ja tiveram apoio
juridico, 1 tem apoio domicilidrio, e 1 lar residencial. A ARCIL garante também
transporte a 5 destes trabalhadores.

Conclusao: Apesar de inicialmente a populacio de referéncia deste Programa
serem as pessoas portadoras de deficiéncia motora, nos ultimos anos os pedidos
relativos a pessoas com doenca mental tém aumentado visivelmente. Considerando
o trabalho como um imperativo para normalizar a vida em sociedade, a ARCIL
tem vindo a utilizar o Emprego Protegido como uma resposta de reabilitacio.

Os dados supracitados, e o facto de nos dltimos 10 anos se terem verificado
apenas 2 desisténcias neste Programa de pessoas com doenca mental, sugere o
aumento da procura desta resposta social. Torna-se, por isso, evidente a neces-
sidade de estudos de eficacia deste conjunto de medidas, que constituam pilares
de referéncia na intervencio técnica. Para além do investimento cientifico, o
aumento de pedidos implica também um maior investimento financeiro e humano
no emprego protegido/apoiado como medida de reabilitacio na doenca mental.
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