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ENQUADRAMENTO

Nos termos do disposto no Decreto-Lei n.2 281/2009, de 6 de outubro, diploma legal que cria o Sistema Nacional de
Intervencdo Precoce na Infancia (SNIPI), sdo objetivos deste Sistema detetar e sinalizar as criangas até aos 6 anos de idade
com necessidade de intervengdo precoce, intervir junto destas e suas familias de modo a prevenir ou reduzir os riscos de
atraso de desenvolvimento, apoiar as familias no acesso a servigos e recursos dos sistemas de seguranca social, de saude e

de educagdo, e promover o envolvimento da comunidade através da criagdo de mecanismos articulados de suporte social.

SNIPI tem por missdo garantir a Intervencgdo Precoce na Infancia (IPl), entendida, esta, como um conjunto de medidas de

apoio integrado centradas na crianca e na familia, incluindo acGes de natureza preventiva e reabilitativa, no ambito da

educac¢do, da saude e da agdo social.

Assim, e atendendo a organizacdo do SNIPI, importa proceder a avaliagdo do funcionamento deste Sistema, no ano de 2019,

no que se refere as competéncias das diferentes estruturas de intervencao do SNIPI e dos trés Ministérios envolvidos.

1. ORGANIZAGAO E FUNCIONAMENTO DO SISTEMA

No ano de 2019 manteve-se em funcionamento a Comissdo de Coordenacdo (CC); 5 Subcomisses de Coordenacdo Regional
(SCR); 22 Nucleos de Supervisdo Técnica (NST) de dmbito distrital e as 155 Equipas Locais de Intervengdo (ELI), conforme

quadro infra.

X E e Y

Quadro 1: Organizagado e funcionamento do SNIPI

1.1 COMISSAO DE COORDENACAO
1.1.1 COMPOSICAO DA COMISSAO DE COORDENACAO (CC)

A composicdo e as regras de funcionamento da CC do SNIPI encontram-se definidas no art.2 6.2 do Decreto-Lei n2 281/2009
de 6 de outubro. Esta Comissdo é presidida por um representante do Ministério do Trabalho, Solidariedade e Seguranca
Social (MTSSS), encontrando-se plasmadas as suas competéncias no Despacho n.2 405/2012, de 13 de janeiro, atualizado

pelo Despacho n.2 4672/2017, de 30 de maio.

No final do ano em avaliagdo, verificou-se a cessacdo de fungBes da entdo Diretora do Departamento de Desenvolvimento
Social do Instituto de Seguranca Social, IP, tendo a CC do SNIPI ficado a aguardar nomeac&o superior de novo elemento que

assegurasse a representacdo do MTSSS por parte do Instituto de Seguranca Social,l.P. (ISS,I.P.).

O SNIPI-GAT, enquanto Grupo de Apoio Técnico a Comissdo de Coordenagdo do SNIPI, manteve-se inalterado no que
concerne as suas competéncias, atribuicGes e constituicdo, ou seja o seu funcionamento foi assegurado por parte dos

elementos do ISS,I.P. e de um elemento da Dire¢do Geral da Educagdo (DGE), nos termos do disposto na OT n2 2/2017.



1.1.2 ATIVIDADE DA CC

Tendo em consideracgdo o Plano de Atividades — 2019, aprovado em sede de CC na reunido de 01.03.2019, pode-se considerar

que este foi globalmente executado.

Em sintese, a atividade desta Comissdo passou por:

Realizar 4 reunides de CC presenciais em 01.03.2019, 31.05.2019, 12.07.2019 e 26.09.2019 na modalidade de plenério;
Levar a cabo uma votagdo online, permitindo concluir assuntos pendentes da reunido de 26.09.2019;

Aprovar 1 Orientacdo Técnica (OT n2 1-2019 Tratamento de dados pessoais e arquivo de processos individuais no SNIPI);
Alteracdo da minuta de Protocolo de Constitui¢cdo da ELI;

Celebrar 1 Protocolo Genérico com uma entidade académica (Escola Superior de Educacdo e Ciéncias Sociais de
Portalegre;

Apoio ao Organismo Intermédio no dmbito da candidatura ao Programa Operacional Inclusdo Social e Emprego (POISE)

para qualificacdo do SNIPI (AVISO N2 POISE-38-2019-24).

Do conjunto de atividades inicialmente previstas para o ano em avaliagdo, transitou para o préximo ano:

Criar um Conselho Consultivo constituido por especialistas de reconhecida competéncia cientifica, promovendo a
integracdo e participacdo de representantes das AssociacBes de Pais/familias e de outras entidades de especial
relevancia em IP[;
Efetuar a revisdo dos Instrumentos do Manual da ELI;
Definir indicadores de articulagdo das ELI com os Agrupamentos de Referéncia para a IPl e com as Escolas de Referéncia
para a Educacdo de alunos cegos e com baixa visdo e com as Escolas de referéncia para a educacdo bilingue de alunos
surdos;
Definir um conjunto de critérios e procedimentos de qualidade para as praticas de IPI (p.e. articulacdo IPI-PP, indicador
3,7% para cobertura de IPl);
Disponibilizar contributos para o site do SNIPI alojado no portal gov.pt;
Dar continuidade ao trabalho de definicdo do perfil de fungdes dos profissionais da rede de IPI em todos os seus niveis
de atuacdo (NST e ELI);
Dar continuidade ao processo de qualificagdo do Sistema de Informacdo SNIPI, assunto que ficou pendente em virtude
da proposta do ISS,I.P. relativa a manutencgdo evolutiva e corretiva se encontrar a aguardar parecer da Agéncia para a
Modernizagdo Administrativa, I.P. e do Ministério das Financas;
Desenvolver um questionario de avaliacdo da satisfacdo das familias acompanhadas pelo SNIPI;

Implementar o Cartdo de Identificacdo dos profissionais das ELI.

1.2 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS NO AMBITO DOS ACORDOS DE COOPERAGAO

Tendo por base o mapeamento de necessidades aprovado em 2018, e de acordo com as prioridades estipuladas em reunido

de Comissdo de Coordenacdo no dia 17/05/2018, as prioridades estabelecidas para o SNIPI, durante o ano de 2019 foram:

Maxima: pedidos que coincidem com territdrios com prioridade 1;

Média: pedidos que coincidem com territorios com prioridade 2 e 3;




e Minima: pedidos que se dirigem a territérios que ndo forem priorizados no ambito do mapeamento de necessidades do

SNIPI.

Assim, no ambito do PROCOOP - Programa de Celebracdo ou Alargamento de Acordos de Cooperacdo (AC) para o
Desenvolvimento de Respostas Sociais, aprovado pela Portaria n.2 100/2017, de 7 de marco, foram consideradas 3 revisdes
de acordos de cooperacdo, respetivamente para reforco das ELI de Beja (ELI de Beja/Cuba/Alvito/Vidigueira), Santarém (ELI
Cartaxo/Azambuja) e Portalegre (ELI Avis/ Ponte de Sor), sendo que apenas o Centro de Paralisia Cerebral de Beja, formalizou

pedido de parecer prévio.

Em sintese, em termos evolutivos, a representacdo do setor social e solidario tem vindo a ser gradual permitindo-se assim o 0

alargamento da rede de IPl ao nivel do territério continental.

No ano em avaliacdo vigoraram 137 acordos de cooperagdo que cobrem a realidade distrital das 155 ELI existentes,
envolvendo um orgamento de 13.401.840,00€.
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Gréfico 1: Evolugdo dos Acordos de Cooperagdo

No que concerne ao acompanhamento técnico realizado a resposta de IPI, no ano de 2019, para além do acompanhamento
do representante do MTSSS no NST, os Centros Distritais efetuaram, a nivel nacional, cerca de vinte e nove acdes de

acompanhamento realizadas pelas equipas dos Nucleos de Respostas Sociais.

N2 de agoes de

Distritos acompanhamento Tipologia da agdo de acompanhamento N3do conformidades detetadas
técnico

1—12 visita de acompanhamento

Aveiro 5
4 — Visitas de Follow-up
Beia 4 Uma das instituicBes apresentava, a data, desadequacgdo
' 4 — Visitas de Follow-up do quadro de RH em relagdo a regulamentagdo em vigor
Faro 1 Visita de Follow-up
Leiria 1 Visita de Follow-up
Portalegre 1 Visita de Follow-up
Porto 5 5—12 visita de acompanhamento
Santarém 5 5- Visitas de Follow-up
1 - 12 visita de acompanhamento
Viseu 7

6 — Visitas de Follow-up

Quadro 2: Mapa de visitas de acompanhamento dos Nucleos de Respostas Sociais dos Centros Distritais

Importa referir que em matéria de acompanhamento dos Acordos de Cooperacdo por parte dos Centros Distritais, ndo se

verifica a existéncia de reclamac&es no sistema de monitorizagdo das mesmas.



Note-se que aquando da criagdo do SNIPI ja se verificava a existéncia de Acordos de Cooperacdo tripartidos (MTSSS — ME —
IPSS), os Acordos de Cooperagdo entdo em vigor tiveram que ser convertidos para esta nova modalidade de funcionamento,

pelo que todos os Acordos de Cooperagdo em Intervengdo Precoce na Infancia sdo acordos atipicos.

No entanto, e tendo em consideragdo a necessidade de assegurar homogeneidade na distribui¢do e afetacdo de recursos
humanos, foram aprovados na CC, referenciais para a celebracdo de novos acordos de cooperacdo / revisdo de acordos

existentes, pelo que progressivamente a rede de acordos procurara assegurar esses referenciais.

Acordo Tipo 3 *criangas com

REFERENCIAIS * (:g‘gg‘érﬂfals) ( ég%ﬁ‘éﬂ:ﬂ"; ) taxa de riscol> 80%
¢ ¢ (60-80 criangas)
Categoria Taxa de Taxa de Taxa de
proﬂssnonal efetlvos imputagdo efetlvos imputagdo efetlvos imputagdo
50% 100% 100%
Psicdlogo 1 50% 1 100% 1 100%
Terapeuta 1 50% 1 100% 2 100%

*Referenciais para estabelecer AC (novos/revisdo) validados em sede de Comissdo de Coordenacdo do SNIPI para os acordos de
cooperacdo de (Pl, aprovados pela Portaria n.2 293/2013, de 26 de setembro, que regulamenta o Programa de Apoio a Qualificacdo do
Sistema Nacional da Intervencdo Precoce na Infancia (PAQSNIPI).

Quadro 3: Referenciais aprovados pela CC para celebragdo / revisdo dos Acordos de Cooperagdo?

1.3 SUBCOMISSOES DE COORDENAGAO REGIONAL (SCR)

As atividades desenvolvidas pelas SCR do SNIPI sdo alvo de relatério de avaliagcdo especifica por cada uma das 5 SCR. De
forma sucinta, e tendo em consideracdo o conjunto de atribuictes destas SCR, importa salientar que as principais atividades
levadas a cabo por todas as Subcomissdes relacionam-se com o reforgo das parcerias locais, formais e informais; participagdo
e promocdo em eventos de divulgacdo do SNIPI das préticas locais e ainda a realizacdo de novas tarefas relacionadas com a

qualificacdo e especializagdo das praticas locais (Anexo 1).

1.4 EQUIPAS LOCAIS DE INTERVENCAO PRECOCE (ELI)
A - NUMERO DE ELI

No ano em avaliagdo, o nimero de ELI manteve-se igual ao de 2018, encontrando-se em funcionamento 155 ELI distribuidas
por todo o territdrio continental. Nos concelhos com maior nimero de criangas, estdo em funcionamento mais do que uma

ELI.

! Nota: Referenciais para estabelecer Acordos de Cooperagdo (novas e revisdes) aprovados pela CC no dmbito da Portaria n2 293/2013, de 26 de setembro
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Gréfico 2: Numero de ELI por SCR

Estando assegurada a cobertura de todo o territdrio continental, o funcionamento de cada SCR difere, identificando-se G
territorios onde os Acordos de Cooperagdo que asseguram a representacdo do MTSSS abrangem mais do que uma ELI (p.e.

SCR Centro), bem como ELI que se encontram a funcionar sem acordo de cooperagdo desde a data da sua constituicdo (SCR

Norte nas ELI Braganca, Mogadouro, Castelo de Paiva, Feira/Arouca, Lamego, sendo que a ELI de Feira/Arouca beneficia do

apoio dos profissionais do Acordo de Cooperagdo para a ELI de Espinho/Feira e a ELI de Lamego beneficia do apoio do Acordo

de Cooperacdo de Cinfdes/Resende).

Tal aspeto podera potenciar algumas desigualdades no acesso a rede de intervengdo precoce quer em termos de resposta

atempada quer em termos da intervengao especifica de acordo com as necessidades de cada crianga e sua familia.

B - SEDE DAS ELI

A sede de cada ELI encontra-se maioritariamente nas instalagdes do setor da salde (75,5%), sendo que na SCR Algarve todas

. 8 I
SCRC SCRLVT

SCRN
S mME MTSSS/AC

elas se encontram nos Centros de Saude.
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SCR Ale SCR Alg
M

Grafico 3: Sede das ELI por SCR

Na SCR do Alentejo é onde se verifica um maior nimero de sedes de ELl sediadas nas Instituicdes Particulares de
Solidariedade Social, com acordo de cooperagdo com o ISS,I.P. para IPl. A SCR Centro apresenta 38 ELI sediadas nas

instalacBes do setor da saude e 4 nas instalacGes das entidades com acordo de cooperacgao.

C - PROFISSIONAIS DAS ELI

No ano de 2019 estiveram afetos ao funcionamento das 155 ELI, 1.744 profissionais, distribuidos pelos 3 setores e parcerias
locais, de forma multidisciplinar de acordo com o modelo de intervencao tripartido preconizado pelo SNIPI. Destaca-se ainda
que, para além dos 3 Ministérios envolvidos na dinamizagao do SNIPI, todas as SCR contam ainda com protocolos com

entidades parceiras locais (p.e. municipios) que asseguram a afetacdo de profissionais ao funcionamento das ELI.
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Grafico 4: Distribui¢do dos profissionais das ELI por SCR

Estes dados expressam uma média de 11,25 profissionais afetos ao funcionamento de cada ELI, denotando-se que é na SCR

Algarve que existe um maior nimero de profissionais por ELI (em média 30,2 profissionais por cada ELI) e na SCR Alentejo

um menor numero de profissionais por ELI (em média 9,94 por cada ELI).

Relativamente ao setor de proveniéncia, é a seguranca social (35,5%), que apresenta um maior numero de profissionais

afetos ao funcionamento das ELI, seguindo-se o setor da saude (31,8%).

FTE / ETI

Full-time equivalente (fte)
ou equivalente a tempo
inteiro (eti) € um método
de mensuragdo do grau de
envolvimento de um
profissional nas atividades.

Fte/eti de 1,0 significa que
é um profissional afeto a

tempo inteiro 35h),
enquanto um fte/eti de 0,5
sinaliza que o profissional
apenas estd afeto a 50% /
17h30m a atividade.

Com menor representatividade no funcionamento das ELI sdo os profissionais enquadrados pelas
parcerias ao nivel da dinamizacdo de protocolos de colaboracdo com associacées e municipios

locais (2,8%).

Importa referir que nas SCR Alentejo e Algarve o setor da saude afeta, ao funcionamento das ELI,
outros profissionais, designadamente médicos e enfermeiros, terapeutas da fala, terapeutas
ocupacionais, fisioterapeutas e psicélogos, através da dinamizagdo de protocolos com entidades

locais (p.e. SCR Algarve) ou disponibilizando diretamente esses recursos.

O indicador FTE/ETI comegou a ser trabalhado em 2017. Do total de 1.744 profissionais,
encontravam-se afetos, a tempo inteiro, ao funcionamento das ELI 1.017,49 fte/eti profissionais,
sendo o setor da educacdo aquele que apresenta um maior nimero de fte/eti afetos ao
funcionamento das ELI (51,13% dos fte), seguindo-se o setor da seguranca social (35,76% dos fte)

e o dasaude (11,77% dos fte).

Face a estes dados, a nivel nacional, existe uma média de 6,56 fte afetos por ELI.

E de referir que na SCR Algarve se identifica o maior nimero de fte afetos por ELI (16 fte em média) e na SCR Centro se

identifica o menor niumero de fte afetos por ELI (4,2 fte em média).

SCRC SCRLVT SCRN

Parcerias (Protocolos/Municipios)

SCR Ale
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SCR Alg

m ME W MTSSS/AC

Grafico 5: Distribuicdo dos fte das ELI por SCR




1.5 CRIANCAS ACOMPANHADAS
A - POR SCR/IDADE

No ano em aprego, verifica-se que foram acompanhadas 22.994 criancas e suas familias, sendo 6.896 criancas com idade
inferior a 3 anos, 16.098 criangas com idade entre os 3 e 0s 6 anos de idade. A SCR LVT apresenta cerca de 40,3% do numero

total de criangas em acompanhamento pelo SNIPI, seguindo-se a SCR Norte com cerca de 27,17%.

SCR Ale SCR A SCR LVT SCRN
| | Ate 3 anos/ 36 meses ® Mais 3 anos

Grafico 6: Distribuicdo das criangas acompanhadas pelas SCR

Também é de evidenciar que a SCR LVT, reporta o maior nimero de criangas dos 0 aos 3 anos, em acompanhamento, aspeto
este central no ambito da intervencdo precoce que sugere existir nesta SCR uma preocupacdo em intervir o mais

precocemente possivel, como é objetivo do SNIPI.

B - POR CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

Do total de criangas acompanhadas foi possivel caracterizar 22.340 criancas de acordo com os critérios de elegibilidade para
o SNIPI, sendo que 17.073 criangas foram elegiveis no ambito do critério 1 - Alteragdes nas fun¢des ou estruturas do corpo
(76,42%), 3.044 criancas foram elegiveis no dmbito do critério 1 e 2 (13,63%) e 2.223 criangas foram elegiveis com o critério

2 —Risco grave de atraso de desenvolvimento (9,95%).

1575
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Grafico 7: Distribuicdo das criangas de acordo com o critério de elegibilidade nas SCR

De acordo com os dados disponibilizados, ficaram por caracterizar 654 criancgas, aspeto que implica uma maior reflexdo e

pratica, por forma a obter dados de qualidade, através dos modelos de monitorizacdo da atividade das ELI.



C - POR TIPOLOGIA DE INTERVENGAO

Em 2019, 17.182 criancas (75% das criangas acompanhadas, (n=22.994)) tiveram uma intervencdo direta, bem como as suas

familias e 4.189 (18%, n=22.994) ficaram em vigilancia pelos profissionais das ELI.

Do conjunto de criancas acompanhadas (n=22.994) é possivel identificar 2.714 (12%) que foram encaminhadas para outros
servicos/entidades/, ou porque atingiram a idade limite de acompanhamento ou por terem alcangado os objetivos propostos

no PIIP (1.623 criangas) ou as situagdes que, apds avaliacdo, ndo se enquadram no SNIPI (1.091 criangas).

SCR Ale SCR Alg SCRC SCR LVT SCRN
H Direta B Encaminhamento W Vigilancia

Grafico 8: Tipologia da intervenc¢do por SCR

O numero de encaminhamentos, dentro do SNIPI (entre ELI) e deste para outros servicos e sistemas/entidades/servicos (p.e.
promogcdo e protecdo, salde, educagdo, seguranca social) também tem vindo a aumentar. Tal poderd dever-se a uma maior
consciencializagdo do Sistema da sua intervencdo e das suas responsabilidades, tornando-se necessario uma avaliagdo mais

fina aprofundada sobre este indicador.

De acordo com os dados fornecidos para a tipologia de intervencao, ficaram por caracterizar 1623 criancas, aspeto que
implica indiciar da necessidade de melhoria continua de se continuar a assegurar o aprimorar do modelo de monitorizagdo

da atividade das ELI.

D - POR CONTEXTO DE INTERVENGAO

De acordo com as praticas recomendadas internacionalmente para a IPl, o modelo de intervengdo preconizado pelo SNIPI
promove a intervengdo nos contextos naturais da crianca, procurando integrar, tdo precocemente quanto possivel, os
diferentes cuidadores da crianca, habilitando os contextos em que esta se encontre, aspeto potenciador dos efeitos da

intervencdo em criangas tdo pequenas.

Assim, estas equipas funcionam numa modalidade de itinerancia, agindo nos diferentes contextos em que a criancga se
encontra, designadamente domicilio, ama, contexto educativo (creche, jardim de infancia) independentemente do setor que

desenvolve a resposta (publico, solidario ou particular cooperativo) ou outro contexto.

Tal como nos anos transatos, em 2019 a maioria das intervenc¢des ocorreram especialmente no contexto educativo (creche
ou no jardim de infancia — 47,97%), sendo que percentualmente a intervencdo em contexto de domicilio € muito similar nas

5 SCR.
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Gréfico 9: Percentagem dos contextos de intervengdo por SCR

De destacar que se verifica a existéncia de um conjunto de criancas (14,76%) que se encontra a ser acompanhada em outros e
contextos como por exemplo as instalacdes do Centro de Saude ou da entidade com acordo de cooperagdo, aspeto que

deverd ser monitorizado pelas ELI.

E - POR REFERENCIACAO
Neste indicador, procura-se aferir o nimero de situacées que, por ano, sao referenciadas ao SNIPI por cada entidade.

No inicio da implementacdo do SNIPI este indicador era sistematizado por percentagem de sinalizagbes das diferentes
entidades referenciadoras ao SNIPI Desde 2018 que se tem procurado que este numero traduza o numero real de

sinalizagdes sem sobreposicGes. Assim, em 2019 foi possivel identificar a existéncia de 15.547 referenciagdes ao SNIPI.

Gréfico 10: Origem da referenciagdo das situagGes nas ELI

As referenciacBes tém a sua origem essencialmente no setor da salde (42%), seguindo-se o setor da educac¢do (38%),

tendéncia que se tem verificado nos Ultimos anos em todas as ELIS, sendo que na SCR LVT a referenciagdo pelo setor da

7,0626 |’| 6,73%

salide é mais acentuada do que nos outros distritos.

9,07% 6,61%
17,04%

‘
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Grafico 11: Origem das sinalizagBes por SCR



Contudo, e tendo em consideragdo o modelo de recolha de informagdo relativa ao funcionamento das ELI, este é um dos
indicadores que importa aferir junto de cada SCR, no sentido de assegurar uma recolha de informagdo uniformizada, bem

como permitir a disponibilizacdo da informacdo em nimeros absolutos, aspeto que até ao momento nao foi possivel.

2. ANALISE EVOLUTIVA
2.1 NUMERO DE ELI

Desde a implementagdo do SNIPI, o nimero de ELI tem vindo a aumentar numa tentativa de que a abrangéncia das respostas e

de IPI seja efetiva e de qualidade em todo o territdrio continental.
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Gréfico 12: Evolucdo do nimero de ELI em territdrio continental

2.2 NUMERO DE PROFISSIONAIS POR SETOR

Tendo em consideracdo os anos transatos, é possivel identificar uma ligeira tendéncia de continuo reforco ao nivel da

afetacdo de profissionais por parte dos diferentes setores.

1597 1690 1713 1681 1744
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Gréfico 13: Evolugdo do nimero de profissionais

Como referido atras o indicador fte, s comecou a ser sistematizado em 2017, carecendo de aperfeicoamento do modelo de

recolha de dados uma vez que este ocorre de forma manual por parte de cada uma das ELI.

No entanto, ja é possivel identificar um ligeiro refor¢o do nimero de profissionais afetos a tempo inteiro ao funcionamento

das ELI.

0151 1017,5

2015 2016 2017 2018 2019

Gréfico 14: Evolucdo do numero de fte/ETI

Em termos de setor de proveniéncia, é possivel aferir que o nimero de fte se tem mantido estdvel nos ultimos 3 anos por

parte do setor da educacgdo, cujos profissionais estdo, maioritariamente afetos a tempo inteiro ao funcionamento das ELI.
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Grafico 15: Evolugdo do numero de fte/ETI por setor

Ao nivel do envolvimento das parcerias no funcionamento das ELI, esta presenca tem sido residual.

De salientar ainda, o ligeiro refor¢co do tempo de afetacdo do setor da saude nos ultimos 3 anos. Q

2.3. NUMERO DE CRIANGAS E FAMILIAS ACOMPANHADAS

Ne Criangas Previsivel para Em termos evolutivos é possivel identificar que o nimero de criangas em acompanhamento

IPI pela rede de IPI tem vindo a aumentar estando-se préximo do numero que se considerou

Tendo em consideracdo previsivel de criangas para IPI (24.033 criangas), quando o SNIPI iniciou a sua atividade.
critérios internacionais,
convencionou-se que 3,7%
das criangas dos 0 aos 6

24033

anos poderdo encontrar-se
previsivelmente a
necessitar de um apoio no
ambito de IPI.

11700
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—0=— Criangas acompanhadas IPI

Face ao Censos 2011, esse

Criangas com potenciais necessidades de IPI (Censos 2011)
numero é de 24033.

Grafico 16: Evolugdo do nimero de criangas acompanhadas

Dado que esta taxa foi perspetivada tendo como referéncia os dados do Censos de 2011, importaria atualizar e rever este

indicador.

2.4 IDADE DAS CRIANGCAS ACOMPANHADAS

No que se refere a idade destas criancas, e tendo em consideracdo a faixa etaria abrangida pelo SNIPI, importa referir que o

numero de criangas com intervencdo é maior na faixa etaria superior aos 3 anos.
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Grafico 17: Evolugdo da faixa etaria das criangas acompanhadas




Esta tendéncia, reforca a necessidade de se sensibilizar, informar e promover, junto das entidades sinalizadoras e
comunidade em geral, sobre a importancia e os beneficios de uma intervencdo atempada junto das criancas e familias, o que

s6 pode acontecer se as vulnerabilidades forem detetadas precocemente.

Neste sentido, importa que o SNIPI continue a acompanhar a evolugdo deste indicador, cabendo também as ELI aperfeigoar

os instrumentos de recolha de dados.

2.5 CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

Em termos evolutivos, é possivel salientar que, em termos percentuais, se mantém a tendéncia de o SNIPI assegurar o
acompanhamento a um maior nimero de criancas referenciadas por apresentarem alterages nas fun¢des ou estruturas do
corpo que limitam o normal desenvolvimento e a participagdo nas atividades tipicas, tendo em conta os referenciais de

desenvolvimento proprios, para a respetiva idade e contexto social (ICF - CY, 2007).
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Gréfico 18: Evolugdo do critério de elegibilidade das criangas no SNIPI

2.6. TIPOLOGIA DA INTERVENGAO

Em termos evolutivos, é possivel identificar que o nimero de situagdes de criangas que se encontram em situagdo de

vigilancia tem vindo a aumentar, aspeto que se considera oportuno de uma maior reflexdo por parte do SNIPI.

De realcar ainda que a situacdo dos encaminhamentos entre as ELI e do SNIPI para outros sistemas e servicos também esta

a aumentar.

Estes encaminhamentos para outros servicos e entidades devem-se essencialmente a dois aspetos: a transicdo para as
Equipas Multidisciplinares de Apoio a Educacdo Inclusiva, em que as criangcas com mais de 6 anos transitam para o
acompanhamento exclusivo dessas equipas ou relacionam-se com o alcancar dos objetivos propostos no PIIP — Plano de

Individual de Intervencdo Precoce.
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Grafico 19: Evolugdo da tipologia da intervengdo




2.7 CONTEXTO DA INTERVENGAO

No que se refere ao contexto de intervencdo é de salientar que a maioria das intervenc¢des continua a ser desenvolvida em
contexto de creche/jardim de infancia, seguindo-se a intervengdo desenvolvida em contexto misto (domicilio—creche/jardim

de infancia).

No entanto, é de salientar que no ultimo ano se verificou um ligeiro aumento na intervencdo junto de outros contextos

(centros de salde, instalagdes de IPSS), aspeto que importa monitorizar junto das ELI. !
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Grafico 20: Evolucgdo da percentagem dos contextos de intervengdo

2.8 REFERENCIACAO
Em termos evolutivos, é possivel aferir que a tendéncia, de o setor da salde apresentar maior nimero de referenciacdes de

criangas as ELI se tem mantido.
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Grafico 21: Evolucdo da percentagem de sinalizagdes ao SNIPI por SCR/setor



2.9 PADRAO DE SERVICO (PS)

N

No ano em avaliagdo, e face a recolha de dados que foi possivel alcangar, é possivel

Padrdo de Servigo

RS 612 [EHeeE O proceder-se a uma avaliacdo do padrdo de servico das ELI no acompanhamento

I EREANNE NS T e S disponibilizado as criancas.

forma regular (100%) a
todas as solicitagdes De acordo com McWilliams, em I[Pl esta considerado um tempo médio por intervencdo

CILCEENIECERRNCEIURIEIUIN o manal de cerca de 60 a 90 minutos acrescido de, em média, 30 minutos para deslocacio
tempo médio de resposta

de 120 minutos por semana
para cada crianga/familia IPI num mesmo estabelecimento educativo, ou 90 minutos em situacdes domicilidrias com
/contexto da populagdo.

(este tempo de deslocagdo pode variar entre 5 minutos se houver criangas com programa

ma acessibilidade), o que perfaz um tempo médio de 120 minutos por crianca/familia

contexto.

Assim, uma ELI responde de forma regular - com eficécia - (100%) se tiver capacidade média

de resposta de 120 minutos por semana para cada crianga/familia /contexto da populagdo

acompanhada. N2 fte Necessdrios

Desta forma, e tendo em consideragdo o conjunto de criangas acompanhadas pelas ELI, Ne de fte considerados

como necessarios para o
Sistema poder dar resposta
as criangas acompanhadas
face ao tempo médio de
e O numero de fte/eti necessarios para garantir o acompanhamento das criangas resposta por crianga e ao
numero de fte ja existentes
no Sistema.

bem como o conjunto de fte afetos ao funcionamento das ELI, é possivel aferir:

e O Padrdo de Servico (PS) da ELI

de forma adequada face ao padrdo de servico.
Assim sendo identifica-se que a nivel nacional o PS das ELI é 89,75% e o numero de fte
necessarios nas SCR para assegurar a qualidade e a periodicidade do acompanhamento
necessario as criancas acompanhadas é de 296,45 fte em todo o territdrio nacional.
No entanto, denota-se uma realidade assimétrica no ambito da intervencdo das 5 SCR do SNIPI. A SCR Alentejo apresenta
um PS acima de 100%, sem necessidade de reforgo de profissionais. Esta realidade permite a SCR Alentejo a dinamizagdo de
atividades de prevencdo e articulagdo com outras entidades e servigos, bem como assegurar um acompanhamento ajustado

a avaliacdo de cada situacdo e ao tipo de intervencdo preconizado para cada crianca e sua familia no ambito do PIIP.

N° de fte
am necessarios na
Total de - Média L ! 5
. s . __|intervencéo],,. .. . . Periodicidade do SCR face as
Criangas Sinalizacées . Vigilancia | Encaminhamento Processos IPI / )
Direta acompanhamento criangas
Acompanhadas FTE
acompanhadas
nas ELI
2 2277 1080 2052 267 76 186,93 12,2 Ajustada  avaliacdo e -56,82 143,67%
tipo de intervencao
5 1590 1301 182 142 215 80,06 19,9 Ajustada a avaliacao e 10,80 88,11%
tipo de intervencao
Maioritari t
2 3614 1346 2952 419 230 176,47 20,5 toritariamente 30,04 85,45%

semanal
Maioritariamente
criangas com critérios
36 9264 9264 6207 2223 834 320,97 28,9 de elegibilidade SNIPI e 208,40 60,63%
prioridade nas ELI tém
IPI
Maioritariamente

6249 2556 4789 1138 1359 253,07 24,7 . 104,02 70,87%
semanal / quinzenal

0 :
[Total | 155 22994 15547 17182 4189 2714f 1017,49] 212 ] 296,45|89,75%

Quadro 4: Caracterizagdo da realidade de cada SCR



Por outro lado, € na SCR LVT que se verifica uma maior necessidade de reforco dos profissionais afetos ao funcionamento

das ELI, identificando-se um PS de 60,63% e a necessidade de reforcar as ELI em cerca de 208,40 fte.

2.10 CONTRIBUTOS PARA A MELHORIA DA INTERVENGAO

Atendendo as informacgGes e dados disponibilizados pelas SCR o Sistema é avaliado de forma muito positiva no que se refere
a metodologia de intervenc¢do utilizada carecendo, no entanto de alguns acertos no que se refere, essencialmente, a

capacidade de resposta por parte das ELI.
Sumariamente, sdo apresentados os seguintes contributos para o desenvolvimento do SNIPI:

e Assegurar a formacdo inicial e continua para todos os profissionais dos diferentes niveis da estrutura do SNIPI,
garantindo desta forma a qualificagdo da intervencdo técnica;

e Reorganizar arede de ELI na sua abrangéncia por forma a melhorar a eficécia, eficiéncia e qualidade da intervencéo,
tendo por base o nimero de criangas e familias acompanhadas em cada area de abrangéncia das ELI;

e Dotar as ELI de profissionais das areas da psicologia, das terapias (ocupacional, fala e fisioterapia) e da area da
medicina geral e pedidtrica de modo a reforgar as competéncias das equipas;

e Uniformizar/Clarificar os procedimentos entre o setor da educac¢do, ao nivel dos agrupamentos de referéncia, e as
ELI;

e Dotar as ELI dos recursos logisticos e tecnoldgicos e competéncias digitais, assegurando a sua modernizagdo e
agilizacdo na utilizacdo dos meios de apoio a intervencdo e comunicagdo com o cidaddo;

e Assegurar a representacdo dos 3 setores em todos os niveis de intervencdo do SNIPI, em especial nos NST,
clarificando o papel dos NST e definir o perfil dos profissionais que o constituem;

e  Valorizar e reforgar o trabalho com a rede de parceiros locais, possibilitando a otimizagédo de recursos e uma maior
abrangéncia do SNIPI;

e Promover a dinamizagdo e participacdo em atividades de partilha de conhecimentos e boas préaticas, quer a nivel
nacional quer a nivel internacional, envolvendo os varios atores;

e Adequar a tipologia dos referenciais para estabelecimento dos acordos de cooperagao.

CONCLUSOES

Em sintese, no ano em apreco o SNIPI acompanhou 22.994 criangas e suas familias em todo o territério de Portugal
continental, o que representa um aumento de 666 criangas em acompanhamento face ao ano transato (2,89%).

Estas criangas foram na sua maioria referenciadas pelo setor da salde e tém mais de 3 anos de idade, inserindo-se no
critério de elegibilidade de tipo 1, beneficiando de uma intervencdo direta, principalmente em contexto de creche e de
jardim de Infancia.

No final do periodo em analise, encontravam-se afetos ao Sistema 1.744 profissionais, representando 1.017,49 fte/eti.
Esta rede de profissionais em IPI, permitiu ao Sistema abranger cerca de 95,67% da populacdo estimada com potencial

necessidade de IPI, verificando-se uma diminuicdo do PS para 89,75%.




e De referir que sdo reconhecidas as assimetrias que se continuam a verificar em termos regionais no ambito do
funcionamento das ELI, tornando-se necessario continuar a assegurar a qualificacdo da intervencdo destes profissionais
mediante disponibilizagdo de formacdo especifica, bem como a revisdo dos manuais e instrumentos de apoio a intervengdo
técnica destes profissionais.

e Tendo por objetivo assegurar que as criangas e suas familias tenham acesso a uma intervencdo adequada e usufruam de
todos os recursos necessarios, importa ainda assegurar o reforco da rede de profissionais disponiveis na rede de IPI.

e A rede de ELI deve abranger de forma equitativa todo o territdrio, propondo-se a divisdo de ELI que apresentem um

territorio de abrangéncia muito vasto, ou um grande volume processual.

e Face ao numero elevado de criangas em vigilancia é sentida a necessidade de aumentar a periodicidade e a intensidade da
intervencdo junto de cada crianca/familia, pelo que é premente continuar a proceder ndo sé a um reforco do ndmero de
profissionais e do seu tempo de afeta¢do a intervenc¢do, bem como no reforgo da diferenciagdo das especialidades técnicas
afetas ao funcionamento das ELI

e Torna-se urgente assegurar no ambito do SNIPI a adequada operacionalizacdo das diferentes candidaturas no ambito do
PO ISE, em estreita articulagdo com o INR,I.P. organismo intermédio para este Eixo Operacional e representante do MTSSS
no SNIPI.

e Destaca-se ainda a relevancia de dar continuidade a harmonizagdo dos instrumentos de intervencdo constantes no Manual
de Acompanhamento Técnico das ELI, ao nivel das diferentes estruturas de intervencdo (ELI-NST-SCR-CC), através da
construcdo de Orienta¢des Técnicas no ambito da articulagdo deste Sistema com outros Sistemas de promocédo e Protecdo
dos Diretos das Criangas.

e |gualmente de destacar a necessidade de reforgar a monitorizacdo das situacdes das criangas abrangidas pelo SNIPI nas
diversas fases do processo de acompanhamento, desde a sinalizacdo até a saida do Sistema, através do Sistema de
informacdo implementado em 2015.

e Tendo por objetivo garantir o adequado acesso do cidaddo ao SNIPI, é crucial melhorar o canal de divulgagdo deste Sistema,
através da atualizacdo sistematica do novo site, bem como utilizar outros meios de comunicacao;

e |gualmente importante assegurar a participa¢cdo de todos os envolvidos no Sistema promovendo a transparéncia e a
qualificacdo das suas praticas mediante a avaliacdo da satisfacdo das familias acompanhadas, bem como mediante a criacdo
de um Conselho Consultivo do qual fagam parte ndo so a academia e especialistas em intervencdo precoce na infancia,
bem como elementos representativos das criancas e familias acompanhadas pelo Sistema e das entidades do setor social

e solidario;

Dadas as evidéncias da pratica da intervencdo do SNIPI contidas neste relatdrio, como em outros documentos produzidos a
comemoracdo dos 10 anos de implementacdo do SNIPI é significante. Esta comemoragdo pretende disseminar e divulgar o
conhecimento baseado na evidéncia cientifica e as boas praticas do SNIPI através da realizacdo de um Encontro Nacional de

representantes das familias da IPI, profissionais, investigadores e, dirigido a toda a comunidade.



ANEXO 1: Principais atividades desenvolvidas pelas SCR

(REREE FRMBEEEE e

Estabelecer de parcerias com 16
municipios abrangidos pela SCR

Reunides Intersectoriais Saude, Educagdo,
Seguranga Social e IPSS

Reunides com entidades IPSS e ACES, com
objetivo de ativagdo de Parcerias e
esclarecimentos e informagao relativa ao
SNIPI

Reunido com NST Aveiro para propor ao
Centro Hospitalar Entre o Douro e Vouga,
EPE — Unidade Hospitalar de S. Sebastido
colaboragdo com as ELI Feira/Arouca e
Aveiro Norte

Definigdo e estabelecimento de parceria
com o Centro Hospitalar Entre o Douro e
Vouga, EPE — Unidade Hospitalar de S.
Sebastido para integrar uma pediatra nas
ELI Aveiro Norte e Feira/Arouca

Programagdo de estédgios nas ELI
(resultante dos Protocolos estabelecidos
com a Faculdade do Porto e com a
Faculdade das Ciéncias da Educagdo da
Universidade do Porto

Realizagdo de 4 estagios académicos de
Psicologia no ambito do Protocolo com o
ISCTE-IUL

Reunides das ELI com os principais
Hospitais da Regido LVT

Reunides Unidades Locais de Salde e com
os Agrupamentos de Escolas por forma a
aperfeigoar canais de articulagdo e de
comunica¢do no ambito do SNIPI

Definigdo de estratégias de articulagdo
entre as ELI do Alentejo Litoral com o
Servigo de Pediatria e com as Unidades de
Cuidados da Comunidade da ULSLA

Articulagdo com o Instituto Politécnico de
Portalegre e com a Universidade de Evora
para celebragdo de Protocolos Genéricos
com o SNIPI, mantendo a colaboragdo
com Instituto Politécnico de Beja

Analise e emissdo de pareceres no ambito
de estudos, projetos de investigagdo e
estagios profissionais por parte de
entidades académicas

Assinatura de 7 Protocolos de
Colaboragdo com autarquias

Participagdo nos Seminario promovidos pelas
ELI de Penacova e de ELI de Pombal

Participagdo/Organizacdo da visita a Regido
Centro de Profissionais e Diretores de Centros
de Intervengdo Precoce da Republica Checa

Colaboragdo na Reunido sobre a Lei de Protegdo
de Criangas e Jovens na Guarda em articulagdo
com o SNIPI-GAT

Participagdo em agBes de sensibilizagdo para o
SNIPI e Semindrios na comunidade
desenvolvidas pelas ELI ou NST

Moderagdo de uma mesa -"lll Jornadas da ELI
de Sto. Tirso/Trofa”

Comunicagdo - “O papel da IPI na Escola
Inclusiva” no ambito da Conferencia “Vozes da
Inclusdo”, em Braga

Dinamizagdo de reunides de reforgo de
competéncias e partilha de boas-praticas nas
ELI e inter-ELI com elementos setoriais dos NST
e da SCRLVT

Colaboragdo na organizagdo e realizagdo do VI
Encontro da SCRLVT do SNIPI para partilha de
boas praticas, da responsabilidade este ano do
NST Santarém “As Rotinas do séc. XXI na IPI”
Participacdo de elementos da SCRLVT/ELI em 15
AgBes de sensibilizagdo e formagdo sobre a
tematica inerente a IPl e comunicagdes em 6
Encontros, Seminarios e Conferéncias;

Colaboragdo no workshop «Filhos, Pais e Muito
Mais», com a Associagdo Terra Mde e Municipio
de Viana do Alentejo.

“| Feira de Saude Infantil do Alandroal”

Encontro «A Importéncia da Audi¢do no
Desenvolvimento Infantil»

Organizagdo das reunides com as
delegagdes estrangeiras (Turca e
Republica Checa).

Organizagdo e realizagdo de trés A¢des
de Formagao sobre o “Regime juridico
da Educagdo inclusiva “

Organizagdo e realizagdo de oito Agdes
de Formagdo sobre “Avaliagdo
Auténtica”

Colaboragdo na organizagdo de
encontros de partilha de boas praticas
Encontros dos NST e ELI dos distritos de

Vila Real, Braga, Viana do Castelo, Porto.

14 AgBes de Sensibilizagdo sobre a
compatibilizagdo dos normativos DL n.2
281/2009 e o DL n.2 54/2018, da
responsabilidade das Subcomissarias da
Educagdo e Seguranga Social e NST

Dinamizagdo do Encontro de

Intervencdo Precoce do Alentejo Litoral:

«Intervengdo Precoce/Saude Escolar -
Partilha de Boas Praticas»

Implementagdo de Boas Praticas para a
Intervengdo Precoce, com suporte Guia
de Praticas Recomendadas

Deslocagdes da Subcomissdo as ELI,
agilizando dindmicas e consolidando
canais de comunicagdo no Sistema

-

Gestdo de Banco de Ajudas Técnicas
para a Intervengdo Precoce do Alentejo

Gestdo dos pedidos de consultas de
especialidades efetuados pela ELI,
priorizar e agilizar o acesso no ambito
do protocolo com Hospital Espirito
Santo de Evora

Construgdo de um memorando de
harmonizagdo do preenchimento das
Grelhas de Indicadores Mensal



Encontro de Respostas de Governanga
Integrada na Resolugdo dos Problemas Sociais
da EAPN Evora

Tema da comunicagdo: «Intervengdo Precoce
na Inféncia de Governanga Integrada»

22s Jornadas do Centro de Estudos do Bebé e
da Crianga

Tema da comunicagdo: «Comunicagdo e
Linguagem na Inféncia»

Aula Aberta da Escola Superior de Satde de
Beja, Tema «Terapia Ocupacional e a
Intervencdo Precoce na Infancia»




