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  ¶ Promover a redução do consumo de substâncias 

psicoativas , a prevenção dos comportamentos aditivos e a 

diminuição  das dependências;  

¶ Promover a saúde mental  e prevenir comportamentos de 

risco  na comunidade em geral;  

¶ Promover a reabilitação e a integração pessoal, familiar e 

cultural  em problemáticas de exclusão social em  

crianças/adolescentes , jovens e adultos  através de uma 

intervenção biopsicossocial  articulada e adequada às 

necessidades do público -alvo;  

¶ Promover o aperfeiçoamento científico , cultural, técnico, 

organizativo, ético  e humano da prática em reabilitação 

psicossocial e integração sociocultural . 

¶ Constituir -se como entidade garante da 

implementação e sustentabilidade das políticas e 

intervenções, no âmbito das substâncias psicoativas , 

comportamentos aditivos e dependências , de saúde 

mental e reabilitação psicossocial . 
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¶ Cidadãos com idades superiores a doze anos , 

inclusive famílias  e envolvente comunitária no 

âmbito da reabilitação psicossocial  nas áreas 

de psiquiatria e saúde mental , alcoologia, 

toxicodependência , sem-abrigo, criminalidade 

e outros em mobilidade geog ráfica que se 

encontrem em situação de vulnerabilidade 

social grave , nomeadamente cidadãos 

deportados.  

¶ Comunidade em geral e profissionais de saúde 

e ciências sociais e educação em específico.  
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OS PRINCÍPIOS DE INTERVENÇÃO DA ARRISCA   

 

OS EIXOS DE INTERVENÇÃO DA ARRISCA   

 



 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

ORGANOGRAMA ARRISCA  05 



 

 

  

06 
ARRISCA  TIMELINE  
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A intervenção junto das pessoas, nos seus territórios, é fundamental para a 

promoção da saúde e estilos de vida saudável, bem como, para promover a 

acessibilidade e motivação para o tratamento. Os parceiros locais são 

preciosos aliados neste processo. O no sso agradecimento à Junta de 

Freguesia São Pedro que nos disponibiliza um espaço para a dinamização do 

Gabinete de Intervenção Comunitária para o tratamento de pessoas com 

perturbações associadas ao uso de substâncias psicoativas do Concelho de 

Vila Franca  do Campo. A formalização de uma parceria de longa data.  
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Formada no início do ano  de 2022 , a Comissão Independente para o 

Estudo de Abusos Sexuais na Igreja Católica Portuguesa tomou como 

objetivo até ao final de 2022 recolher testemunhos e denúncias de 

pessoas que tenham sofrido abusos na infância e adolescência, até aos 

18 anos, desde 1950 . 
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A ARRISCA CERÂMICA realizou os troféus personalizados para a  26ª 

edição do Torneio Comemorativo do Centenário de Voleibol . É 

uma prova organizada pela  Associação de Voleibol de São Miguel 

(AVSM),  destinada aos escalões de formação de equipas 

femininas e masculinas, entre os 12 e os 16 a nos de idade, e que 

conta com o apoio da Câmara Municipal de Lagoa. Decorreu de 

11 a 14 de abril de 2022 na Escola Secundária da Lagoa e 

Complexo Desportivo das Laranjeiras.  
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Visita institucional do 

Senhor Diretor Regional de 

Qualificação Profi ssional e 

Emprego , Dr. Nuno Gomes 

à ARRISCA e respetivas 

valências. 07 de abril de 

2022.  

 

 

 

Formada no início do ano  

de 2022 , a Comissão 

Independente para o 

Estudo de Abusos Sexuais 

na Igreja Católica 

Portuguesa tomou como 

objetivo até ao final de 

2022 recolher testemunhos 

e denúncias de pessoas 

que tenham sofrido 

abusos na infância e 

adolescência, até aos 18 

anos, desde 1950 . 

No dia 07 de abril de 

2022 a Direção da 

ARRISCA reuniu com o 

Senhor Diretor Regional 

de Prevenção e 

Combate às 

Dependências , 

Enfermeiro Pedro Fins.  

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

#ARRISCANAUNIVERSIDADE 

 

15 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Visita à ARRISCA dos alunos do 3º ano do curso de Psicologia da Universidade dos 

Açores, no âmbito da unidade curricular Contextos de Aplicação da Psicologia Soc ial 

e Comunitária . 
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A ARRISCA tem colaborado ao longo dos anos com a Universidade dos Açores no âmbito da 

Unidade Curricular de Estágio e Acompanhamento Técnico -Científico I e Estágio e 

Acompanhamento Técnico -Científico II da Licenciatura em Serviço Socia l da Faculdade de 

Ciências Sociais e Humanas da Universidade dos Açores. No corrente ano a Fabrícia e o João 

estão a realizar o seu estágio na ARRISCA. Votos de muitas aprendizagens e de um estágio muito 

profícuo.  
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 A ARRISCA participou no Fórum das Constelações promovido pela vaga em parceria com a  CRESAÇOR - 

Cooperativa  Regional  de  Economia  Solidária,  CRL e o arquiteto João Rebelo Costa. Este Fórum surge com a 

intenção de estimular a partilha de opiniões e debater a forma como o centro de Ponta Delgada é habitado, 

tendo como foco o aume nto de pessoas em situação de toxicodependência e sem -abrigo, as suas causas e 

repercussões . 
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Análise do Impacto da Articulação em 

Cuidados de Proximidade entre a 

Associação Regional de Reabilitação e 

Integração Sociocultural dos Açores - 

ARRISCA, o Centro de Saúde da 

Povoação e a Câmara Municipal da 

Povoação nas vendas de buprenorfina e 

midazolam no concelho da Povoação.  
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CRÓNICA   

Anális e do Impacto da Articulação em Cuidados de 

Proximidade entre a Associação Regional de 

Reabilitação e Integração Sociocultural dos Açores, o 

Centro de Saúde da Povoação e a Câmara Municipal 

da Povoação nas vendas de buprenorfina e 

midazolam no concelho da P ovoação  

Dra. Suzete Frias | Diretora Geral ARRISCA  
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Análise do Impacto da Articulação em Cuidados de 

Proximidade entre a Associação Regional de Reabilitação e 

Integração Sociocultural dos Açores, o Centro de Saúde da 

Povoação e a Câmara Municipal da Povoação nas vendas de 

buprenorfina e midazolam no concelh o da Povoação  

 

Autor - Suzete Maria Madeira Dias de Frias (Diretora Geral da ARRISCA)  

 

Resumo:  

O objetivo desta análise foi avaliar a venda no concelho da Povoação 

de buprenorfina, buprenorfina mais naloxona e midazolam antes e 

depois da parceria concertada entre a Associação Regional de 

Reabilitação e Integração Socio -cultural dos Açores, Centro de  Saúde e 

Câmara Municipal da Povoação. Trata -se de uma avaliação transversal, 

retrospetiva, com a colaboração da Farmácia da Santa Casa da 

Misericórdia da Povoação. Foram utilizados dados inseridos na listagem 

do histórico de vendas da Farmácia da Santa Ca sa da Misericórdia da 

Povoação, no período de janeiro de 2021 a fevereiro de 2022.  

Abstract:  

The goal of this study is to analyse the sale of buprenorfine, buprenorfine 

+naloxone and midazolam at Povoação county before and after the 

reinforcement and strai ghtning of the partnership between ARRISCA, 

Health Centre of Povoação and the Town Hall of Povoação. This is a cross -

sectional, retrospective study with the colaboration of the Santa Casa da 

Misericordia`s pharmacy. It has been used data base from the sale s list 

from the period january 2021 to february 2022.  

 

INTRODUÇÃO 

 No ano de 2021 (julho/agosto) a Associação Regional de Reabilitação e 

Integração Sociocultural dos Açores descentralizou as consultas médicas 

através do reforço da articulação com o Centro de Saúde da Povoação 

que passou a ceder mais um espaço de consulta  e a colaborar na 

administração das Tomas Observadas Diárias. Foi também a partir, desta 

data e de uma articulação estabelecida com a Camara Municipal da 

Povoação - Projeto Caminho para a Liberdade, que passou a ser possível 
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uma maior monitorização e mediaç ão na aquisição da medicação das 

pessoas com perturbação por uso de substâncias, integradas nos 

programas ocupacionais na Câmara.   

O problema de partida foi a constatação do mau uso de substâncias 

psicoativas de rua bem como das prescritas neste co ncelho; a 

dificuldade dos utentes deste concelho acompanhados pela ARRISCA 

de se deslocarem à sede da ARRISCA (Ponta Delgada) e a dinâmica 

criada por estes utentes na procura e demanda consecutiva da Unidade 

Básica de Urgência (UBU) do Centro de Saúde.  

A intervenção do  Centro Local de intervenção na Toxicodependência  

da ARRISCA, unidade especializada no tratamento de perturbações 

relacionadas com substâncias psicoativas, com cuidados mais 

diferenciados e integrados, a utentes com problemas de consumo 

noci vo e de dependência foi assim reforçada com a descentralização 

das consultas médicas ao concelho da Povoação, à semelhança do que 

já acontecia com as consultas de psicologia da ARRISCA, dispondo assim 

de respostas em regime ambulatório, e seguindo as modal idades de 

tratamento mais adequadas a cada situação e de maior proximidade.  

Como primeira abordagem facilitadora na monitorização e 

acompanhamento dos utentes as Direções Clínica e de Enfermagem do 

Centro de Saúde da Povoação emitiram um conjunto de orientações aos 

clínicos com intervenção no Centro de Saúde, assumindo um esquema 

de referenciação de todos os utentes com perturbações relacionadas 

com o consumo de substâncias psicoativas para o serviço clínico da 

ARRISCA. Esta medida por si só permitiu melhor monitorizar as prescrições 

e acompanhar os utentes na gestão da medicação. Desenvolveram -se 

assim um conjunto de estratégias que envolveram a implementação de 

espaços terapêuticos [consulta de aditologia, psiquiatria, enfermagem, 

psicologia e Tomas Observadas Diárias (TOD)]; a definição de programas 

de acordo com a avaliação das necessidades e perfil do utente  - 

Programa de Desabituação de Substâncias Psicoativas Ilícitas 

/Reabilitação e Prevenção de Recaídas / Monitorização da Abstinência 
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(testes toxicológicos)/  Encaminhamento para Comunidade Terapêutica 

convencionada com a RAA/P rograma de Tratamento Patologia Dual/ 

Programa de Tratamento de Doença Mental/Programa de 

Desabituação de Álcool sem Tratamento Farmacológico/ Programa de 

Tratamento com Antagonistas de Álcool/  Programa de Tratamento 

Opiáceo com Cloridrato de Metadona ou Buprenorfina +naloxona 

/Programa de Desabituação rápida via Cloridrato de Metadona/  

Programa de Redução de Danos.  

Tendo em conta a existência de um projeto de inserção socio -

ocupacional de utentes com comportamentos aditivos e dependência s 

Caminho Para a Liberdade, implementado pela Camara Municipal da 

Povoação desde há uns longos anos bem como  a vontade e a 

disponibilidade da mesma, foi possível operacionalizar os cuidados de 

proximidade e a maior acessibilidade sem barreiras por ter ass umido esta  

entidade  o transporte dos profissionais da ARRISCA, o acompanhamento 

psicossocial, reabilitação ocupacional e financiamento de apoios à 

medicação dos utentes integrados nos seus programas ocupacionais.  

Assim, através de uma abordagem psicofarm acológica, do apoio 

psicoterapêutico e educação para a saúde, pretende -se promover o 

tratamento da síndrome de privação em regime ambulatório/ a 

estabilização / ajuste da dose /transferência / descontinuação de 

programas de tratamento, bem como o encaminha mento para 

tratamento e estabilização de comorbilidade psiquiátrica e 

tratamento/encaminhamento da comorbilidade médica.  

Assegurando entre as partes o acompanhamento regular do utente de 

forma a garantir a consistência dos ganhos terapêuticos e a reaquisiç ão 

das capacidades e competências para o funcionamento psicológico e 

social adequado. As consultas de aditologia e psiquiatria estão a cargo 

de um médico psiquiatra da ARRISCA e tem uma frequência mensal. As 

consultas de psicologia estão a cargo de uma psi cóloga da ARRISCA e 

no caso dos utentes integrados no programa ocupacional da Câmara 

Municipal a cargo da psicóloga e o acompanhamento social de um 
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técnico de serviço social da ação social do município e têm uma 

frequência semanal. No que concerne a consul ta de enfermagem esta 

é assegurada pela diretora de enfermagem do Centro de saúde.  

Uma vez que a grande parte dos utentes assistidos não tem uma rede de 

suporte informal ou não têm disponibilidade de se dirigir à Unidade Móvel 

da ARRISCA, essas tomas obser vadas diárias têm sido administradas no 

Centro de Saúde da Povoação. A preparação está a cargo do serviço 

de enfermagem da ARRISCA que articula com o Serviço de Enfermagem 

do Centro de Saúde, que funciona como 3ª pessoa e administra 

diariamente as mesmas.  Nas situações cuja deslocação do utente ao 

Centro de Saúde seja dificultada, o programa articula com recursos 

comunitários que funcionam como 3ª pessoa. A Camara Municipal 

financia a medicação aos utentes que estão inseridos no programa 

ocupacional e que n ão têm recursos financeiros e disponibiliza ajuda 

instrumental na gestão e na compra, levantamento e entrega no centro 

de saúde da medicação através da mediadora sociofamiliar.  

O objetivo da presente análise foi comparar a venda no concelho da 

Povoa ção de buprenorfina, buprenorfina mais naloxona e midazolam 

antes e depois da parceria concertada neste Centro Local de 

Intervenção na Toxicodependência da Povoação.  

METODOLOGIA 

Foi realizado uma avaliação observacional descritiva, de corte 

transversal retrospetiva às listas de vendas da Farmácia da Santa Casa 

da Misericórdia da Povoação situada na Vila da Povoação. Foram 

utilizados os dados do histórico de listagens de vendas uti lizadas na 

gestão de venda e controlo de stocks da farmácia do período referente 

a janeiro 2021 a fevereiro 2022, para a análise da quantidade de vendas 

de medicamentos de controlo especial tais como buprenorfina, 

buprenorfina+naloxona e midazolam.  
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RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Tabela 1 -Número de cx. vendidas de janeiro 2021 a fevereiro 2022  

  
jan

/21  

fev

/21  

mar/

21 

abr/

21 

mai/

21 

jun/2

1 

jul/

21 

ago/

21 

set/

21 

out

/21  

nov/

21 

dez

/21  

jan/

22 

fev

/22  

buprenorfi na 2 

mgx7com  
8 6 20 70 9 8 15 1 - - - - - - 

bup renorfina 8 

mgx7com  
118 108 107 106 98 94 82 64 62 49 50 48 43 24 

Subutex 8mg x7 comp  - 4 15 14 6 7 - - - - - - - - 

Buprenorfina + 

Naloxona 2mg/o,5 

x7comp  

8 6 15 6 6 8 2 6 11 8 9 4 2 - 

Buprenorfina + 

Naloxona 2mg/o,5 

x28comp  

  1 2 3 3 3 3 5 6 - 2 4 4 6 

Buprenorfina + 

Naloxona 8mg/2 

x7comp  

8 1 4 1 7 8 9 4 4 1 2 9 1 2 

Bupren orfina + 

Naloxona 8mg/2 

x28comp  

- - - - 1 - 6 12 8 8 9 14 15 15 

Dormicum 15mg 

x20comp  
55 51 39 46 16 16 24 17 11 15 3 13 15 8 

Suboxo ne8mg/2mgx 7  - - - - - 1 - 4 - - - - - - 

 

Tabela 2 -Número de comprimidos por fármaco vendidos de janeiro 2021 

a fevereiro 2022  

 

  
jan/  

21 

fev/  

21 

mar/  

21 

abr/  

21 

mai/  

21 

jun/  

21 

jul/  

21 

ago/  

21 

set/  

21 

out/  

21 

nov/  

21 

dez/  

21 

jan/  

22 

fev/  

22 

buprenor fina 2 

mgx7com  
56 42 140 70 63 56 105 7             

buprenorfina 8 

mgx7com  
826 784 854 840 728 707 574 448 434 343 350 336 301 168 

Buprenorfina + 

Naloxona 2mg/o,5 

x7comp  

56 42 105 42 42 56 14 42 77 56 63 28 14 - 

Buprenorfina + 

Naloxona 2mg/o,5 

x28comp  

  28 56 84 84 84 84 140 168 - 56 112 112 168 

Buprenorfina + 

Naloxona 8mg/2 

x7comp  

56 7 28 7 49 63 63 56 28 7 14 63 7 14 

Buprenorfina + 

Naloxona 8mg/2 

x28comp  

        28   168 336 224 224 252 392 420 420 

Dorm icum 15mg 

x20comp  
1100 1020 780 920 320 320 480 340 220 300 60 260 300 160 
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Tabela 3 -Comparticipação do estado por fármaco  

Medicamento  Valores de comparticipação  

Midazolam/dormicum 15mg  1,91û 

Buprenorfina+naloxona2mg/0,5 x7  1,02û 

Buprenorfina+naloxona2mg/0,5 x28  3,97û 

Buprenorfina+naloxona8mg/2 x7  3,63û 

Buprenorfina+naloxona8mg/2 x28  12,88û 

Suboxone 2mg/0,5û 3,63û 

Buprenorfina2mg x7  1,28û 

Buprenorfina8mg x 7  4,13û 

Subutex 8mg x7  4,13û 

  

 

 

Foram analisadas as listagens de venda no período de janeiro 2021 a 

fevereiro 2022 por caixa e comprimido. Dessas, 1236 cx. foram de 

buprenorfina, sendo essas 137 buprenorfina 2mg/7comp cx, 1053 

buprenorfina 8mg/7compcx e 46 subutex 8mg/7comp cx. Estas ven das 

traduziram -se na venda de 8232 comprimidos de buprenorfina 539 de 

2mg e 7693 de 8mg. O consumo de buprenorfina 2mg e buprenorfina 

8mg, midazolam 15 mg, buprenorfina+naloxona 2mg/o,5mg e 

buprenorfina+naloxona 8mg/2mg é apresentado na Figura 1. Pode -se 

observar que a venda de buprenorfina 8mg variou no período analisado, 

desde 826 comprimidos em janeiro de 2021a 168 comprimidos em 

fevereiro 2022. O subutex 8mg deixou de ser vendido a partir de julho 

2021. A buprenorfina de 2mg deixou de ser vendida a part ir de setembro 

2021.A buprenorfina+naloxona 8mg/2mg aumentou a partir de julho de 

2021, variando desde 56 comprimidos em janeiro de 2021 para 434 em 

fevereiro de 2022. Já no que ao midazolam (dormicum) diz respeito, 

houve um decréscimo ao longo de período em analise, variando de 1100 

comprimidos em janeiro de 2021 para 100 comprimidos em fevereiro de 

27 



2022. No que diz respeito à comparticipação da buprenorfina e tendo 

em conta os valores regulados por fármaco associada à naloxona 

formula mais eficaz na preve nção do mau uso pelo efeito da 

componente antagonista, o estado comparticipou em 1 619,53û 

enquanto que comparticipou em 4 713,79û em f§rmacos mais sujeitos ao 

mau uso e venda na rua.  

 

Gráficos 1 ð Variação do número de comprimidos vendidos por fár maco 

e posologia. (de janeiro 2021 a fev2022  

 

 

 No início da articulação 56% dos 27 utentes tinham prescrição de 

buprenorfina, alguns de vários clínicos. Destes utentes, 13% fizeram um 

programa de desabituação, atualmente 20% continuam a fazer 

buprenorfina, mas com toma assistida e prescrita por um úni co clínico e 60% 

passaram a tomar buprenorfina + naloxona. A percentagem de utentes que 

fazem a toma de cloridrato de metadona (11%) mantém -se desde início. 15% 

dos utentes tinham prescrições de midazolam inicialmente, atualmente 

nenhum utente do programa tem essa terapêutica prescrita.26% do total de 

utentes estão atualmente em Programas Livres de Drogas.  
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Limitações desta avaliação  

No nosso entender pode haver duas possíveis limitações. Uma no que 

concerne a possibilidade dos utentes se deslocarem a outros concelhos para 

obtenção de receituário e compra (dado esta análise ser feita com base nas 

vendas e não no utente). Limitação que sem deixarmos de a por em reflexão, 

nos parece pouco provável dado a distância do concelho, a dificuldade 

destes utent es se deslocarem devido aos baixos rendimentos e a 

dependência a apoios diretos para subsistência.   

No que toca ao midazolam a redução poderia ser por aumento 

correspondente por substituição por outras benzodiazepinas devido à 

alteração das prescrições, (n o caso das pessoas com perturbação por uso 

de substâncias psicoativas em tratamento, agora concentradas no mesmo 

clínico). Se tomarmos como referência o gráfico abaixo, esta limitação cai, 

pois, a frequência da oscilação manteve -se nas restantes benzodiaze pinas 

(importante ter em conta que os fármacos referidos no gráfico abaixo são 

prescritos pelos vários clínicos).  

Gráficos 2 ð Variação do número de comprimidos vendidos por fármaco 

e posologia. (de janeiro 2021 a fev2022)  
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Vendas Medicamentos - N.º Comprimidos

Alprazolan 0,25mg Alprazolan 0,5mg Alprazolan 1mg

Alprazolan 2mg Diazepam 5mg Diazepam 10mg

Bialzepam 3mg Bialzepam 6mg Bialzepam 10mg
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 CONCLUSÕES  

Pela análise dos dados podemos concluir uma relação temporal entre a 

variação de vendas dos referidos fármacos e a sistematização da 

articulação da intervenção da Associação Regional de Reabilitação e 

Integração Socio -cultural dos Açores, do Centro de Saúd e da Povoação e 

da Câmara Municipal da Povoação, a partir de julho. Diminuíram as vendas 

da buprenorfina simples e aumentaram as da buprenorfina associada à 

naloxona cujo objetivo é impedir o consumo incorreto por via intravenosa. 

Diminuíram também as vend as de midazolam (dormicum) uma 

benzodiazepina que cria dependência e utilizada abusivamente se não 

controlada. Cremos que as orientações emanadas no Centro de Saúde aos 

clínicos, para referenciarem as pessoas com perturbação devido ao uso de 

substâncias ps icoativas para o programa de tratamento assegurado pela 

ARRISCA passando as prescrições a ser feitas por um único clínico(no nosso 

entender a medida com mais impacto), o acompanhamento de 

proximidade entre as três entidades envolvidas, a monitorização da 

medicação com as tomas observadas diárias em articulação com o centro 

de saúde, e a mediação na compra e gestão da medicação por parte da 

Câmara Municipal da Povoação  foram as razões desta variação.  

 

 

REFERÊNCIAS  

¶ Listagem do Histórico de Vendas de 01 -2021 a 02-2022- Farmácia da 

Santa Casa da Misericórdia da Povoação.  

¶ www.infarmed.pt   
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INTERVENÇÃO  
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PILL POST - Unidade Móvel de Apoio Domiciliário em 

Cuidados Continuados Integrados em Saúde Mental  
 

O PILL POST tem como destinatários as pessoas com duplo diagnóstico (doença psiquiátrica 

grave e crónica e Dependências).Tem como principais objetivos: Sinalizar e encaminhar 

situações de descompensação, para os Serviços de Saúde; Apoiar a participação das famílias 

e outros cuidadores na prestação de cuidados n o domicílio, prevenindo o desgaste do 

cuidador; Maximizar a autonomia da pessoa com incapacidade psicossocial; Assegurar o 

cumprimento do regime terapêutico com toma presencial; Reforçar a sua rede de suporte 

social  através da promoção de relações  interpes soais significativas;  Melhorar a sua integração 

social e  o acesso aos recursos comunitários;  Prevenir internamentos  hospitalares e admissões 

em unidades residenciais.  

 

CENTRO LOCAL DE INTERVENÇÃO EM 

COMPORTAMENTOS ADITIVOS E DEPENDÊNCIAS  

a) Consultas Médicas;  b) Consultas de Enfermagem;  

c) Toma observada diária; d) Consultas de Psicologia;  

e) Consulta social;  g) Treino individualizado para a empregabilidade;  

f) Grupos de suporte terapêutico;  
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UNIDADE MÓVEL I E UNIDADE MÓVEL II 

O Programa de Manutenção por Administração de Cloridrato de Metadona é um tratamento de 

manutenção com um medicamento opióide de efeito agonista (cloridrato de metadona) que, 

administrada em dose adequada, impede o sofrimento físico provocado pela abstinên cia e a 

necessidade física de a consumir, ao mesmo tempo que reduz o "craving" (desejo intenso de 

consumir). A prescrição deste programa não é colocada como primeira resposta terapêutica, a 

não ser quando existam indicações para que a manutenção opioide se ja o tratamento de 

primeira linha, quando o quadro clínico global constitui uma indicação clínica para tal. Este 

programa é  proposto quando outras intervenções terapêuticas não foram eficazes  para ajudar o 

doente.  
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