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Nota introdutoria

Nos ultimos anos, os efeitos da redugdo da populacdo residente, associado a diminuicdo de
nascimentos e o consequente envelhecimento da populagdo, provocando um desequilibrio
geracional, tem colocado na ordem do dia em Portugal e nos Acores, as questdes da

sustentabilidade demografica.

A tendéncia regressiva da populacdo residente a que temos assistido, de quase todos os grupos
etarios, na ultima década, a excecdo da faixa etaria 65 e mais anos, sao indicadores relevantes
na configuracdo da piramide etdria da populacdo portuguesa. Também nos Acores, a semelhanca
do territdrio nacional e europeu, tem-se registado ao longo dos anos, uma quebra significativa
da sua populacao residente, a qual foi superior a 4% no ultimo periodo intercensitario, fenémeno
gue se observou em todas as ilhas e em todos os concelhos, a exce¢do do concelho da Madalena,

na ilha do Pico.

A reducdo da natalidade em Portugal tem vindo a ser interpretada como resultado
essencialmente de trés fatores. O primeiro relacionado com o aumento da idade das mulheres
que tém filhos/as e, em particular, o adiamento da decisdo do primeiro filho/a; a segunda causa
relacionada com a redu¢do do numero de criancas por familia — os homens e as mulheres que
decidem ter criangas tendem a té-las em menor nimero, 55,1% das mulheres e 47,3% dos
homens indicaram ndo tencionar ter ou ter mais filhos (INE, 2020); e por ultimo, como terceiro
fator, ha que considerar a prépria redugdo da natalidade a partir dos anos 90 que implicou a
diminui¢do populacional de mulheres nas chamadas idades “mais” férteis que nasceram
naquela década, verificando-se um menor nimero de mulheres que ainda tém pela frente um

horizonte longo de idade fértil (CES, 2022 apud INE, 2020; Mendes, 2018; Rosa e Oliveira, 2021).

Por outro lado, nas ultimas décadas, a sociedade europeia e portuguesa, foram palco de
mudangas estruturais ao nivel cultural, familiar, social e laboral, trazendo transformag¢des ao
nivel do planeamento familiar, nomeadamente as decisGes tomadas em relacdo a parentalidade

e ao numero de filhos que se tem (Cunha, Atalaia e Marinho, 2020).

As mudancgas relacionadas com a familia, com o papel social da mulher, com a divisdo social do
trabalho - entre outras - tém tido uma influéncia decisiva na natalidade e na fecundidade

provocando alteracGes socias profundas ao nivel da organizac¢do social e familiar. (Cunha, 2018)

Os anos seguintes apds a Revolugdo Democratica, caraterizaram-se por um periodo de inversdo

da baixa natalidade registando uma subida dos indices de fecundidade - esta associada as



expetativas de melhoria das condi¢des de vida, do acesso ao mercado de trabalho e do
consequente aumento de rendimentos verificado naquele periodo. Contudo, desde meados dos
anos 80 que a sociedade portuguesa deixou de assegurar o limiar de reposicdo de geracgdes, isto
é, o0 numero de nascimentos recomendados para a substituicdo de geragbes - 2,1 filhos por

mulher em idade fértil (CES, 2022 apud INE, 2020; Mendes, 2018; Rosa e Oliveira, 2021).

Na Europa, a substituicao de geracdes ndo estd assegurada em nenhum pais da Unido Europeia.
De acordo com os dados de 2022, a Franca é o pais com o indice Sintético de Fecundidade (n.2
médio de filhos por mulher em idade fértil') mais elevado da UE (1,8), enquanto Portugal (1,4)

ocupa os ultimos lugares da tabela (PORDATA).

S30 as Regides do Algarve (1,6), Area Metropolitana de Lisboa (1,6) e Alentejo (1,5) que
apresentam valores acima da média nacional, enquanto as Regibes, Centro (1,3), Acores (1,3),

Norte (1,2) e Madeira (1,2), encontram-se abaixo dos valores médios do pais (PORDATA).

Cada vez mais existe uma discrepancia na decisdo de ter um filho (fecundidade desejada) e o
numero de nascimentos (fecundidade realizada). O ultimo Inquérito a Fecundidade, realizado

em 2019, pelo Instituto Nacional de Estatistica, vem dar nota dessas mudancas.

A tendéncia que se assiste na reducao do grupo etario feminino em idade fértil, no nimero de
nascimentos e, o proprio adiamento do nascimento do primeiro filho, influencia a capacidade
de vir a alcancar a descendéncia final esperada, reduzindo, portanto, o nimero de filhos por

mulher. (INE, 2020)

Segundo o Inquérito a Fecundidade 2019, a discrepancia entre a fertilidade desejada e a realizada
é expectavel nas idades mais jovens, dado que hd ainda um horizonte temporal para,
eventualmente, realizar esse desejo, enquanto que nos escaldes etarios seguintes ela assume
uma maior relevancia, mostrando de forma clara que, em todos os escalGes etarios acima dos
30 anos de idade, mais de metade dos homens e das mulheres afirmaram ter menos filhos do
que desejavam. Este adiamento da decisdo de ter o primeiro filho, faz com que as mulheres

tenham os seus filhos cada vez mais tarde. (ibidem)

Este fendmeno é transversal a toda a sociedade europeia. De uma maneira geral, a idade média
em que as mulheres sdo maes pela 12 vez aumentou em todos os Estados Membros da Unido
Europeia. Se em 2018, a média rondava os 29,3 anos, em 2021 encontrava-se nos 29,7. O mesmo

aconteceu em Portugal e em todas as regides do pais (Eurostat; INE).

! para efeitos estatisticos, considera-se idade fértil o intervalo de idades entre os 15 e 0s 49 anos de
idade.



Desde 2020, que o pais atingiu a média de idade da mulher a ter o 12 filho na casa dos 30 anos.
A acompanhar esta tendéncia estdo as regides do Norte, Centro, area Metropolitana de Lisboa
e Regido da Madeira. Apenas o Alentejo, Algarve e os Acores, sdo as Regides onde as mulheres

tém filhos em idade abaixo dos 30 anos (29,2, 29,4 e 29 em 2022, respetivamente). (INE, 2020)

Embora entre 2011 e 2021, os Acores tenham perdido populagao, continuam a ser a Regido com
a idade média mais baixa do pais (41,7 anos). Contudo, verifica-se uma discrepancia muito
significativa quando comparamos as diferentes ilhas e concelhos do arquipélago como decorre

da analise mais pormenorizada que faremos a seguir.

Também nos Acgores - e a partir das respostas que obtivemos no presente Estudo — embora
estejamos apenas perante 137 entrevistados, constata-se que a maioria destas familias ndao
pretendem ir além de um filho ou dois. Poucas sdo aquelas que tencionam ter trés ou mais filhos,

embora, como veremos, desejassem ter mais.
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NASCER MAIS — RELATORIO DE AVALIACAO DE IMPACTO

Segundo os Resultados Definitivos dos Censos 2021, residiam nos Acores a data do momento
censitdrio, 236 413 pessoas, o que representa um decréscimo de 4,2% face a 2011 e 2,2% em
relagdo a 2001. Estes valores traduzem uma inversdo na tendéncia ligeira de crescimento da
populagdo a que se assistiu na década entre 2001 e 2011, em que se registou um crescimento

de 2,1% da populagdo residente nos Agores.
Grdfico 1 — Evolugdo da populagdo residente — Acores 2001-2011-2021
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Fonte: INE — Censos da populagdo residente, 2001-2011-2021.

Quanto a distribuicdo da populacdo residente, a mesma ndo sofreu altera¢des, verificando-se
que, mais de metade, 56,4%, localiza-se na ilha de Sdo Miguel e 22,5% na ilha Terceira. Nas
restantes sete ilhas (Santa Maria, Graciosa, Sdo Jorge, Faial, Pico, Flores e Corvo) residem 21,1%

da populacao.
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Grdfico 2 — Distribui¢do percentual da populagéo residente, por ilha - Agores 2021
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Fonte: INE — Censos da populagdo residente, 2021

Na ultima década, todas as ilhas dos Acores registaram um decréscimo populacional (-10 359
pessoas), sendo que as ilhas em que esse decréscimo foi mais acentuado, em termos

percentuais, foram as do Corvo (10,7%), Flores (9,6%) e Sdo Jorge (8,7%).

Esta tendéncia verificou-se também ao nivel dos concelhos, a exce¢do do concelho da Madalena
do Pico, que apresentava mais 270 pessoas do que em 2011. Do lado oposto, e em numero
absoluto, foi o concelho de Angra do Heroismo que registou o maior decréscimo nos ultimos dez

anos (-1 631 pessoas), seguido de Ponta Delgada (-1 580 pessoas) e Praia da Vitéria (- 1 572).



Quadro 1 — Evolugdo intercensitdria da populagéo residente, por ilha e concelho?
Acores 2001-2011-2021

Periodo de referéncia

Variagao Variagao Variagao Variagao
Localizagdo geografica 2001 2011 2021 2001-2021 2001-2021 2011-2021  2011-2021
(Censos) (Censos) (Censos) i & i e

Vila do Porto 5578 5552 5406 -172 -3,1% -146 -2,6%
Santa Maria 5578 5552 5406 -172 -3,1% -146 -2,6%
Lagoa 14 126 14 442 14 189 63 0,4% -253 -1,8%
Nordeste 5291 4937 4368 -923 -17,4% -569 -11,5%
Ponta Delgada 65 854 68 809 67 229 1375 2,1% -1580 -2,3%
Povoacao 6726 6327 5791 -935 -13,9% -536 -8,5%
Ribeira Grande 28 462 32112 31388 2926 10,3% -724 -2,3%
Vila Franca do Campo 11150 11229 10323 -827 -7,4% -906 -8,1%
Sao Miguel 131 609 137 856 133 288 1679 1,3% -4 568 -3,3%
Angra do Heroismo 35581 35402 33771 -1810 -5,1% -1631 -4,6%
Praia da Vitéria 20252 21035 19 463 -789 -3,9% -1572 -7,5%
Terceira 55 833 56 437 53234 -2599 -4,7% -3203 -5,7%
Santa Cruz da Graciosa 4780 4391 4090 -690 -14,4% -301 -6,9%
Graciosa 4780 4391 4090 -690 -14,4% -301 -6,9%
Calheta 4069 3773 3437 -632 -15,5% -336 -8,9%
Velas 5605 5398 4936 -669 -11,9% -462 -8,6%
Sdo Jorge 9674 9171 8373 -1301 -13,4% -798 -8,7%
Lajes do Pico 5041 4711 4340 -701 -13,9% -371 -7,9%
Madalena 6136 6 049 6319 183 3,0% 270 4,5%
S&do Roque do Pico 3629 3388 3220 -409 -11,3% -168 -5,0%
Pico 14 806 14 148 13 879 -927 -6,3% -269 -1,9%
Horta 15063 14994 14 331 -732 -4,9% -663 -4,4%
Faial 15 063 14 994 14331 -732 -4,9% -663 -4,4%
Lajes das Flores 1502 1504 1408 -94 -6,3% -96 -6,4%
Santa Cruz das Flores 2493 2289 2020 -473 -19,0% -269 -11,8%
Flores 3995 3793 3428 -567 -14,2% -365 -9,6%
Vila Nova do Corvo 425 430 384 -41 -9,6% -46 -10,7%
Corvo 425 430 384 -41 -9,6% -46 -10,7%

Agores 241763 246 772 236 413 -4,2%
Fonte: INE — Censos 2001-2011-2021

A tendéncia de decréscimo populacional verifica-se em todas as ilhas agorianas, sendo que
apenas trés apresentam perdas abaixo da média regional (-4,2%): o Pico, com a menor descida
populacional, perdeu apenas 1,9% da sua populagao, Santa Maria com -2,6% e Sdao Miguel com

-3,3%. A ilha do Corvo contabilizou o maior decréscimo, 10,7%.

2 . . . . .
Concelhos a cinzento dizem respeito aos concelhos abrangidos pelo Programa Nascer Mais.
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Grdfico 3 - Variagdo percentual da populagdo residente, por ilha - Agores 2011 — 2021
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Analisando a quebra populacional por concelho, constata-se que apenas o da Madalena do Pico
apresenta uma tendéncia de crescimento demogréfico entre 2011 e 2021 (4,5%). Todos os
outros concelhos da Regido, espelham um crescimento negativo, sendo que trés apresentam
valores negativos, na casa dos dois digitos, sendo eles: Santa Cruz das Flores (-11,8%), Nordeste
(-11,5%) e Vila Nova do Corvo (-10,7%). O concelho da Lagoa foi o que menos populagdo perdeu,

no periodo em analise, 1,8%.

Grdfico 4 — Variagdo percentual da populagdo residente, por concelho Acores 2011 — 2021
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Fonte: INE — Censos 2011-2021



Por outo lado, verifica-se, simultaneamente, no periodo intercensitario 2011 e 2021, em todas
as ilhas e concelhos, uma quebra populacional no grupo etdrio feminino considerado em idade
fértil (15-49 anos) de cerca de 11%, sendo que os concelhos do Nordeste e de Santa Cruz das

Flores assinalam quebras na ordem dos 19% e 20%, respetivamente.

Quadro 2 — Populagéo residente (15-49 anos), por ilha e concelho® - Acores 2011-2021

Vila do Porto 2828 1412 1416 2502 1250 1252 -12%
Santa Maria 2828 1412 1416 2502 1250 1252 -12%
Lagoa 7932 4058 3874 7 285 3615 3670 -5%
Nordeste 2343 1202 1141 1893 964 929 -19%
Ponta Delgada 37322 18 626 18 696 33419 16 530 16 889 -10%
Povoagdo 3263 1644 1619 2679 1341 1338 -17%
Ribeira Grande 17770 9153 8617 16 486 8394 8092 -6%
Vila Franca do Campo 6028 3052 2976 5063 2557 2506 -16%
Sao Miguel 74 658 37735 36 923 66825 | 33401 | 33424 -9%
Angra do Heroismo 17 831 9007 8824 15536 7794 7742 -12%
Praia da Vitdria 10 863 5485 5378 8 852 4412 4440 -17%
Terceira 28 694 14 492 14 202 24 388 12 206 12182 -14%

Santa Cruz da Graciosa 2038 1029 1009 1740 875 865 -14%
Graciosa 2038 1029 1009 1740 875 865 -14%
Calheta 1766 907 859 1455 745 710 -17%

Velas 2 665 1375 1290 2171 1096 1075 -17%

Sdo Jorge 4431 2282 2149 3626 1841 1785 -17%

Lajes do Pico 2163 1122 1041 1753 867 886 -15%
Madalena 2948 1507 1441 2859 1430 1429 -1%

S&do Roque do Pico 1651 845 806 1373 706 667 -17%
Pico 6762 3474 3288 5985 3003 2982 -9%

Horta 7533 3789 3744 6449 3214 3235 -14%

Faial 7533 3789 3744 6 449 3214 3235 -14%

Lajes das Flores 705 391 314 622 326 296 -6%
Santa Cruz das Flores 1135 586 549 900 463 437 -20%
Flores 13840 977 863 1522 789 733 -15%

Vila Nova do Corvo 220 128 92 199 108 91 -1%
Corvo 220 128 92 199 108 91 -1%

Acore

Fonte: INE — Censos 2011-2021
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Concelhos a cinzento dizem respeito aos concelhos abrangidos pelo Programa Nascer Mais.
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Nos ultimos anos, o indice sintético de fecundidade (nimero médio de filhos por mulher em
idade fértil), tem registado valores abaixo de 1,5, valor considerado preocupante do ponto de
vista demografico, ndo sé pelo reflexo direto da queda do nimero de nascimentos, mas pelas

suas implicagdes no processo de envelhecimento e de declinio demogréfico.

Se compararmos todas as regiGes do pais, é a regido do Algarve, Alentejo e Area Metropolitana
de Lisboa, que apresentam valores acima da média nacional (1,43), enquanto a regido Norte,
Centro, Agores e Madeira encontram-se abaixo dos valores médios do pais, sendo que em 2022,
a Regido Auténoma da Madeira e a Regido Norte registaram os valores mais baixos (1,25 e 1,28

respetivamente).

Grdfico 5 — indice Sintético de Fecundidade (ISF), Portugal e Regides - 2018 — 2022

0 ||“ “|‘ ““ ||l| |||| |||| |“‘ ““

Portugal Norte Centro A M Lisbhoa Alentejo Algarve Agores Madeira

1

w

[N

0

w

H 2018 m2019 m2020 m2021 2022

Fonte: PORDATA

Nos Acores, em 2022, o indice sintético de fecundidade (1,34) encontrava-se abaixo da média
nacional (1,43). As ilhas de Santa Maria (1,10), Terceira (1,24), Pico (1,32), Faial (1,29) e Flores
(0,97) que registavam uma fecundidade abaixo da média regional, chegando mesmo a ilha das

Flores a apresentar valores negativos.
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Grdfico 6 — indice Sintético de Fecundidade (ISF), por ilha — Agores 2022
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Ao analisarmos o numero médio de filhos por mulher, nos 19 concelhos da Regido, verifica-se
gue os de Santa Cruz da Graciosa e Ribeira Grande (1,73 e 1,59, respetivamente) registam valores
mais proximos dos dois filhos, enquanto Vila do Porto (1,10), Povoagdo (0,98), Vila Franca do
Campo (1,21), Angra do Heroismo (1,23), Praia da Vitdria (1,26), Lajes do Pico (1,24), Madalena
(1,33), Horta (1,29), Lajes das Flores (1,25) e Santa Cruz das Flores (0,81), encontram-se abaixo

do valor médio regional.

Grdfico 7 — indice Sintético de Fecundidade (ISF), por concelho - 2022
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Desde 2020, que o pais atingiu a média de idade da mulher a ter o 12 filho na casa dos 30 anos.
A acompanhar esta tendéncia estdo as regides do Norte, Centro, area Metropolitana de Lisboa
e ilha da Madeira. Apenas o Alentejo, Algarve e os Agores, sao as regides onde as mulheres tém

filhos em idade abaixo dos 30 anos (29,2; 29,4 e 29 em 2022, respetivamente).

Grdfico 8 — Idade média das mulheres ao nascimento do 1°9 filho — Portugal e Regides
2018-2022
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Fonte: INE

Em Portugal, os indicadores relativos a natalidade, nomeadamente a taxa bruta de natalidade
(nuimero de nascimentos por cada 1 000 residentes), tem vindo a sofrer altera¢des. Verifica-se
que todas as regides do pais apresentam ligeiras oscilagdes entre 2018 e 2022, sendo que a

regido Norte, Centro, Alentejo e Madeira, apresentam valores abaixo da média nacional (8 %.).

Em 2022, apenas a Area Metropolitana de Lisboa apresentava uma taxa bruta de natalidade na
ordem dos dois digitos (10%o.), seguindo-se a regido do Algarve e os Acores, com nove

nascimentos por cada 1 000 habitantes.
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Grdfico 9 — Taxa bruta da natalidade (%0) em Portugal - 2018-2022
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Fonte: PORDATA

No que se refere ao nimero de nascimentos, e analisando um periodo de cinco anos, constata-
se que, nos Agores, a maior quebra registou-se entre 2018 e 2022 (-185), sendo que o ano de

2022 (2 068) apresentou um ligeiro crescimento (+25) face ao ano anterior.

Grdfico 10 — N° de Nascimentos nos Agores 2018 — 2022
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Fonte: INE




Entre 2018 e 2022, todas as ilhas viram nascer menos criancas, a excec¢ao da ilha Graciosa, que
contou com mais cinco nascimentos. Tanto as ilhas de S3o Jorge, como a ilha do Corvo,

registaram precisamente o mesmo nuimero de nascimentos, 65 e 4, respetivamente.

Ja no periodo intercensitario, 2021-2022, o aumento de nascimentos, embora ligeiro, verifica-se

sobretudo na ilha de Sdo Miguel, nomeadamente nos concelhos de Vila Franca do Campo (+12)

e Ribeira Grande (+17), Graciosa (+12), Sdo Jorge (+10), Pico (+11) e Faial (+2).

Quadro 3 — Evolugdo do nimero de nascimentos, por ilha e concelho? - Acores 2018-2022

Localizagdo geografica

Periodo de referéncia

2018 2019 2020

Vila do Porto 49 37 38 56 38

Santa Maria 49 37 38 56 38

Lagoa 145 127 162 135 137

Nordeste 36 40 25 27 33

Ponta Delgada 660 623 623 621 621

Povoagdo 43 35 a7 45 36

Ribeira Grande 385 370 326 331 348

Vila Franca do Campo 91 91 92 71 83

Sao Miguel 1360 1286 1275 1230 1258

Angra do Heroismo 290 291 292 260 264

Praia da Vitéria 174 157 157 168 154

Terceira 464 448 449 428 418

Santa Cruz da Graciosa 36 40 33 29 41

Graciosa 36 40 33 29 41

Calheta 22 27 23 21 28

Velas 43 29 44 34 37

Sao Jorge 65 56 67 55 65

Lajes do Pico 31 34 35 32 30

Madalena 59 53 52 47 54

S3o Roque do Pico 28 23 24 22 28

Pico 118 110 111 101 112

Horta 128 122 103 110 112

Faial 128 122 103 110 112

Lajes das Flores 7 15 14 7 10

Santa Cruz das Flores 22 16 11 22 10

Flores 29 31 25 29 20

Vila Nova do Corvo 4 1 2 5 4

Corvo 4 1 2 5 4
Acores 2253 ‘ 2131 2103 2043 2068 ‘

Fonte: PORDATA
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Concelhos a cinzento dizem respeito aos concelhos abrangidos pelo Programa Nascer Mais.
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Estudos recentes publicados através do European Demographic Data Sheet (2020) demonstram
o impacto da deterioracdo econdmica na reducdo da natalidade: “empregos mal pagos e
instaveis, habitacdo a precos incomportaveis, diminuicdo dos rendimentos relativos e
preocupacdes com o futuro: a pressdo econdmica continua e as incertezas enfrentadas pelos
jovens adultos em muitos paises estdo a contribuir para esta tendéncia de diminui¢do das taxas

de natalidade”.

Efetivamente, os portugueses tém menos filhos do que gostariam: “em Portugal, em média, as

mulheres e os casais querem ter cerca de 2,3 filhos e, na realidade, tém 1,2” (Ferro M., 2018).

Foi neste contexto de baixa natalidade, de acentuado envelhecimento e de desertificacdo de
varios concelhos da Regido Autonoma dos Acores — expresso no capitulo anterior - que foi criado
o Programa Nascer Mais, doravante designado por Programa, “atendendo a que o papel das
politicas publicas na fecundidade ndo é negligencidvel. Nao sé para as pessoas que querem ter
filhos, mas também para as pessoas que ndo querem (atendendo a que a expressdao dessa
vontade pode, em muitos casos, ser apenas temporaria), as politicas publicas podem fazer
alguma diferenca, no sentido da reducdo, quer de incertezas, nomeadamente perante o
mercado de trabalho, quer dos desequilibrios de papéis e expectativas entre homens e

mulheres, tanto no exercicio da atividade profissional como na parentalidade” (INE, 2020).

O Programa foi criado pela Resolucdo do Conselho do Governo n.2 172/2022 de 18 de outubro
de 2022, tendo como objetivo estimular o aumento da natalidade e, consequentemente,

combater a erosao demografica das ilhas agorianas.

Criado sob a forma de projeto-piloto, aquele visa a atribuicdo de um apoio financeiro, ndo
reembolsavel, no valor de 1 500,0€, a utilizar em qualquer farmdcia da Regido, destinado a

promog¢do do bem-estar e saude das criangas agorianas no primeiro ano de vida.

O Programa abrange os 12 concelhos dos Agores que apresentaram uma quebra populacional
acima dos 5% negativos entre os anos de 2011 e de 2021, sendo estes os concelhos de Nordeste;
Povoacdo; Vila Franca do Campo; Praia da Vitdria; Santa Cruz da Graciosa; Calheta de Sdo Jorge;
Velas; Lajes do Pico; Sdo Roque do Pico; Lajes das Flores; Santa Cruz das Flores e Vila Nova do

Corvo.

Esta Medida entrou em vigor em outubro de 2022, a qual foi extensiva, retroativamente, a todas
as criancgas nascidas ou adotadas, naquele ano. Assim, os progenitores inquiridos no ambito do
Estudo efetuado, decidiram ter filhos antes da entrada em vigor do Programa Nascer Mais, ndo

tendo, portanto, este contribuido para essa decisdo.



Nao sendo possivel aferir em que medida este Programa atingiu o objetivo para o qual foi criado
—aumentar a natalidade nos concelhos abrangidos -, uma vez que ainda ndo decorreu um ano
desde a sua implementacdo, o presente Estudo visou apenas avaliar o Programa no que
concerne a sua implementacdo, impacto financeiro nos agregados familiares, eventuais
limitacdes, ineficiéncias e constrangimentos, através da auscultacdo dos progenitores dos atuais

beneficiarios.

Sé quando for possivel questionar os progenitores que decidiram ter filhos depois da Medida
estar em vigor é que se poderd, eventualmente, avaliar até que ponto a mesma teve ou nao
influéncia na decisdo de ter filhos. Contudo, sera sempre muito dificil quantificar qual o impacto
gue uma medida — isoladamente —tem numa decisdo tdo complexa como a de ter filhos, na qual
pesam inimeros fatores de natureza emocional, pessoal e profissional. De resto, como veremos
mais a frente, ndo parece ser os apoios — isolados - de natureza monetaria aqueles que mais

influéncia tém na decisdo de ter filhos.



Metodologia e
objetivos do
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A data de 3 de abril de 2023, tinham beneficiado do Programa Nascer Mais, 404 progenitores,
valor esse que constitui o universo do Estudo em aprego. Desse universo, foi selecionada uma
amostra de 197 pessoas a inquirir, distribuidas proporcionalmente pelos concelhos abrangidos
pelo Programa. Do total de individuos selecionados na amostra, responderam 69,6%,
correspondendo a cerca de 34% do total de beneficidrios.

Quadro 4 — Beneficidrios e amostra, por concelho e ilha

N.2 total de
beneficiarios do N.2 da N2 de

% de respostas
¢ P % de respostas

R Dl Programa amostra entrevistados fac.e e face a amostra
Nascer Mais® Universo

Nordeste 26 13 9 34,6% 69,2%

Povoacdo 22 11 8 36,4% 72,7%

Vila Franca do Campo 61 30 19 31,1% 63,3%

Sdo Miguel 109 53 36 33,0% 66,7%

Praia da Vitéria 140 68 44 31,4% 64,7%

Terceira 140 68 44 31,4% 64,7%

Santa Cruz da Graciosa 35 17 12 34,3% 70,6%

Graciosa 35 17 12 34,3% 70,6%

Calheta 25 12 8 32,0% 66,7%

Velas 34 17 13 38,2% 76,5%

Sao Jorge 59 29 21 35,6% 72,4%

Lajes do Pico 19 9 8 42,1% 88,9%

Sao Roque do Pico 24 12 9 37,5% 75,0%

Pico 43 21 17 39,5% 81,0%

Lajes das Flores 6 3 2 33,3% 66,7%

Santa Cruz das Flores 8 4 3 37,5% 75,0%

Flores 14 7 5 35,7% 71,4%

Vila Nova do Corvo 4 2 2 50,0% 100,0%

Corvo 4 2 2 50,0% 100,0%

Total ‘ 404 ‘ 197 137 33,9% 69,6%

A amostra foi calculada de acordo com a férmula constante do quadro abaixo, sendo a margem

de erro e o intervalo de confianga de 5%.

Quadro 5 — Cdlculo da amostra

Férmula: Tamanho da amostra = [22 * p(1-p)] / €2/ 1 + [z2 * p(1-p)] / e2 * N]
N (universo da populagdo) 404
Margem erro 5%
Z (score do intervalo de confianga de 95%) 1,96
Intervalo de confianga 5%
384,16
1,950891089 =197

5 Dados a 3 de abril de 2023.



A esta amostra foi aplicado um inquérito por questionario, o qual foi disponibilizado por via
eletrdnica, através de um endereco proprio. A cada beneficidrio foi remetido um email no qual
se solicitava o respetivo preenchimento e se explicava os objetivos do Estudo (e-mail e

questionario em anexo).

O questionario é composto por 32 perguntas, agrupadas em sete grandes temas:
1. Caracterizagao do agregado familiar dos beneficidrios;
2. Impacto financeiro do Programa no orcamento familiar;

3. Grau de dificuldade financeira na aquisicdao dos produtos para a crianca durante o

primeiro ano de vida;
4. Avaliacdo sobre os fatores subjetivos que contribuem para a decisao de ter filhos;

5. Aspetos positivos e negativos do Programa de acordo com a perspetiva dos

beneficiarios;
6. Nivel de satisfacdo relativamente ao Programa;
7. SugestGes de melhoria.

O questionario esteve disponivel para preenchimento entre 6 de junho e 4 de julho de 2023.
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No presente capitulo efetua-se uma breve caracterizacdo dos progenitores das criangas
abrangidas pelo Programa Nascer Mais, nomeadamente no que se refere ao concelho de
residéncia, ao sexo, idade, escolaridade, tipologia e dimensdo dos agregados familiares e origem

e montante dos rendimentos liquidos mensais.

A maioria dos beneficiarios localiza-se no concelho da Praia da Vitoria (32%), seguindo-se o

de Vila Franca do Campo (14%).

Grdfico 11 — Concelho de residéncia dos beneficidrios
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Dos 137 progenitores que responderam ao questiondrio, 116 (85%) sdo do sexo feminino e 21

(15%) do sexo masculino.

Grdfico 12 — Progenitores por sexo®
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6 Refere-se ao progenitor que respondeu ao questiondrio.
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A maioria dos progenitores situa-se nos escaldes etarios 30-39 anos (62%), situando-se o valor

modal nos 30-34 anos (34%). Observa-se, no entanto, que 11% tém idades superiores a 40

anos.
Grdfico 13 —Progenitores, por idade”
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Constata-se uma diferenca significativa no nivel de escolaridade dos progenitores. Das 137
maes, 57 (42%) possuem o ensino superior, enquanto dos 137 pais apenas 26 (19%) atingiram
aquele nivel de ensino. Sdo também os progenitores homens que tém a escolaridade mais baixa,

nomeadamente no que se refere aos 22 e 32 ciclos.

Grdfico 14 — Nivel de escolaridade dos progenitores dos beneficidrios
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7 Refere-se ao progenitor que respondeu ao questiondrio.
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Verifica-se que a maioria dos agregados familiares sdo constituidos por familias nucleares (pais
e filhos), sendo que 11% pertencem a categoria de familia reconstituida (familia formada por

um casal adulto na qual, pelo menos, um dos membros tem um filho de uma relagdo anterior).
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Constata-se que 55% dos agregados familiares sdo compostos por trés pessoas, seguindo-se os
que sdo formados por quatro elementos (26%). Apenas 13% sdo constituidos por cinco ou mais

membros.
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Grdfico 15 — Nivel de escolaridade dos progenitores dos beneficidrios (%)
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Grdfico 16 — Agregados familiares por tipologia
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Grdfico 17 — Agregados familiares por dimensdo
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No que se refere a origem dos rendimentos, observa-se que o trabalho constitui a principal fonte
de rendimentos dos progenitores das criancgas beneficiarias do Programa (86%). Qito inquiridos
referem ter rendimentos do trabalho e prestacbes de desemprego e apenas dois sdo

beneficidrios do Rendimento Social de Inser¢do (RSI).

Grdfico 18 — Origem dos rendimentos dos progenitores®

140 100%
120 188 6% 0%
80%
100 70%
80 60%
50%
60 40%
40 30%
20 . 20%
o 4 g 10%
0 5w % o nbn °* -
Rendimentos do  Rendimento Rendimento  Rendimentos do Rendimentos do Outros apoios
trabalho Social de Social de trabalho; outros trabalho; sociais
Insergdo Insergdo; apoios sociais  prestagOes de
rendimentos do desemprego
trabalho

E NUmero @ Percentagem

Sdo mais as maes a auferirem rendimentos liquidos mensais inferiores a 798,0€ (23%) contra
20% dos pais, sendo também a maior percentagem daquelas que ndo possuem rendimentos (9%

contra 2% dos pais). Nos escalGes de rendimentos superiores a 1 000,0€ ndo se observam

8 Refere-se aos dois progenitores.
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diferengas muito significativas entre homens e mulheres, embora estas, tendencialmente,
apresentem rendimentos inferiores aos homens, sobretudo nos rendimentos superiores a

1 300€, apesar de uma maior escolarizagdo daquelas.

Grdfico 19 — Montante do rendimento mensal liquido dos progenitores
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Grdfico 20 — Montante do rendimentos mensal liquido dos progenitores (%)
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Através do questiondrio procurou-se também obter alguns dados relativamente as criangas
abrangidas pelo Programa, verificando-se que 72 (53%) sdo do sexo masculino e 60 (44%) do

sexo feminino. Cinco situa¢des correspondem a filhos gémeos.

Grdfico 21 — Tipologia dos nascimentos
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Para os 137 beneficiarios do Programa Nascer Mais que responderam ao questionario, 60%

referem ser o seu primeiro filho.

Grdfico 22 — Ordem de nascimento

90 80%

80 70%

70 60%

60

50%
50
40%
40
30%
30

20 20%

10 10%

0%
E o0 1 filho N3o é o 12 filho

B Numero @ Percentagem



NASCER MAIS — RELATORIO DE AVALIACAO DE IMPACTO

Verifica-se que a grande maioria das criangas das criangas (74%) beneficiam do abono de familia.

Grdfico 23 — Situagdo relativamente a condi¢do de beneficidrio de abono de familia
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Outro objeto que se considerou pertinente ser alvo de analise, refere-se as perspetivas de
planeamento familiar dos inquiridos. Neste sentido, procurou-se conhecer ndo apenas o
numero de filhos que estes pais ja tém, mas também perceber a sua perspetiva sobre o nimero
de filhos que planeiam ter, bem como uma estimativa do numero de filhos que desejariam ter.
Desta andlise, ressalta-se que 53% dos entrevistados ndo pretendem ter mais filhos e 43%

planeiam ter mais um. Apenas cinco inquiridos pensam ter mais dois filhos.

Grdfico 24 — Numero de inquiridos, por numero de filhos que planeia vir a ter
(fecundidade final esperada)
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Contudo, se fizermos uma andlise mais aprofundada, verificamos que, dos 76 progenitores com
um filho, 20 ndo pretendem ter mais nenhum; 51 mais um e, apenas cinco, pretendem ter mais
dois, ou seja, trés filhos na totalidade. Dos que tém ja dois filhos, apenas sete dizem que

planeiam ter mais um. Somente se regista um caso que, tendo trés filhos, pretende ter outro.

Grdfico 25 — Numero de filhos que planeia vir a ter, por numero de filhos que tem atualmente
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Questionados sobre o nimero de filhos que planeavam ter quando pensaram em constituir
familia, verifica-se que 23% dos inquiridos gostariam de ter trés filhos, situacdo diferente do

numero de filhos que pretendem ter efetivamente.

Tal facto vem corroborar o ja referido atras onde se demonstrava que ha uma diferenca
significativa entre o nimero de filhos tidos e os desejados. A diferenga entre a fecundidade
realizada e a fecundidade desejada, decorre de varios fatores, nomeadamente dos que se

relacionam com questdes de natureza pessoal, profissional e financeira.

Como veremos a frente, os aspetos relacionados com os rendimentos familiares, com o trabalho
e emprego, a existéncia de uma rede adequada de servicos para a primeira infancia ou as
dificuldades em conciliar a vida familiar com a vida profissional sdo os fatores que explicam essa

diferenca entre a fecundidade desejada e a fecundidade realizada.

Grdfico 26 — Numero de filhos que desejaria ter quando pensou em constituir familia
(fecundidade desejada)
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NASCER MAIS — RELATORIO DE AVALIACAO DE IMPACTO

Considerando que os beneficidrios do Programa Nascer Mais decidiram ter um filho ainda antes
da vigéncia deste, uma vez que o mesmo teve efeitos retroativos para criangas ja nascidas, ndo
é possivel avaliar se a existéncia do apoio monetario proporcionado pelo Programa, contribuiu

ou ndo, para a decisdo destes de terem filhos.

Assim sendo, procurou-se averiguar a opinido subjetiva sobre quais os fatores que, na opinido

dos entrevistados, contribuem para a decisdo genérica de ter filhos.

Grdfico 27 — Fatores que, na opinido dos entrevistados, mais contribuem para a deciséo de ter

filhos
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De um conjunto de fatores, verifica-se que os entrevistados atribuem como fatores mais
importantes na decisdo de ter filhos o emprego estdvel (82%) e a vontade prépria de ter filhos
(65%). Os rendimentos familiares (53%), o custo de vida (42%) e a conciliagdo da vida familiar

com a vida profissional (42%) apresentam-se de seguida.

E de salientar que 18% dos entrevistados apontam o Programa Nascer Mais como eventual fator
que pode influenciar a decisdo de ter filhos. Para estes, a existéncia de uma rede de servicos de

apoio a primeira infdncia (34%) é mais importante do que os apoios monetdrios do Estado (15%).



NASCER MAIS — RELATORIO DE AVALIACAO DE IMPACTO

Contudo, quando questionados sobre o contributo do Programa para a “sua” eventual decisdo
de ter mais filhos, verifica-se uma divisdo dos entrevistados em duas atitudes: 50% consideram
que “contribui” ou “contribui muito” e outros 50% opinam que “ndo contribui em nada”;

7

“contribui pouco” ou é “indiferente”.

Grdfico 28 — Grau de contribuicéo do Programa Nascer Mais na decisdo de ter mais filhos,
segundo os entrevistados
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A pergunta especifica se consideram que o Programa contribui para o aumento da natalidade é
bastante maior a proporgao daqueles que consideram que contribui (45%) ou contribui muito

(26%).

Grdfico 29 - Grau de contribui¢do do Programa Nascer Mais para o aumento da natalidade,
segundo os entrevistados
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Sobre estas duas questdes importa referir o seguinte: sabendo os entrevistados que o objetivo
do Programa visa exatamente incentivar a natalidade nos concelhos abrangidos e, sendo estes

beneficiarios do mesmo, poderao dar uma resposta que procure “agradar”.

Sabemos que, em algumas circunstancias, as pessoas podem sentir uma tendéncia para fornecer
respostas que agradem quem estd fazendo as perguntas ou, sobretudo, a quem concede um

beneficio especifico, como é o caso em apreco.
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RELATORIO DE AVALIACAO DE IMPACTO

Sendo o Programa Nascer Mais um apoio as familias, ainda que através da concessao de bens

especificos, considerou-se importante conhecer qual o impacto financeiro que o mesmo teve

naquelas que dele beneficiam ou beneficiaram, avaliando quao foi significativo e em que medida

permitiu o acesso a bens considerados essenciais e que, eventualmente, eram dificilmente

acessiveis para algumas criangas no seu primeiro ano de vida.

Como se pode verificar através dos dados constantes no grafico abaixo, 90% dos inquiridos

consideram que esta Medida “contribui” ou “contribui muito” para a redugdo dos encargos

financeiros do agregado familiar no primeiro ano de vida crianca.

Grdfico 30 — Contributo do Programa Nascer Mais para a redugdo dos encargos financeiros do
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Efetivamente, 35% dos entrevistados considera que obtém uma poupanga mensal entre 100,0€

e 149,99€ e 18% entre 150,0€ e 199,99€. Cerca de 10% dos pais consideram mesmo que obtém

uma poupanga mensal superior a 250,0€.

Grdfico 31 — Poupanga média mensal do agregado familiar decorrente do Programa Nascer
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Através do questiondrio procurou-se também saber o grau de dificuldade que os pais teriam em
adquirir um conjunto de produtos basicos de apoio ao primeiro ano de vida da crianga, na

inexisténcia do Programa.

No que se refere aos de produtos de higiene, tratamento e cuidados, verifica-se 42% “teria
algumas dificuldades”, sendo que 12% teria “bastantes” ou “muitas dificuldades”. Todavia, é de
salientar que 46% dos inquiridos “ndo teria dificuldades” ou “teria poucas dificuldades” em

adquirir esses produtos.

Grdfico 32 — Grau de dificuldade na aquisicdo de produtos de higiene, tratamento e cuidados
para a crian¢a’
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Quanto a dificuldade na aquisi¢do de acessdrios para a crianga, a percentagem de inquiridos que
teria “bastantes dificuldades” ou “muitas dificuldades” é ligeiramente superior (14%) aos que

teriam mais dificuldades na aquisicdo de produtos de higiene, tratamento e cuidados.

9 Fraldas, toalhetes, cremes, pomadas, etc.
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Grdfico 33 - Grau de dificuldade na aquisicéo de acessérios para a crianca™®
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Bastante superior sdo os que referem que teriam “bastantes dificuldades” (20%) ou “muitas
dificuldades” (15%) na aquisicdo de vacinas ndo incluidas no Plano Nacional de Vacinagdo. Se
tivermos em conta todos os que indicam “algumas”; “bastantes” ou “muitas dificuldades” na

aquisicao deste produto, estamos perante 68% dos entrevistados.

Grdfico 34 — Grau de dificuldade na aquisi¢Go de vacinas ndo incluidas no

Plano Nacional de Vacinagdo
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No que se refere a aquisi¢do de produtos lacteos para lactantes ou similares, observa-se que
apenas 26% teriam “bastantes” ou “muitas dificuldades”, ainda assim, 31% referem terem

“algumas dificuldades”.

Grdfico 35 - Grau de dificuldade na aquisi¢éo de produtos ldcteos para lactantes ou similares™
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E na aquisicdo de medicamentos que os progenitores revelam menos dificuldade, uma vez que
58% referem que “ndo teria dificuldades” ou “teria poucas dificuldades”. Apenas 12%

consideram que “teria bastantes dificuldades” ou “muitas dificuldades.”

Grdfico 36 - Grau de dificuldade na aquisi¢cGo de medicamentos
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Comparativamente com a aquisicdo de medicamentos, os inquiridos apontam mais dificuldades
na aquisicdo de aparelhos para tratamento ou cuidados da crianga, uma vez que 27% dos
mesmos referem que, sem o Programa, “teriam bastantes” ou “muitas dificuldades” na

aquisicdo desses aparelhos.

Grdfico 37 — Grau de dificuldade na aquisi¢gdo de aparelhos
para tratamento crianga
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No que se refere a compra de brinquedos, cerca de 56% referem que teriam “algumas”;

“bastantes” ou “muitas dificuldades”.

Grdfico 38 - Grau de dificuldade na aquisi¢do de brinquedos
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No processo de avaliagdo procurou-se saber até que ponto os candidatos teriam tido dificuldade

no processo de candidatura ao Programa, tendo-se constatado que, dos 137, apenas cinco

indicaram ter tidos “algumas”; “bastantes” ou “muitas dificuldades”, as quais se relacionam com

a anexacdo de documentos, morada, tempo de espera de alguns documentos necessarios e o

periodo de resposta entre a candidatura e o respetivo deferimento.

Grdfico 39 — Grau de dificuldade sentido no processo de candidatura ao Programa Nascer Mais
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Situagao diferente refere-se ao tempo que medeia entre a candidatura e o deferimento do

pedido, em que 36% dos inquiridos consideram esse processo “muito demorado”; “bastante

demorado” ou “demorado”.

Grdfico 40— Opinidio relativamente ao periodo de tempo entre a entrada da candidatura e o
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No que concerne a avaliagdo global do Programa, apenas cinco inquiridos assinalam que estdo

“pouco satisfeitos”, sendo o grau de satisfagao global de 96%.

Grdfico 41 - Grau de satisfacdo global relativamente ao Programa Nascer Mais
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Os que se sentem “pouco satisfeitos” apontam as seguintes razdes, as quais citamos:

“Acho que existe pouca transparéncia por parte das farmdcias quanto aos produtos que temos
acesso. Devido aos tempos dificeis, por vezes tentamos escolher os produtos que compensam
mais em quantidade, mas por vezes, é nos dito que esses ndo estdo incluidos no programa, mas

indo a outras farmdcias esse produto jd passa”;

“Dd a sensagdio de que os produtos que estdo incluidos nunca séio os que compensam o utente,

mas sim a prépria farmdcia ou marca”;

“Caso exista mesmo uma lista (dos produtos), essa devia ser divulgada de forma a criar

transparéncia”;

“O apoio de 1 500€ que devia dar para ajudas durante 1 ano acaba passado uns meses pois

temos sempre de optar por produtos mais caros e com menos quantidade”;
“Também devia ser possivel consultar o saldo restante que temos disponivel”;
“Devia haver mais produtos abrangidos pelo programa”;

“Poderia incluir outros medicamentos”.
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Através do questiondrio aplicado, procurou-se saber quais os aspetos que os beneficidrios do
Programa consideravam como sendo os mais positivos e negativos do mesmo, permitindo-nos
avaliar de que modo este estd concebido, no sentido de ir ao encontro da melhoria da qualidade

de vida e do aumento do bem-estar geral da populacdo que dele beneficia.

E importante salientar que os aspetos positivos de uma medida podem ser percebidos de forma
diferente por diferentes pessoas uma vez que cada um tem a sua perspetiva e interesses
especificos. Além disso, uma medida pode ter aspetos positivos e negativos ao mesmo tempo,
pelo que consideramos necessario realizar uma analise mais completa, solicitando aos pais que
exprimissem, através de respostas “abertas”, a sua percecdo sobre os aspetos positivos e
negativos da Medida. Assim sendo, e para que ndo houvesse qualquer duvida, sobre as
respostas apresentadas, achou-se conveniente transcrever na integra as respostas, permitindo,
assim, obter uma avaliacdo mais rigorosa sobre a avaliagdo do Programa por parte dos

respetivos beneficiarios.

A partir das respostas “abertas”, agrupou-se os aspetos positivos em trés grandes categorias:

apoio financeiro, condices de acesso e tipologia dos produtos incluidos.

Grdfico 42 — Aspetos positivos do Programa por tipologia®?
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12 Namero de vezes em que a situagdo é referida.



Verifica-se que 60% dos beneficidrios que responderam a esta questdo, referem o apoio
financeiro como principal aspeto positivo do Programa Nascer Mais; 10% apontam as condicGes

de acesso ao mesmo e 12% referem-se a tipologia dos produtos incluidos.

Como é possivel concluir a partir do quadro abaixo, o apoio financeiro de 1 500,0€ atribuido as
familias e o impacto que o mesmo tem no or¢camento familiar, durante o primeiro ano de vida
da crianca, constitui o aspeto mais referido pelos inquiridos. E ainda salientado o facto de
coincidir com um periodo de especiais dificuldades trazidas pela inflacdo e pela subida das taxas

de juro.

Destacam a importancia desse apoio na aquisicdo de produtos de higiene, tratamento e
cuidados (fraldas, toalhetes, cremes, pomadas); aquisicdo de produtos lacteos ou similares e
dao especial relevo a possibilidade de adquirirem as vacinas ndo contempladas no Plano
Nacional de Vacinagdo. Sublinham ainda a possibilidade de adquirirem certos produtos ou bens

com mais qualidade que, sem este apoio, ndo o poderiam fazer.

No que se refere as condi¢cbes de acesso, destacam o facto de ser uma ajuda para todas as
familias independentemente dos rendimentos; ser atribuido sob a forma de um “plafond” para

aquisicdo de produtos em farmdcia e ndo ser entregue em dinheiro.

No que se refere a tipologia dos produtos incluidos, dao especial relevo as vacinas extra Plano
de Vacinacdo; a possibilidade de aquisicdo de produtos de farmdcia, os quais sdo, normalmente
mais caros; melhores cuidados prestados as criangas no primeiro ano de vida e, sobretudo, a
possibilidade de adquirirem produtos de qualidade, o que ndo seria possivel sem a existéncia do

Programa.



Quadro 6 — Aspetos positivos do Programa®?

Descri¢ao dos aspetos positivos Frequéncia

Apoio financeiro 82
ui s . . . ~ . .
E sem duvida a ajuda econdmica que me deu como mae, principalmente na compra do 1
leite”.
“A mim ajuda muito na comprar do leite, porque cada lata sdo 28 euros e, para os dois, ndo 1
da para uma semana.”
“Ajuda bastante nas contas familiares”. 1
“Ajuda financeira é, sem duvida, o aspeto mais positivo”. 7
“Ajuda financeira no 12 ano de vida”. 1
“Ajuda muito as familias, em especial as familias mais jovens que estdo a "comegar" a sua
vida e se deparam com um custo de vida muito alto e ordenados que ndo fazem frente a esse 1
custo de vida”.
“Ajuda muito na compra do leite para bebés que ndo aceitam leite materno, pois esse tem 1
vindo a aumentar de dia para dia”.
“Ajuda muito no orgamento familiar mensal”. 3
“Ajuda muito no primeiro ano de vida da bebé, como fraldas, leite, vacinas, etc.” 1
“Ajuda muito os pais com dificuldade”. 1
“Ajuda muito para aquelas mdes que ddo leite da farmacia e quando é preciso algo por 1
doenga”
“Ajuda na gestdo financeira familiar”. 1
“Ajuda-nos muito a nivel financeiro e adquirir bens com mais qualidade que, provavelmente, 1
ndo poderia comprar por ser um pouco mais caro”.
“Ajudar as familias com os encargos”. 1
“Ajudou muito durante este ano, mesmo”. 1
“E uma grande ajuda no primeiro ano de vida dos nossos filhos”. 1
“E uma grande ajuda a nivel financeiro. Nos primeiros meses gasta-se tanto dinheiro porque 1
ora o bebé ndo gosta da chucha, ora o bebé ndo se adapta ao leite”.
“ Menos subcarga financeira para as familias pois o custo de vida aumentou, sobretudo as 1
prestacdes da casa e torna-se muito dificil sustentar um filho”.
“E uma ajuda grande na parte do leite de férmula”. 1
“E uma boa ajuda”. 1
“E uma enorme ajuda nas despesas com a crianca no primeiro ano de vida. Estou muito 1
satisfeito e agradecido com este apoio dado pelo Governo dos Agores”.
“E uma grande ajuda e menos uma preocupacio nesta fase que é uma adaptagdo e mudanca 1
na vida de um casal”.
“E uma grande ajuda para a compra de quase tudo para garantir o bem estar e a satde do
AN 1
bebé”.
“Ajuda a arcar com, principalmente, o leite da minha filha”. 1
“Foi sem duvida uma grande ajuda financeira para o primeiro ano de vida da minha filha, 1
desde produtos de higiene, produtos de higiene, leite, etc.”.
“Muito bom para quem passa dificuldades”. 1
“Foi e é uma grande ajuda”. 4
“ . P e A R : . .
Foi uma bela iniciativa do Governo, pois é uma grande ajuda no primeiro ano de vida. Todas
as pessoas que sao pais sabem que uma crianga no seu primeiro ano de vida implica muitos 1
gastos, por isso acho que foi, sem duvida, um bom apoio para todos os pais que usufruem
do Programa”.
“Ajuda aos rendimentos da familia, sé o que se poupa em fraldas, toalhitas e leite de férmula, 1
faz diferenca no rendimento mensal”.

13 Namero de vezes em que a situagdo é referida.



Descri¢ao dos aspetos positivos

Frequéncia

“Grande ajuda na aquisi¢do dos produtos necessarios”. 1
“Uma ajuda financeira muita boa principalmente num agregado familiar com mais de dois 1
filhos”.

“Ajuda muito boa para os pais, uma vez que se gasta muito com uma crianga”. 1
“Uma grande ajuda no planeamento financeiro”. 1
“E uma ajuda muito bem-vinda nesta fase que se tem tantos gastos com o bebé, eu sé tenho 1
a agradecer”.

“Ajuda financeira que ddo aos pais neste primeiro ano de vida em que se gasta muito”. 1
“Ajuda muito na compra dos artigos para o bebé”. 1
“0 apoio financeiro no primeiro ano de vida do bebé nas marcas que sdo abrangidas pelo 1
Programa”.

“Uma ajuda muito, muito grande no primeiro ano de vida do bebé, quer em saude, quer em 1
alimentagdo”.

“Uma grande ajuda nos meses iniciais em que os pais tém mais gastos”. 1
“A ajuda econdmica que me deu como mae, principalmente na compra do leite”. 1
“Da uma grande ajuda na questdo de necessidades basicas”. 1
“Redugdo de encargos”. 1
“Acho que é muito importante o apoio dado, ainda para mais, face as dificuldades que 1
defrontamos de momento”.

“Ajuda imenso quando somos apanhados desprevenidos por uma doenga e, como levamos 1
receita médica, ndo pagamos a medicagdo”.

“E uma excelente iniciativa ao apoio das necessidades basicas da crianga e poupanca 1
monetaria muito satisfatdria”.

“Ajuda as familias a aquisi¢cdo de produtos necessarios para o bebé”. 1
“Da imenso jeito porque o custo de vida esta muito alto e assim sabemos que, pelo menos, 1
durante o primeiro ano de vida poderemos dar tudo aos nossos filhos”.

“E uma grande ajuda financeira para os pais poderem dar todas as condigdes que o bebé 1
necessita”.

“E uma mais valia e ajuda para todos os encargos que o bebé apresenta com a chegada & 1
familia”.

“Reduz consideravelmente os encargos financeiros da familia”. 1
“ Ajudou muito na farmacia”. 1
“Ajuda-nos muito na compra dos bens essenciais”. 2
“E uma mais-valia para nés pais que temos tantos encargos; é uma grande ajuda”. 1
“Foi um grande apoio e ajudou bastante, sem duvida alguma”. 1
“Foi uma ajuda. Menos 1500€ que gastamos”. 1
“Poupa-se muito no primeiro ano em farmacia; é, sem duvida, uma ajuda muito boa”. 1
“w H B ”

A poupanc¢a mensal no que toca a fraldas, leite, toalhitas, etc.”. 1
“Ajuda bastante nas despesas de saude do bebé”. 1
“Ajuda as familias com dificuldades”. 1
“E uma grande ajuda, pois a maioria das despesas que temos, durante o primeiro ano, sdo 1
na farmacia”.

“Redugdo de custos no primeiro ano de vida”. 1
“E uma tima ajuda para as familias, especialmente, na altura em que estamos”. 1




Descri¢ao dos aspetos positivos Frequéncia

“Poupanga no primeiro ano de vida”. 2

“Poupa-se dinheiro do ordenado”. 1

“E uma grande ajuda.” 2

“E uma grande ajuda na redugdo das nossas despesas, uma vez que nio temos direitos a outos 1

apoios do Estado (ex. abono). Gasta-se muito e sdo muito caros os produtos de bebé”.

“Tendo a conta a situagdo mundial e o aumento significativo do prego de certos produtos, esta 1

ajuda é valiosa”.

“Apoio em bens essenciais no primeiro ano de vida do bebé”. 1

Condigoes de acesso 14

“Ser uma grande ajuda para todas as familias”. 1

“Pela primeira vez sdo apoiadas todas as familias ao invés de se castigar a classe media 1

permanentemente em detrimento de quem ndo trabalha porque nao quer”.

“N3o restringir a compra a/as farmacias do concelho de residéncia”. 1

“E um alivio orcamental a todos os agregados familiares, independente do seu rendimento”. 1

“0O facto de ser dado a todos os bebés, todos os agregados, ndo ser s6 aos que ja recebem apoios 1

e subsidios”.

“Facilita em algumas coisas, por exemplo, na vacinagao”. 1

“Facilidade de acesso aos produtos em todas as farmacias”. 3

“ Os apoios serem através da farmacia”. 1

“Processo de candidatura facil e relativamente rapido”. 1

“Ter acesso sempre que necessario sem preocupar se teria dinheiro ou ndo”. 1
Tipologia dos produtos abrangidos 17

“Hé mais facilidade de comprar os produtos”. 1

“No inicio quando o bebé é muito pequeno é necessario muitas fraldas e muito leite e, as vacinas,

nem se fala do valor delas. Sem o Nascer Mais eu e 0 meu companheiro ndo podiamos, por

exemplo, dar todas as vacinas que ndo estdo no plano de salde e, muitas das vezes, tinhamos 1

mesmo muita dificuldade para comprar fraldas, biberdes ou fosse o que fosse. Ainda por mais,

por exemplo, quando é para ir para a creche/colégio e tem que se comprar tudo para o bem

estar da crianga”.

“Da uma grande ajuda nos produtos da farmacia que sdo muito caros e tem vindo a aumentar”. 1

“Poder adquirir produtos para o bem estar da crianga”. 1

“Poder adquirir leite, vacinas e fraldas”. 1

“Na minha visdo, ajuda imenso as familias para comprar coisas que, se calhar, se ndo houvesse 1

o Nascer Mais ndo conseguia obter”.

“Este apoio veio a contribuir muito para a aquisi¢do de produtos, os quais, sem o Nascer Mais 1

ndo teria possibilidade de aquisi¢do”.

“Nao faltar nada ao bebé, esta a ser muito benéfico.” 1

“Melhores condigGes de acompanhamento nos primeiros meses de vida”. 1

“Todo o leque de produtos que o Programa abrange”. 1

“Aquisi¢do variada”. 2

“Apoio para vacinas extra Plano”. 1

“Ajuda no orgamento familiar, possibilidade de adquirir coisas que sdo muito Uteis ao dia- a- -

dia, mas que n3do seriam uma prioridade caso nao existisse esse apoio; possibilidade de vacinar 1

os nossos filhos com vacinas importantes e que nao estdo no plano”.

“Possibilidade de aquisigdo de produtos de elevada qualidade (higiene, alimentagdo e cuidados 1

com o bebé) sem custos”.

“Ajudou-me muito, comprei coisas que eu nunca podia comprar a minha filha”. 1

“Um aspeto positivo é o apoio na aquisicdo do leite em pd. Tive que deixar de amamentar as

cinco semanas do meu filho e tive que recorrer ao leite em pd, que é caro, e quando o meu filho 1

era alimentado apenas a leite, uma lata ndo dava para uma semana”.




Como referimos acima, procurdmos saber quais os aspetos que os beneficidrios consideram
como negativos da Medida, os quais foram agrupados em trés grandes grupos: produtos e

marcas; vigéncia/abrangéncia do Programa e operacionalizacdo/gestdo do mesmo.

Dos que responderam a esta questdo, 31% apontam aspetos negativos relacionados com os
produtos e marcas incluidas e 11% referem questdes relacionadas com a vigéncia/abrangéncia

do Programa e operacionalizacdo/gestdo do mesmo.

Grdfico 43 — Aspetos negativos do Programa, por tipologia®
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Assim e tendo em conta o expresso pelos beneficidrios, os aspetos mais negativos relacionam-
se com a nao inclusdo de alguns produtos e marcas (de menor custo), nomeadamente fraldas
de marcas mais baratas, soros, certos medicamentos, cremes para a pele atdpica, etc. Salienta-
se que varias maes referem o facto de ndo serem contemplados produtos para amamentagdo

e conservagdo do leite materno.

No que se refere aos aspetos negativos relacionados com a vigéncia/abrangéncia do Programa,
consideram que o mesmo deveria ser alargado por mais do que um ano e abranger toda a

Regido.

Relacionado com a operacionalizacdo/gestdo do Programa, destacam-se como aspetos mais
relevados: o periodo que medeia entre a entrada do requerimento e o respetivo deferimento,
considerado, por alguns, como demorado; a ndo existéncia de uma lista de produtos abrangidos
que ficasse ao dispor dos beneficiarios, e ndo estarem abrangidas as para-farmacias como locais

de venda.

14 Numero de vezes em que a situagdo é referida.



Quadro 7 — Aspetos negativos do Programa *°

Descrigao dos aspetos Frequéncia

Produtos e Marcas 44
“Muitos produtos ndo entram no Programa, como as fraldas, s das mais caras, faz pouco 1
sentido”.
“Ndo inclui medicamentos e aparelhos de tratamento ndo comparticipados”. 1
“Artigos que sdo para utilizagdo de bebé e que ndo sdo comparticipados”. 8
“Limitagdo de marcas de produtos”. 8
“Fraldas de valor mais elevado sdo comparticipadas e outras ndo”. 1
“Ndo incluiu produtos para a pele atdpica”. 1
“A reduzida quantidade de produtos abrangidos”. 1
“Certos produtos/marcas ndo estdo incluidos: fraldas Dodot, soro fisioldgico, etc.” 1
“Deveria haver mais marcas comparticipadas”. 1
“Deveria incluir produtos para extragdao e armazenamento de leite materno”. 1
“Deveriam ter mais variedade do mesmo tipo de produto disponivel. Por exemplo, comprar 1
fraldas de outra marca e prego”.
“Tem muitos produtos que exige receita médica”. 1
“Os produtos mais caros deviam entrar para o Programa. No meu caso, o meu menino tem
dermatite atdpica e a maior parte dos produtos Bioderm para pele atépica ndo entram no 1
Programa”.
“Ndo abrange todos os produtos estritamente necessarios como é o caso de certos 1
medicamentos”.
“Ndo podermos escolher as fraldas, ou entdo colocarem mais fraldas disponiveis, pois ha 1
rutura de stock”.
“Nem sempre temos acesso a todos os produtos ou marcas que estdo no mercado”. 1
“O aspeto mais negativo que encontrei foi, como mde que amamenta a sua bebé, ao
regressar ao trabalho vou necessitar de retirar leite para os cuidadores darem a bebé e
percebi que a bomba de extragdo de leite ndo se encontra incluida no Programa, o que ndo
me fez sentido, tendo em conta que a mesma é imprescindivel a bebés amamentados, uma
vez que as recomendagdes da OMS sdo no sentido de manter a amamentacdo até, pelo
menos, aos 2 anos de idade.
Ora se a mde pode, no maximo, tirar uma licenga de 8 meses (5 meses + 3 da licenga alargada) 1
para que possa continuar a amamentar o seu bebé, no regresso ao trabalho, tera que retirar
leite para que o mesmo lhe seja dado no periodo em que a mae esta a trabalhar. Alids, o leite
adaptado (a chamada férmula) estd incluido nos produtos abrangidos pelo Programa. Ora,
se o leite materno é o melhor alimento e o principal até um ano de idade, se estd provado
que é superior ao leite adaptado, ndo existe nenhuma razao para o leite adaptado estar
abrangido pelo Programa e os "acessérios" necessarios para a manutengdo da amamentagdo
nao”.
“Nao entrar os produtos de amamentagdo e conservagdo de leite”. 2
“Ndo dar para alguns aparelhos relativos a saude do bebé, como é o caso da camara
expansora e para a maquina de fazer vapores, que acho que sao necessarios no primeiro ano 1
de vida, visto que os bebés tém apanhado muitas constipagdes e bronquiolites”.
“Certas marcas, ou por exemplo, tamanho de fraldas, ndo serem aceites no Programa”. 1
“Nao estarem disponiveis para aquisi¢do certos produtos, ex: produtos para pele atépica”. 2
“A minha filha tem pele atdpica, os produtos para ela sdo muito caros e ndo entram no 1
Programa. Foram passados pela dermatologista e tinha receita”.
“Alguns produtos ndo estarem incluidos no Programa, ex: escovas de cabelo, compressas”. 1

15 Namero de vezes em que a situagdo é referida.



Descri¢ao dos aspetos

Frequéncia

“Ser apenas produtos de marcas especificas, se fossem de todas as marcas poderiamos optar

. ” 1
por marcas mais baratas”.
“ As farmacias aumentaram os produtos quando souberam deste apoio, logo, no fim, eles 1
ganham mais e nds gastamos mais, o que poderia dar em mais produtos”.
“Na nossa farmdcia ndo tem muitas qualidades de coisas”. 1
“Limitagdo em relagdo a marca de fraldas. Moro numa ilha pequena, é preciso estar sempre 1
a fazer encomendas e ndo gosto muito daquela marca”.
“ Deveriam estar incluidos suplementos para mae”. 1
Vigéncia/abrangéncia do Programa 11
“O Programa deveria ser estendido até, pelo menos, aos trés anos, mesmo que o valor 1
atribuido fosse sendo reduzido.”
“Deveria ser 1500€ anuais até aos trés anos da crianga como nas creches”. 1
“Embora deva abranger apenas agorianos, seria algo a estender a bebés que apenas ndo 1
nasceram na Regido, mas que viverdo nas ilhas em questdo”.
“Deveria estender-se, pelo menos, até aos dois anos de vida”. 1
“Podia ser alargado até aos dois anos, pois € a altura em que os bebés estdo a criar defesas 1
e por isso utilizam mais medicagdo”.
“Ter que se gastar o dinheiro no prazo de 1 ano”. 1
“Devia durar pelo menos ate aos trés anos ou, entdo, ser um valor mais elevado”. 1
“O aspeto negativos é o facto de ser so até 1 ano”. 1
“O Programa terminar apds um ano, mesmo que ainda tenha plafond”. 1
“ QO prazo da utilizagdo do Programa é um pouco curto”. 1
“ O Programa ndo existir em todos os concelhos da Regido”. 1
Operacionalizagdo/gestdo do Programa 15
“Demorou algum tempo a ativar o plano”. 1
“Demorou um bocadinho de tempo a analisar o processo, mas também é compreensivel 1
porque sdo muitos processos em andlise”.
“Foi demorado até ser deferido o pedido”. 3
“Inexisténcia de lista de produtos abrangidos pelo Programa Nascer Mais.” 1
“As familias perdem imenso tempo nas farmacias quando escolhem um produto e no balcdo
dizem "ndo entra no Programa". Ora aquela marca entra no Programa, mas certos produtos 1
ndo entram, ndo faz sentido”.
“ A constante mudanga de produtos que entram e saem do Programa”. 1
“Considero aspeto negativo sé se poder comprar nas farmacias, pois torna dificil a aquisi¢do 1
de fraldas, por exemplo”.
“As farmacias aproveitaram para aumentar os pregos todos, valores mais altos que no
supermercado, e o orgamento gastou-se mais rapido. Comigo sé fizeram com que quando 1
acabar o “plafond” ndo volte 1& a comprar nada na sec¢do de bebé, sendo
vacinagdo/medicagdo”.
“Ser apenas permitido adquirir produtos na farmdacia”. 2
“Nao incluir as para-farmacias”. 2
“Obrigatoriedade de gasto na farmdcia local, sem possibilidade de outras para-farmacias 1

com pregos mais competitivos, por exemplo a Wells.”




. Sugestoes




NASCER MAIS — RELATORIO DE AVALIACAO DE IMPACTO

As sugestoes, sobretudo, as vindas dos cidaddos desempenham um papel crucial na formulagao
de medidas de politica publica, uma vez que permitem que diferentes perspetivas e
conhecimentos sejam considerados, enriquecendo o processo de tomada de decisdo. Cada
sugestdo pode trazer informagdes pertinentes e experiéncias pessoais, apontando alternativas
e solugdes que podem ndo ter sido consideradas aquando da formulagdo dos programas e

medidas de intervengao social.

Novas ideias e abordagens podem surgir quando se ouve um amplo conjunto de opinides e
experiéncias. Isso pode levar a politicas mais eficazes e eficientes, oferecendo resultados
melhores. Ao receber feedback construtivo e pontos de vista alternativos daqueles que sdo os
destinatadrios das politicas publicas, é possivel identificar possiveis falhas, limita¢cdes e
consequéncias indesejadas, ajudando a reduzir riscos e a aperfeicoar as medidas antes de sua

implementacdo ou a reformula-las.

Tendo em conta este principio, foi dada a possibilidade aos atuais beneficiarios de formularem
as suas sugestdes no sentido de se poder aperfeigoar esta Medida, procurando ir de encontro

as expetativas e necessidades das familias.

Assim, dos 137 inquiridos, 63 (46%) deram sugestGes as quais devem ser tidas em conta numa

eventual reformulagdo do Programa Nascer Mais.

Grdfico 44 — Inquiridos que deram ou ndo sugestdes para a melhoria/alteracéo do Programa
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Optamos pelo mesmo critério relativamente a arrumacao das sugestdes em trés areas: produtos

e marcas; vigéncia/abrangéncia do Programa e operacionalizacdo/gestdo do mesmo.



Quadro 8 — Descri¢éo das sugestdes formuladas pelos inquiridos*®

Descricdao das sugestoes Frequéncia

Produtos e marcas 50

"Se fosse certificado pelo médico que um bebé tem pele sensivel/atdpica e tem de usar
determinados produtos de higiene, estes produtos deveriam ser adquiridos ao abrigo do 1
Programa Nascer Mais".

"Deveriam ser incluidos produtos mais econémicos". 1
"Alargar o leque de produtos de higiene principalmente produtos para patologias da pele 3
(pele atdpica)."

"Ter todos os produtos de bebé disponiveis e ndo apenas alguns." 1
"Mais produtos e marcas a serem abrangidos pelo Programa." 17
"Introduzir todas marcas, como fraldas Dodots que sdo mais baratas do que as que entram". 3
"Que todos os produtos de bebé possam estejam incluidos no Programa. Por vezes, ha certas 1
marcas que ndo entram no Programa, principalmente fraldas e toalhetes"

"Inclusdo dos acessorios necessarios para a manutencdo da amamentagdo, como por 1
exemplo, bombas de extracdo de leite (sejam elas manuais ou elétricas)".

"Incluir mais alguns produtos necessarios tais como: produtos de amamentacdo, pois € algo 1
que é valorizado no primeiro ano de vida do bebé e tem custos também associados”.

“Nao ter marcas especificas para entrar no Programa”. 1
“Incluir no Programa aparelhos necessarios e alguns medicamentos, como por exemplo, 1
respetivamente, bomba expansora e vitaminas”.

“Deveria abranger mais alguns produtos, como de higiene, que ndo pelo prego, mas porque 1

sdo mais ecoldgicos, ou mesmo o soro fisioldgico, tao importante para limpezas nasais”.

“Todos os produtos que fossem para bebé deveriam entrar no Programa. Pois, alguns
produtos da farmdcia ndo entram no Programa, mas também varia de farmacia para 1
farmacia, deveria ser tudo igual”.

“Adicionar compressas e soro fisioldgico que ndo entram”. 1
“Incluir vitaminas”. 1
“Inclusdo de “maquinas” como, por exemplo, aerossois”. 2
“Rever os produtos que entram na ajuda como soro para lavagem nasal, termdmetro e certos 1
produtos higiene”.

“Incluir todas as fraldas, alargar ao soro fisiolégico, compressas e outros artigos que se usam 1
ao longo do crescimento do bebé”.

“Incluir produtos de amamentagdo”. 2
“Abranger mais os medicamentos em detrimento de produtos de higiene que contempla 1
muitas marcas”.

“Introduzir mais produtos: fraldas, toalhitas, seringas para fazer lavagem nasal” 1
“Deveria ser considerado mais bens relacionados com a amamentagdo, como por exemplo, 1
0s sacos de congelagao, os discos, as bombas”.

p . ) . . ”

Introduzir os brinquedos interativos no Programa”. 2
“Deveria incluir produtos para extragdo e armazenamento de leite materno”. 1
“Rever os produtos que entram no Programa e inserir pelo menos todos os que sejam com 1
receita médica para a crianga.”

“Os produtos que entram e ndo entram deve ser revisto”. 1
“Devia abranger mais artigos, como é o caso dos brinquedos didaticos”. 1

Vigéncia/abrangéncia do Programa 18
“Deveria ser de valor mais elevado e por um periodo mais alargado.” 1

16 Namero de vezes em que a sugestdo é referida.



Descricao das sugestoes Frequéncia

“Aumentar o tempo de uso do Programa para dois anos.” 5
“Aumentar o valor do Programa.” 1
“Deveria ser estendido até pelo menos aos 3 anos, mesmo que o valor atribuido fosse sendo 5
reduzido.”
“Deveria ser 1500 anuais até 3 anos da crianga como nas creches”. 1
“Deveria abranger toda a Regido.” 5
“Alargar o Programa a mais concelhos”. 1
“Alargamento do tempo para utilizagdo do valor”. 1
“Na minha opinido o Programa nascer mais devia ser para todas as criangas, ndo sé por 1
concelhos. Penso que todas as criangas mereciam isso”.

Operacionalizagdo/gestdo do Programa 31
“Incluir as para-farmacias, porque ha farmacias que ndo estdo preparadas para ter o vasto 3
leque de produtos que sdo necessarios para o bebé”.
“Maior transparéncia sobre quais os produtos/marcas incluidas no apoio”. 1
“Haver a possibilidade de consultar saldo restante do apoio”. 5
“Listar quais os produtos abrangidos”. 8
“Criagdo de plataforma online de acesso ao saldo e aos produtos que sdo abrangidos pelo 1
Programa”.
“Ser utilizado também em hipermercados.” 2
“Substituir produtos que entrem no Programa por marcas mais baratas”. 1
“Rever a lista do que pode entrar no apoio Nascer Mais”. 1
“Obrigar as farmacias a descer o valor dos produtos para dar mais quantidade”. 1

“Maior celeridade na avaliagdo das candidaturas” 1
“Menos demora (no meu caso levei quase 3 meses a espera)”. 1
“Como sei que a pessoa que me atendeu ndo utilizou os dados para sua propria compra?”. 1
“ 2 : - 3 B »”

Que as farmdcias pecam o documento de identificagdo da crianga para comprovar”. 1
“Nao ser necessario os codigos para alargar mais as opgdes de compra”. 1
“O Programa deveria estender-se também as para-farmacias.” 1
“Caso exista mesmo uma lista essa devia ser divulgada de forma a criar transparéncia”. 1
7 - - — . - ~

O apoio poderia abranger bens consumiveis para bebés noutras instalagdes de venda, como 1
supermercados, por exemplo”.

Como principais sugestdes apontadas pelos beneficiarios no ambito dos produtos e marcas
abrangidos, destacam-se as relacionadas com a necessidade de incluir mais produtos e marcas,
nomeadamente as mais baratas; alargar o leque de produtos, principalmente para patologias da

pele, soros e mais medicamentos e incluir acessorios para a amamentagao.

Consideram como muito importante que deveria ser revista a “lista de produtos” que estdo

incluidos e ndo incluidos no Programa.



NASCER MAIS — RELATORIO DE AVALIACAO DE IMPACTO

No que se refere a abrangéncia/vigéncia, as sugestdes vdo, sobretudo, no sentido de este ter
um periodo mais alargado, podendo o “plafond” ser usado para além de um ano e abranger

toda a Regiao.

N

Relativamente a operacionalizagdo/gestdo do mesmo, as sugestdes sdo maioritariamente
relacionadas com a necessidade de ser disponibilizada as familias uma listagem com os produtos
e marcas abrangidos; incluir as para-farmdcias e supermercados como locais de venda e criar
um mecanismo no sentido de os beneficiarios consultarem o saldo, a medida que vao utilizando

o plafond.




12. ConclusOes




O declinio demografico, marcado pela baixa natalidade, pelo o envelhecimento e pela
desertificacdo de algumas ilhas e concelhos dos Agores sdao uma realidade bem expressa pelos
indicadores apresentados. Esse declinio tem vindo a provocar, ja, consequéncias
socioecondmicas significativas, nomeadamente ao nivel da populacdo ativa, da forca de
trabalho disponivel, da distribuicdo de rendimentos e das dificuldades em manter a

sustentabilidade da economia.

Nesse sentido, cabe aos governos a criagdo e implementagao de medidas de politica publica que
contrariem essa tendéncia. No entanto, perante fendmenos tdo complexos como a natalidade,
a fecundidade e as dindmicas familiares, sabemos que uma medida isolada pouca ou nenhuma

influéncia podera ter na alteragdo dos comportamentos e nas dindmicas sociais.

Da presente avaliacdo, ficou claro que os entrevistados apontam como principais fatores que
influenciam a decisdo de ter filhos, a existéncia de um emprego estdvel — apontado claramente
como principal fator — os rendimentos do agregado familiar, o custo de vida, a conciliacdo da
vida profissional com a vida familiar ou a existéncia de uma rede de servicos de apoio a primeira
infancia, pelo que - e apenas a partir dos dados obtidos — os apoios monetdrios, isolados, ndo

parecem contribuir de forma expressiva para a decisao de ter filhos.

Nao obstante cerca de 50% e mais de 70% dizerem que o Programa Nascer Mais pode contribuir,
respetivamente, para a sua decisdo de ter filhos ou para o aumento da natalidade nos Acores,
apenas 18% aponta a existéncia do Programa como um fator importante nessa decisdo e, mais
relevante ainda, é que 53% dos entrevistados ndo pretendem ter mais nenhum filho e 43%

apenas mais um.

E ndo o pretendem fazer por terem ja uma familia (relativamente) numerosa, mas porque esse
nao constitui um objetivo das suas vidas. Tenhamos em conta que, dos 76 progenitores que tém
apenas um filho, 20 (26%) ndo pretendem ter mais nenhum e 67% dizem vir a ter mais um, ou
seja, dois filhos. De salientar que, a semelhanca de outras sociedades estudadas, também aqui,

verifica-se uma discrepancia entre a fecundidade realizada e a fecundidade desejada.

Como dissemos atras, ndo sendo possivel aferir em que medida este Programa atingiu o objetivo
para o qual foi criado — aumentar a natalidade nos concelhos abrangidos - procurou-se, entao,
avaliar o mesmo no que concerne ao grau de satisfacdo por parte dos seus beneficidrios e

eventuais ineficiéncias, propondo-se eventuais melhorias e alteragdes.



Ficou claro que, para os beneficiarios desta Medida, a mesma teve um impacto financeiro muito
significativo — aquele que foi considerado o mais positivo — na reducdo dos encargos familiares
durante o primeiro ano de vida da crianga, traduzindo-se também na possibilidade desta
usufruir de bens e produtos que, para alguns agregados familiares de menores rendimentos,
ndo seriam possiveis, nomeadamente a aquisicdo de vacinas ndo incluidas no Plano Nacional de
Vacinacdo, produtos de higiene, tratamentos e cuidados para a crianca, produtos lacteos e

aparelhos para tratamento ou cuidados da crianga.

No que se refere ao procedimento administrativo relativo a candidatura, a grande maioria ndo
sentiu quaisquer dificuldades. No entanto, uma percentagem, ainda significativa, refere que se
verifica alguma demora entre a entrada do requerimento e a disponibilizacdo do apoio

concedido, ineficiéncia essa, a ser analisada pelos servigos intervenientes no processo.

Questionados sobre os aspetos positivos, o apoio financeiro é, como referimos, o mais
destacado — sobretudo num periodo de elevada inflacdo e de custos com a habitacdo -
seguindo-se a tipologia dos produtos incluidos e as condi¢des de acesso, nomeadamente o facto
de abranger todas as familias independentemente dos rendimentos e ser atribuido através de
um “crédito” para a aquisicdo de produtos de farmécia e de n3o ser atribuido em dinheiro. E de
sublinhar que nenhum beneficiario considerou que esta agjuda deveria ser concedida através de

um apoio monetario entregue as familias, ficando a sua utilizacdo a cargo destas.

O periodo que medeia entre a entrada do requerimento e o respetivo deferimento; a nao
disponibilizacdo de uma lista dos produtos abrangidos que ficasse ao dispor dos beneficiarios;
ndo estarem abrangidas as para-farmacias como locais de venda; a exclusdo de certas marcas e
produtos; a duracdo de (apenas) um ano e ndo abranger toda a Regido, sdo os aspetos negativos

mencionados pelos beneficidrios.

Assim, tendo em conta o que foi referido como negativo, os entrevistados apresentaram as suas
sugestées de melhoria as quais passam, sobretudo, pela necessidade de rever a “lista” de
produtos abrangidos; aumentar a vigéncia do Programa além de um ano e ser extensivo a toda
a Regido. Consideram ainda a necessidade de ser disponibilizada, aos pais, a “lista” dos produtos
abrangidos e propdem a criagdo de um mecanismo que permita consultar o saldo disponivel

apos cada utilizagao.

Como ja sublinhdmos atrds, ndo seria possivel através deste Estudo avaliar em que medida o

Programa Nascer Mais contribui ou ndo para a concretiza¢do do objetivo para o qual foi criado



- aumento da natalidade nos concelhos abrangidos - atendendo a que ndo foi possivel (ainda)

abranger os pais que decidiram ter filhos ja apds a vigéncia daquele.

Consideramos, no entanto, que a presente avaliacao foi pertinente e podera ser muito atil, uma
vez que permitiu conhecer quais as ineficiéncias e constrangimentos da implementacdao do
Programa Nascer Mais, possibilitando, através das sugestdes dos seus beneficidrios, proceder-
se a alteracgdOes futuras e ajustamentos, no sentido de aquele responder de forma mais eficaz as

expetativas e necessidades das familias.
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Conceitos

Agregado familiar: Conjunto de pessoas que tem a residéncia habitual no alojamento familiar

ou a pessoa independente que ocupa um alojamento familiar.

Fecundidade desejada — Numero de filhos biolégicos desejados pelas pessoas ao longo da sua

vida, independentemente dos que tém e dos que pensam vir a ter.

Fecundidade final esperada — Numero de filhos biolégicos (nascidos com vida) tidos pelas
pessoas acrescido do numero de filhos que pensam vir a ter no futuro (incluindo a gravidez atual,

caso se aplique).

indice Sintético de Fecundidade - nimero médio de criancas vivas nascidas por mulher em idade
fértil (dos 15 aos 49 anos de idade), admitindo que as mulheres estariam submetidas as taxas

de fecundidade observadas no momento.

Nivel de escolaridade — Nivel de escolaridade mais elevado que foi concluido com éxito, ou para

o qual se obteve equivaléncia, e que confere um certificado ou um diploma.

Rendimento Monetdrio Liquido: inclui os rendimentos — obtidos pelos agregados através de
cada um dos seus membros — provenientes do trabalho (por conta de outrem e conta prdpria),
de propriedade e capital, de pensGes (nacionais ou provenientes do estrangeiro), de outras
transferéncias sociais (apoio a familia, a habitagdo, ao desemprego, doenga e invalidez,
educagdo e formacdo, inclusdo social) e de outras transferéncias privadas (de agregados
domeésticos privados e outras transferéncias n.e.), aos quais foram deduzidos os impostos sobre

o rendimento e as contribuicOes para regimes de protecdo social

Taxa Bruta de Natalidade: Numero de nados vivos ocorrido durante um determinado periodo

de tempo, normalmente um ano civil, referido a populacdo média desse periodo.



Abreviaturas e simbolos

H - Homens

HM — Homens e Mulheres

INE — Instituto Nacional de Estatistica
M — Mulheres

N.2 - Numero

% - Percentagem

%o — Permilagem



Anexos

Anexo 1 - Legislacao enquadradora do Programa Nascer Mais

Resolucdo do Conselho do Governo n.2 172/2022 de 18 de outubro de 2022;
Resolucdo do Conselho do Governo n.2 21/2023 de 9 de fevereiro de 2023;

Portaria n.2 42/2023 de 31 de maio de 2023.



Anexo 2 — E-mail remetido

“Caro (a) beneficiario (a),

Com o Programa Nascer Mais foi criado um apoio financeiro no valor de 1500€ destinado a
promocdo do bem-estar e saude das criancas agorianas no primeiro ano de vida, tendo como

objetivo incentivar a natalidade nos Agores.

E na qualidade de beneficiario(a) desse Programa que, o Governo Regional dos Acores, através
da Vice-Presidéncia do Governo Regional, gostaria de |he solicitar a dispensa de alguns minutos
do seu tempo no preenchimento de um breve questiondrio de avaliacdo do Programa Nascer

Mais.

O seu contributo é muito importante para a avaliacdo deste Programa, no sentido de se manter
ou ndo a sua continuidade, ou se proceder a possiveis alteracées que possam ir ao encontro de

uma maior satisfacdo e necessidades dos seus beneficiarios.

Gostariamos de salientar que todas as suas respostas serdo tratadas de forma confidencial e
utilizadas apenas para fins estatisticos. Portanto, sinta-se a vontade para expressar sua opinido

de maneira honesta e sincera.

Lembre-se de que ndo existem respostas certas ou erradas. O que procuramos é obter uma

opinido daqueles que estdo a beneficiar deste apoio.

O inquérito tem um prazo de resposta até ao proximo dia 4 de julho, o qual deve ser preenchido

através da seguinte ligacdo: https://forms.office.com/e/gHQb42nbZ3.

Agradecemos, desde ja, a sua participacdo, a qual contribuird de forma decisiva para a

continuidade deste Programa e para a melhoria e sucesso do mesmo.”


https://forms.office.com/e/gHQb42nbZ3

[rmrmm g

Anexo 3 — Inquérito por questionario

Inquérito por questionario aos progenitores dos

beneficiarios do Programa Nascer Mais

Este Questionario insere-se no processo de avaliagdo de impacto do programa Nascer Mais.

A sua informacéo sera tratada de forma confidencial, sendo que a sua opinido € muito importante
para avaliarmos os resultados deste projeto-piloto que se traduz num apoio financeiro para a
aquisicdo de bens considerados indispensaveis a salde e bem-estar, segurangca e

desenvolvimento das criangas agorianas.

O questionério demorard, aproximadamente, 10 minutos do seu tempo. Os dados recolhidos

serdo usados ao abrigo do Regulamento Geral sobre a Protecdo de Dados (RGPD).

O Li o enquadramento e objetivos do estudo do presente inquérito e aceito que os dados

recolhidos sejam usados ao abrigo do RGPD.
1. Identificagdo do inquirido:

Progenitor

2. Identificacdo da crianca

2.1. Sexo: Masculino O Feminino O

2.2. Data de nascimento: /

2.3. Concelho

2.4 Freguesia

2.5. E o seu primeiro filho? Sim O N&o O

2.6. A crianca é beneficiaria do abono de familia? Sim O Nao [0 NS/NR OJ

3. Habitac®es literarias dos progenitores:

3.1. Mée:

O 1°ciclo (1.0 2.,° 3.°e 4. ° ano) 0 2.°Ciclo (5.°e 6.°ano) O 3.°Ciclo (7.9, 8.2, 9.° ano)
O Ensino Secundario (10.°, 11.° e 12.° ano) O Ensino profissional O Ensino Superior

(Licenciatura, Mestrado, Doutoramento) NS/NR O

3.2. Pai: O 1°ciclo (1.5 2.° 3.°e4.%°ano) [2.°Ciclo(5.°e6.2an0) [ 3.°Ciclo (7.9 8.°,
9.°ano) O Ensino Secundério (10.%, 11.° e 12.° ano) O Ensino profissional [0 Ensino Superior
(Licenciatura, Mestrado, Doutoramento) NS/NR O



4. Composicao do agregado familiar:

4.1. Tipologia do agregado familiar: Nuclear O Monoparental [0 Reconstituida (com um filho/a
de uma relagdo anterior) O Alargada O

4.2. N.° de elementos no agregado familiar N.° de filhos

4.4. Quantos filhos planeia vir a ter?

4.5. Quantos filhos gostaria de ter ou ter tido?

5. Proveniéncia dos rendimentos dos progenitores (pais da crianca):

Rendimentos do trabalho O
Prestacdes de desemprego O
PrestacBes sociais [1 Qual/Quais?
Outros rendimentos [ Qual/Quais?

6. Rendimento mensal (inclui prestagées sociais) dos progenitores:

6.1. Mde: Nao possui rendimentos [0 <798,00€ (0 798,00€ - 849,99€ 1 850,00€ - 999,99€
O 1000,00€ - 1149,99€ OO  1150,00€ - 1299,99€ 0 1300,00€ - 1449,99€ [ 1500,00¢€ -
1649,99€ O 1650,00€ - 1799,99€ O 1800,00€ - 1949,99€ O =21950€ O NS/NR O

6.2. Pai: N&o possuirendimentos [0 <798,00€ 0 798,00€ - 849,99€ [1 850,00€ - 999,99¢€
[0 1000,00€ - 1149,99€ 0 1150,00€ - 1299,99€ (1 1300,00€ - 1449,99€ 1 1500,00€ - 1649,99€
O 1650,00€ - 1799,99€ [ 1800,00€ - 1949,99€ O =21950€ O NS/NR [

7. Nasua perspetiva, quais sdo os fatores determinantes que contribuem para a deciséo
de ter um filho?

(NOTA: indigue e enumere por ordem de importancia trés fatores que considera que contribuem
para a decisao de ter um filho):

7.1 Emprego estavel O

7.2 Rendimentos familiares O

7.3 Custos com a habitacdo I

7.4 Custo de vida O

7.5 Vontade prépria de constituir familia O

7.6 Suporte familiar O

7.7 A existéncia de apoios do Estado [J

7.8 Rede de servigcos de apoio a primeira infancia (creche, ama) OJ

7.9 Conciliacéo da vida profissional com a vida familiar O

7.10. Gestao doméstica e familiar (partilha das tarefas domésticas e familiar) [

7.11. Outro , 7.11.1. Qual?




8. A existéncia do Programa Nascer Mais pode contribuir para a sua decisao de ter mais
filhos?

1. N&o contribui em nada [
2. Contribui pouco [

3. E indiferente O

4. Contribui

5. Contribui muito I

6. NS/NR [

9. Achaque aexisténcia do programa Nascer Mais contribui para o aumento do namero

de nascimentos nos Acores?

1. Nao contribui em nada [
2. Contribui pouco [

3. E indiferente O

4, Contribui I

5. Contribui muito ]

6. NS/NR [

10. Achaque o Programa Nascer Mais contribuiu paraareducéo dos encargos financeiros
da sua familia no primeiro ano de vida do seu filho?

1. N&o contribui em nada O
2. Contribui muito pouco O
3. E Indiferente O

4. Contribui O

5. Contribui muito O

6. NS/NR [

11. Nasua perspetiva, quanto é que conseguiu poupar ou poupa, em média, mensalmente,

no seu orgcamento familiar através do Programa Nascer Mais?

<49,99€ O 50€ - 99,99€ 1 100,00€ - 149,99€ 1 150,00€ - 199,99€ O 200,00€ - 249,99€
O 250,00€ - 299,99€ 0 2300 O NS/NR O



12. Com base nalista de produtos utilizados no 1° ano de vida do seu filho, indique o grau
de dificuldade que teria na aquisicdo destes produtos se ndo existisse o Programa
Nascer Mais:

Teria Teria Teria Teria

N&o teria

Descricao dos produtos muitas bastante algumas poucas dificuldades

dificuldades | dificuldades | dificuldades dificuldades

Produtos de higiene, de tratamento cuidados para
0 bebé (fraldas, toalhetes, cremes, pomadas, etc).

Aquisicdo de acessorios para o bebé (biberdo,
chupetas, termémetro, etc.).

Vacinas nao incluidas no Plano Nacional de
Vacinagao.

Produtos lacteos para lactantes ou similares (leite
adaptado, papas, etc.).

Medicamentos bésicos (ben-u-ron, Brufen, etc.).

Aparelhos para tratamentos ou cuidados do bebé.

Brinquedos educativos/interativos.

13. Como classifica o processo de candidatura do programa Nascer Mais?

1. Tive muitas dificuldades OJ
2.Tive dificuldades O

3.Tive algumas dificuldades O
4. Tive poucas dificuldades O
5. Néo tive dificuldades OJ

6. NS/NR [

14. Qual é asuaopinido relativamente ao periodo de tempo entre a entrada da candidatura
e a decisdo final da atribui¢cdo?

1. Nada demorado O
2.Pouco demorado J

3.Demorado O

4. Bastante demorado O
5. Muito demorado O

6. NS/NR [

15. Qual é o seu grau de satisfacdo relativamente ao Programa Nascer Mais?

1. Nada satisfeito O
2. Pouco satisfeito O
3. Satisfeito O

4. Bastante satisfeito [
5. Muito satisfeito [

6. NS/NR [



15.1. Se esta nada ou pouco satisfeito, indique as razdes?

16. Na sua perspetiva, quais sdo aspetos positivos e negativos do programa Nascer Mais?

15.1.Positivos:

15.2.Negativos:

17. Considerando até agora a sua experiéncia com o Programa Nascer Mais, possui
alguma sugestéo de melhoria?

Sim O N&o O NS/NR O

16.1. Se sim, qual/quais?

Obrigado pela sua participagao!



