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Publicagéo Interbuscon 2023

Cémara Municipal de Paredes

Foi ouvido o Conselho Municipal de Saude, a Direcdo Executiva do Agrupamento de Centros de Salde,
Estabelecimentos de ensino e Instituicées Particulares de Solidariedade Social enquanto principais
parceiros.

O Conselho Municipal de Saude foi ouvido na validacéo do Plano Municipal de Saude enquanto instrumento

de governagéo.
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PREFACIO DO PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL

Os Municipios tém vindo gradualmente a assumir uma série de competéncias nas mais diversas areas.

Ao relembrar a situagdo pandémica que atravessamos em 2020 as autarquias assumiram um papel

preponderante na resposta as mais variadas necessidades sentidas, & altura, pelas nossas populagdes.

Volvidos dois anos, em 2022, assinamos o auto de transferéncia de competéncias na area da saude que

nos permitiu e permite estar mais préximos do bem mais essencial do nosso concelho, as pessoas.

Para materializarmos este novo desafio, iniciamos o processo de elaborag¢&o do Plano Municipal da Saude,
que se consubstancia como um documento estratégico e de gestéo que so foi possivel elaborar com uma
conjugacdo de esforcos € com o contributo dos nossos parceiros locais, tornando-se um documento
participativo e de carater orientador na atuacéo nesta area de cada vez mais relevancia para o nosso

concelho e pais.

O Plano Municipal da Saude de Paredes, pela sua transversalidade, permite-nos planear, priorizar, criar
sinergias e definir politicas municipais de proximidade de promog&o de saude e bem-estar para os nossos

cidad3os.

Pretende-se que este documento estruturante e agregador contribua para que todos aqueles que

escolheram Paredes como a sua “casa’ possam viver melhor e, sobretudo, com mais saude.

O Presidente da Camara Municipal de Paredes,

Alexandre Almeida, Dr.
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PREFACIO DO VEREADOR DO PELOURO DA SAUDE

No novo contexto da transferéncia de competéncias para as autarquias locais, a &rea saude, assumiu e
assume um papel fulcral no ambito de atuacéo do nosso Municipio, em particular desde 1 de maio de 2022,

data em que assumimos este novo desafio.

A elaboragéo do Plano Municipal da Salude assume aqui um papel de extrema relevancia de modo a ser o
nosso guia orientador de definicéo de estratégias de promocao da salde a implementar no nosso territorio,

em conjunto com 0s nossos parceiros que atuam nesta area.

O documento é uma ferramenta estratégica que nos permite, pela primeira vez, aferir o estado da arte no
nosso concelho, assumir-se como um documento agregador e que por fim Gltimo ser o nosso guia que nos

permitiré criar agGes especificas de melhoria na qualidade de vida dos nossos municipes.

A éarea da saude é uma prioridade de todos, pelo que assumimos o desafio de a colocar no centro da nossa
area de atuacdo uma vez que esta tematica € transversal a todos os nossos municipes € de todas as

idades.

O Vereador do Pelouro da Saude,

A

Paulo Silva, Dr.
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INTRODUGAO DO CONCEITO

A Ultima década tem sido marcada a nivel internacional por um crescente envolvimento da figura da
autarquia na definicdo de solugGes locais para a melhoria da Saude. Em Portugal, a legislago tem

acompanhado essa tendéncia com uma sequéncia de determinagdes, a saber:

e Decreto-Lei n° 7/2003, de 15 de janeiro, que define as competéncias das Camaras Municipais na

area da educacéo;

e Decreto-Lei n° 31/2014, de 30 de maio, que estabelece as bases gerais de ordenamento do

territério e urbanismo;

e Decreto-Lei n° 23/2019, de 30 de janeiro, que define as competéncias dos Municipios no dominio
da Saude;

o Decreto-Lei n®95/2019, de 4 de setembro, que aprova a Lei de Bases da Saude;

e Decretfo-Lein® 25/2021, de 29 de margo, que altera o Regime Juridico dos Instrumentos de Gestéo

Territorial.

Nesse contexto, a Camara Municipal de Paredes assume as suas responsabilidades, avangando com um

Plano Municipal de Saude.

Por se tratar de um Plano que envolve a comunidade e promove a melhoria das condi¢ces de vida dos
municipes, o Plano Municipal de Saude & encarado como um instrumento promotor de equidade no direito
de acesso a cuidados de saude, pelo que se intitula e se gere o mesmo enquanto medida promotora de

Coeséao Social.

O presente documento define e caracteriza o Plano Municipal de Salde e Coes&o Social da Camara

Municipal de Paredes.
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ENQUADRAMENTO DO PLANO

O Plano Municipal de Saude e Coeséo Social (adiante designado por Plano Municipal) constitui um
instrumento de gestdo que caracteriza a realidade local e, consequentemente, clarifica as necessidades a
nivel da autarquia. Esse enquadramento, do Plano Municipal enquanto instrumento de gestdo, €&

fundamental para o sucesso do projeto e a rentabilizagdo do investimento.

Um artigo original publicado por Biosci. J., na revista Uberlandia, v. 29, n. 1, p. 224-230, Jan./Feb. 2013,
intitulado PLANO MUNICIPAL DE SAUDE: ANALISE DO INSTRUMENTO DE GESTAOQ, conclui que, apés
a analise de diversos planos municipais na regido de S&o Paulo, a planificacdo consequente requer o
envolvimento dos agentes locais na area da Saude com a elaboragéo de uma planificacéo estruturada no
contexto de um plano de gestéo. Defende-se que, para esse efeito, ha ainda que valorizar as interfaces
entre a Saude, o setor Social e a Educacgéo como pilares estruturais de uma solugéo integrada. Portanto,
considerando o impacto da Saude no bem-estar das populacGes € a relacdo da mesma com o equilibrio
Social, o Plano Municipal representa um contributo importante para a melhoria da qualidade de vida dos
municipes. Assim, o Plano Municipal visa mitigar faltas na retaguarda a nivel da Salude e de acesso &

mesma.

No sentido de melhor compreender a realidade existente e o desenvolvimento futuro mais adequado e
ajustado ao contexto local, importa proceder com a caracterizacdo do Municipio, em infraestruturas e

populacdo, bem como, no que se refere a medidas de Intervencdo mais relevantes e prioritarias.

CARACTERIZAGAO DA REALIDADE LOCAL

Uma das tarefas iniciais passa pela caracterizacdo do Municipio quanto & populacéo, a saude desta e aos
mecanismos € logisticas existentes e recrutaveis para a operacionalizacéo do Plano Municipal. Torna-se
evidente a necessidade de dispor de informagGes atualizadas sobre os aspetos demograficos, o estado de

saude das populagGes e a realidade das infraestruturas locais.

As infraestruturas especialmente relevantes serdo as relacionadas com a prestacéo de cuidados de saude,
bem como, as que facilitam a promogéo de estilos de vida saudaveis. Assim, séo valorizados os

equipamentos relacionados com a pratica de desporto.

Quanto a logistica de apoio, sera particularmente relevante a rede escolar, sendo o Ensino um parceiro

fundamental para o sucesso da mudanca de mentalidades e adogcdo de comportamentos adequados no

[
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contexto dos resultados esperados do Plano Municipal.

Igualmente crucial sera a inclusdo das entidades parceiras na identificacdo de metas e prioridades que
facilitem e promovam a melhor Governagcdo no ambito da Saude. Necessariamente, o processo €

abrangente, sinérgico e complementar entre os diversos atores da comunidade.

Enquadramento Geografico do Municipio de Paredes

Paredes localiza-se na regido norte de Portugal, integrando o distrito do Porto, e desde 2013, a Area
Metropolitana do Porto (AMP), confrontando com Gondomar a Sul e Oeste, com Pagos de Ferreira a Norte,

com Penafiel a Este e com Lousada a Norte e Este.

Figura 1. Enquadramento Nacional
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USIG - Unidade de Si o de Paredes 2022,
Fonte: Diregio Geral do Terrivdrio - DET

Paredes tem cerca de 157 km2 de extenséo, o quinto maior da Area Metropolitana do Porto (AMP) &

84371 habitantes, de acordo com os Censos 2021, apresentando assim uma densidade populacional

de 537 habitantes por km2.
.|
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Figura 2. Enquadramento Regional e Metropolitano
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O concelho de Paredes encontra-se atualmente dividido administrativamente em 18 freguesias, fruto da
agregacéo das antigas freguesias de Besteiros, Bitarées, Castelées de Cepeda, Gondalaes, Madalena,
Mouriz e Vila Cova de Carros, dando origem a atual freguesia de Paredes. De destacar ainda o facto de o

concelho de Paredes integrar 4 cidades: Paredes, Gandra, Lordelo € Rebordosa.

[
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Figura 3. Freguesias de Paredes
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Fonte: Diregdd Geral do Territério - DGT

De acordo com os dados dos censos 2021, as cidades do concelho de Paredes ocupam os quatro primeiros
lugares em termos de populagéo residente, com relevo para Paredes, que se destaca das restantes com
20591 habitantes, seguida de Lordelo com 9107, Rebordosa com 8496 e Gandra com 6967 habitantes.

Ja em termos de area o destaque vai para duas freguesias do sul do Concelho, Aguiar de Sousa com 22,38

km2 e Sobreira com 21,96 km2, mas, também, para a “nova” freguesia de Paredes com 21,51 km2.

Acessibilidades de Paredes

Paredes possui excelentes acessibilidades. Em termos rodoviarios, Paredes é servido por frés autoestradas
(A4, Ad41, A42), que o colocam a poucos minutos das principais saidas internacionais, como o Aeroporto

e _________________________________________________________________________________________|
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Francisco Sa Camneiro e o Porto de Leixdes e a cerca de uma hora da Galiza. Esta rede principal é
complementada pelos eixos rodoviarios pertencentes & Rede Regional, a ER209 e a ER319 e a Rede de
Estradas Nacionais, EN15, EN209-1, EN319-2, que estabelecem ligagdes municipais e intermunicipais

importantes.

Paredes € ainda servido pela linha ferroviaria do Douro, que para além de fazer a ligagéo ao centro urbano
do Porto, faz ainda a ligacdo entre dois Patrimonios Mundiais da Humanidade: o Centro Historico do Porto

e Douro Vinhateiro.

Figura 4. Rede principal de acessibilidades a Paredes
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Séo dados descritivos da populacéo residente em Paredes (dados do Instituto Nacional de Estatistica):

e _________________________________________________________________________________________|
UM COMPROMISSO DE PROGRESSO SOCIAL 13



2023, ECM.L.01,11748

PLANO MUNICIPAL DE SAUDE E COESAO SOCIAL

Tabela 1. Populagé@o Residente Total

Populagdo Residente 2021(N° de

Local de residéncia habitantes)
Portugal 10344 802
Norte 3587 074
AMP * 1736 491
Paredes 84371

*AMP: Area Metropolitana do Porto

Tabela 2. Populagéo Residente Discriminada por Local

Local de residéncia Populacdo Residente 2021 (N° de habitantes)
Aguiar de Sousa 1582
Astromil 1067
Baltar 4724
Beire 2014
Céte 3091
Cristelo 1761
Duas Igrejas 3649
Gandra 6 967
Lordelo 9107
Louredo 1384
Parada de Todeia 1793
Paredes 20 591
Rebordosa 8 496
Recarei 4479
Sobreira 4124
Sobrosa 2497
Vandoma 2 306
Vilela 4739

Tabela 3. Densidade Populacional Discriminada por Local

Local de residéncia Densidade Populacional 2021(N° de

habitantes/kmz2)
Aguiar de Sousa 70,6
Astromil 561,6
Baltar 638.4
Beire 610,3
Céte 8577

[
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Cristelo 880,5
Duas Igrejas 960,3
Gandra 5777
Lordelo 9845
Louredo 4772
Parada de Todeia 512,3
Paredes 957.3
Rebordosa 816.,9
Recarei 200,0
Sobreira 187.5
Sobrosa 531,3
Vandoma 4522
Vilela 1008,3

Tabela 4. Densidade Populacional Total

Local de residéncia Densidade Populacional em 2021 (N° de habitantes/km2)

Portugal 112,2
Norte 168,5
AMP 850,7
Paredes 5381

Tabela 5. Distribuicéo Etaria da Populacéo (em anos) Total

2021
Local de Residéncia
Total 0-14 15-24 25-64 =65
Portugal 10344802 1331396 1088333 5500951 2424122
Norte 3587074 440223 386009 1950456 810386
AMP 1736491 217975 184671 953012 380833
Paredes 84371 11696 10712 48168 13795

[
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Tabela 6. Distribuicédo Etaria da Populacéo (em anos) Discriminada por Local

0-14 15-24 25-64 265
%

Paredes 11696 10712 48168 13795
Aguiar de Sousa 186 192 896 308
Astromil 165 144 613 145
Baltar 650 515 2707 852
Beire 263 258 1166 327
Céte 398 381 1786 526
Cristelo 268 254 968 271
Duas Igrejas 542 573 2043 491
Gandra 1008 923 4103 933
Lordelo 131 1148 5242 1586
Louredo 178 190 810 206
Parada de Todeia 250 217 1010 316
Paredes 3055 2511 11820 3205
Rebordosa 1159 1045 4788 1504
Recarei 558 517 2481 923
Sobreira 515 497 2392 720
Sobrosa 320 333 1352 492
Vandoma 342 7 1317 330
Vilela 708 697 2674 660

Tabela 7. Nivel de Escolaridade

. Taxa de
Populagdo opulacio
) residente (N.°) P p ¢
Periodo de residente por
. . por Local de
referéncia residéncia. Niveis local de
dos dados |Local de residéncia Niveis de ensino . residéncia e por
de ensino S s
niveis de ensino
Total 10344802 100%
Nenhum 1418682 14%
1° ciclo 2215659 21%
2° ciclo 1110402 11%
2021 3° ciclo 1600707 15%
Portugal Ensino 'ssfcundarlo e pos- 9199251 21%
isecundario
Ensino superior 1800101 17%
Total 1736491 100%
]
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Nenhum 210214 12%
1° ciclo 379215 22%
) 2° ciclo 200898 12%
Area Metropolitana do 2 ciclo 264511 15%
Porto Ensino secundario e pos-
isecundario 359806 1%
Ensino superior 321847 19%
Total (84371 100%
Nenhum 11487 14%
1° ciclo 21351 25%
2° ciclo 12834 15%
3° ciclo 13751 16%
Paredes Ensino 'ssfcundario e pos- 16474 20%
isecundario
Ensino superior |8474 10%

E de realgar que 70 % da populagéo n&o completou o Ensino Secundario nem frequentou Ensino Superior,
sendo que, 25% possuem apenas o 1° ciclo de ensino béasico.

Tabela 8. Estruturas de Ensino e apoio ao mesmo

Agrupamento |[EstabelecimentoRede |Rede  [CrechelEducacgaoll.° Ji." J:." SecundarioArtisticolSuperior
de aIje educagdo e Pl’lblicalprivada pré- ciclojciclofciclo
Escolas/Escolalensino solidaria escolar
nao agrupada
Agrupamento |[Escola
de Escolas Secundaria X X X
Daniel Faria  |Daniel Faria

Escola Basica

de Baltar X X X1 x)X

Escola Basica

de Céte X X

Escola Basica X % %

de Gandra

Jardim de

infancia de X X

Astromil

Jardim de

infancia de X X

Lagar

Jardim de

infancia de Lage X X
Agrupamento [Escola Basica e
de Escolas de [Secundaria de X X | x X
Cristelo Cristelo

Escola Basica X X X

[
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de Duas Igrejas

Escola Basica
de Sobrosa

Agrupamento [Escola Basica e
de Escolas de |Secundaria de X X | X X
Lordelo Lordelo

Escola Basica
n.° 1 de Lordelo

Escola Basica
n.° 2 de Lordelo

Agrupamento [Escola Basica e
de Escolas de |Secundaria de X X | X X
Paredes Paredes

Jardim de
infancia de X X
Paredes

Jardim de
infancia

de Carreiras
Verdes

Jardim de
infancia de X X
Estrebuela

Jardim de
infancia de X X
Boavista

Jardim de
infancia de X X
Talhd

Jardim de
infancia de Mo

Jardim de
infancia de X X
Monte

Escola Basica
n.° 2 de Paredes

Escola Basica
de Mouriz

Escola Basica
de Bitaraes

Agrupamento |[Jardim de
de Escolas de |infancia de X X
Sobreira Pulgada

Escola Basica e
Secundaria de X X | X X
Sobreira

Escola Basica
de Recarei

Escola Basica

n.° 1 de Sobreira X X X

[
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Agrupamento
de Escolas de
Vilela

Escola Basica
de Serrinha

Jardim de

2023, ECM.L.01,11748

infancia de Sao X X
Marcos

Escola Basica
n.°1de X X X
Rebordosa

Escola Basica
de Vilela

Escola Basica e
Secundaria de X X | X X
Vilela

Escola Basica e
Secundaria de X X | X X
Rebordosa

Escola Secundaria de Paredes X X X

lJI Gloria Ledo - Centro Social
de X X X
Baltar

Colégio Casa Mae X X X X | x| X X

Santa Casa da Misericordia de
Paredes

Centro Social de Céte X X

Associacdo para o
Desenvolvimento Integral de X X
Lordelo - ADIL

Associacdo Social Cultural de
Louredo

O Grande Colégio de Paredes X X X X | x

"ANCORA" - Associagio para o
Desenvolvimento da Rebordosa

Centro Social e Paroquial
Recarei

Associacdo para o
Desenvolvimento Integral da X X
Sobreira

Obra da Assisténcia Social de
Sobrosa

IAcademia de Musica de
Paredes

CDVS-Conservatorio de Danga,
CRL

Creche da Expansao X X

CESPU X X

Centro de Formagao
Profissional das industrias da
Madeira e

Mobiliario

Creche/Jardim de infancia

[
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Gloria
Ledo

Colégio Casa Mae

ardim de infancia “O Pardal”

Emandade da Misericordia

Ensino artistico

Conservatorio de Musica de
Paredes

Conservatorio de danga do Vale
do Sousa

Ensino profissional e superior

[MWT - Centro de Formacao
Profissional das Industrias da
Madeira e do Mobiliario

Cespu

Verifica-se um parque escolar extenso, com oferta de oportunidades de ensino a nivel local, sobretudo até

ao nivel secundario.

Estruturas De Ensino

Séo entidades de apoio ao Ensino e Formacéo, nomeadamente, de Associacdes de Pais € Encarregados

de Educacéo:

Tabela 9. Entidades de apoio ao Ensino

AGRUPAMENTO DE BALTAR
Estabelecimento de Ensino Designacéo
ES Daniel Faria APESDAFA
Escola Basica de Baltar (EB1/JI) APEEEBJIBALTAR
Escola Basica de Céte APECETE
Jl Lage Associacéo de Pais do JI Lage
Escola Basica de Gandra APGANDRAASTROMIL
Associacéo de Pais e Encarregados de
EB Baltar (2° e 3° ciclos) Educacéo da Escolg S?asrica 2° e 3°ciclos de

[
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AGRUPAMENTO DE CRISTELO
Estabelecimento de ensino Designacéo
Escola Bésica de Duas Igrejas ASSOCIAQ»&O DE PAIS DUAS IGREJAS
Escola Bésica de Sobrosa APEBSOBROSA
Associcéo de Pais e encarregados de
EB de Cristelo educacéo dos alunos da Escola EB de
Cristelo
AGRUPAMENTO DE LORDELO
Estabelecimento de ensino Designacéo
Escola Basica de Lordelo n°1 Associagéo de paise EEdaEBn® 1de
Lordelo
Escola Basica de Lordelo n°2 Associagéo de paise EEdaEBn°2de
Lordelo
EBS Lordelo AssociagéoHde p:ais qos alunos da EBS de
Lordelo - ndo foi eleita
AGRUPAMENTO DE PAREDES
Estabelecimento de ensino Designacéo
Escola Bésica de Mouriz APCEMOURIZ
Escola Bésica n° 2 de Paredes APEEB
Escola Bésica de Bitarées APCE BITARAES
Escola Bésica e Secundéria de Paredes APEBS

AGRUPAMENTO DA SOBREIRA
Estabelecimento de Ensino Designacéo
Agrupamento da Sobreira APAAVES
Escola Basica de Recarei ENOSIS
Escola Bésica de Sobreira APAAVES

[
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AGRUPAMENTO DE VILELA

Estabelecimento de ensino Designacéo

Associacéo de Pais da Escola Basica e

EBS Vilela Secundaria de Vilela

Associacéo de Pais da Escola Basica e
ESS de Rebordosa Secundaria de Rebordosa

Associagéo de Pais e EE da Escola Bésica n°1

Escola Basica n® 1 de Rebordosa de Rebordosa

EB de Serrinha Associagéo de pais da EB de Serrinha

Associagéo de Pais e Encarregados de

Escola Basica de Vilela Educacio da EB de Viela

JI Séo Marcos Associagéo de Pais do JI de S&o Marcos

Escola Secundaria de Paredes APESP

Estruturas Desportivas

Séo entidades da natureza Desportiva, igualmente relevantes na educacgéo da populacéo:

Tabela 10. Estruturas de natureza Desportiva

e ADPA Associacéo Desportiva de Patinagem Artistica

e Aliados Futebol Clube de Lordelo

e Alianca Futebol Clube de Gandra

e Altis Clube de Paredes - Associagdo Cultural Recreativa

e Associacdo Amador F11 de Paredes

e Associacéo Clube Jazz de Baltar

e Associacéo Cultural e Desportiva de Duas Igrejas

e Associacéo Cultural e Musical de Paredes (Seccdo Paredes Aventura)

e Associacéo Cultural, Desportiva e Recreativa Ola Mouriz

e Associacéo Cultural, Recreativa e Desportiva Os Lusos de Bitaraes

e Associacéo de Canoagem do Vale do Sousa

e Associacéo de Ciclismo Nuno Ribeiro & Rui Vinhas

e Associacéo de Karaté Shotokan de Paredes € Vale do Sousa

e Associacéo de Karatecas do Vale do Sousa

e Associagéo de Pesca de Beire

e Associacéo Desportiva Amigos da Saudade

e Associacéo Desportiva e Cultural de Astromil

e Associacéo Desportiva Mouriz Futebol Clube

e Associacéo Desportiva Recreativa, Cultural, Social de Besteiros

e Associacéo Desportiva, Recreativa e Cultural de Guimbra
I
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e Associacéo Juvenil de Gandra

e Associacéo Lord Eventos BTT

e Associacéo Lordelo Aventura

e Associacéo Nacional Goju Ryu Karaté

e Associacéo Para o Desenvolvimento da Freguesia de Mouriz
e Associacéo Portuguesa de Deficientes - Delegacdo Local de Paredes
e Associacéo Recreativa, Cultural e Desportiva do Grupo Folclérico S. Pedro de Céte
e Associacéo Unido Futsal 2008 - AUF 08

e Associacéo Cicloturismo de Sobrosa

e Bastido D'Esperanca - Associagao Desportiva

e CAB - CDR - Clube Recreativo Desportivo e Cultural

e Casado Benfica de Paredes

e Casado Povo da Sobreira

e Casas Adriano Astromil Clube

e Centro Cultural e Desportivo de Sobrosa

e Ciclismo na Escola BTT — Agrupamento de Escolas de Paredes
e Club BTTombos

e Clube Amigos da Petanca

e Clube da Petanca de Rebordosa

e Clube de Andebol de Gandra

e Clube de Andebol do Agrupamento de Escolas Daniel Faria
e Clube de BTT "Os Tartarugas"

e Clube de Ciclismo de Paredes - Formacg&o

e Clube de Futebol de Vandoma

e Clube TT Paredes Rota dos Méveis

e Clube TT Trilhos do Norte

e Escolade Karaté Shotokan de Recarei

e Futebol Clube de Céte

e Futebol Clube de Parada

e Geracéo Honrosa Clube Desportivo

e Grupo Cultural & Recreativo de Lordelo "Os Expansivos”

e Grupo de Amigos TT de Gandra

e Grupo Desportivo da Portela

e Grupo Desportivo & Recreativo Os Romanos de Besteiros

e Grupo Desportivo, Recreativo e Cultural de S. Luiz

e Imperial Sport Clube Sobreirense

e JBCycling

e Karaté Goju Ryu - Paredes

e Louredo Aventura Motor Clube - Associac&o Social, Cultural e Desportiva
e Lumberjacks Clube de Futebol Americano

e Moto Clube de Gandra e enduro team

e Moto Clube de Rebordosa

e Nucleo de Arbitros do Vale do Sousa

e Paredes Golfe Clube

e Power Kids Clube Desportivo
.|
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e Promov Revordosa

e RAC - Rebordosa Atlético Clube

e Rebordosafut Club Desportivo (Foot Funny)

e Sociedade Columbdfila de Paredes

e  Sport Clube Nun’Alvares de Recarei

e SSCMP - Pélo Aquético

e Tavola de Casteldes de Cepéda - Associacéo de Paredes
e Unido Desportiva de Futebol de Casteldes de Cepéda

e Unido Sport Clube de Baltar

e Unido Sport Clube de Paredes

Sao complexos e infraestruturas de natureza Desportiva:

Tabela 11. Complexos e Infraestruturas de Ensino e apoio ao mesmo

Pavilhoes

e Pavilhdo Multiusos de Paredes
e Pavilhdo Rota dos Moveis

e Pavilhdo Multiusos de Astromil
e Pavilhdo Municipal de Vandoma
e Pavilhdo Municipal de Vilela

e Pavilhdo Municipal de Gandra

e Pavilhdo Municipal de Recarei
e Pavilhdo EB 2/3 Paredes

e Pavilhdo EB 2/3 Cristelo

Piscinas Municipais

e Piscina Municipal de Paredes

e Piscina Municipal Rota dos Méveis
e Piscina Municipal de Rebordosa

e Piscina Municipal de Lordelo

e Piscina Verde

Ginasio
* Piscina Rota dos Moveis

Campo de Areia

e Parque da Cidade de Paredes

[
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Campo de Golfe

e Vila Cova de Carros

Campo de Futebol Sintético

e Cidade Desportiva de Paredes

Campos Relvados Naturais

e Cidade Desportiva de Paredes
e Estadio das Laranjeiras

Centro Marcha e Corrida
e Parque da Cidade de Paredes
Campo Ténis

e Piscina Municipal de Paredes

Centro Outdoor de Aguiar de Sousa

e Sarnada - Aguiar de Sousa

Polidesportivos Descobertos

e Polidesportivo de Aguiar de Sousa

e Polidesportivo de Astromil

e Polidesportivo de Beire

e Polidesportivo de Besteiros

e Polidesportivo de Céte

e Polidesportivo dos Chéos

e Polidesportivo de Duas Igrejas

e Polidesportivo da Expanséo

e Polidesportivo de Gondalées

e Polidesportivo de Lordelo

e Polidesportivo de Louredo

e Polidesportivo Bairro Sonho

e Polidesportivo de Mouriz

e Polidesportiva Quinta da Pena

e Polidesportivo de Sobrosa

e Polidesportivo de Vila Cova de Carros
e Polidesportivo de Vandoma

e Polidesportivo Urbanizac&o do Souto

[
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Verifica-se a existéncia de um leque alargado de entidades relacionadas com a atividade desportiva,

existindo ainda uma rede de infraestruturas de apoio muito significativa.

Estruturas de Apoio Social

Tabela 12. Estruturas de Apoio Social

Centro Social e Paroquial de Baltar

Centro de Dia

Creche

Servico de Apoio Domiciliario

ATL

Jardim de Infancia

Centro de Estudo

EMAUS

Centro de Atividades Ocupacionais

Beire

Associacéo de Apoio & 3.7 Idade de S. Miguel de

Centro de Dia

Servico de Apoio Domiciliario

Casa do Povo de Bitarées

Centro de Convivio

Centro Social de Céte

Centro de Dia

Servico de Apoio Domiciliario

Centro de Convivio

ATL

Creche

ERPI

Refeicées C. Escolar

Centro Social e Paroquial de S. Miguel de Gandra

Servico de Apoio Domiciliario

Associagéo para o Desenvolvimento Integral de
Lordelo

Centro de Dia

Servico de Apoio Domiciliario

Lar de |dosos

Creche

Centro Socioeducativo e Profissional da Parteira

Centro Comunitario

Servico de Apoio Domiciliario

Centro de Dia

Associacéo Social e Cultural de Louredo

ATL

Jardim Infancia

Centro de Convivio

Servico de Apoio Domiciliario
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Refeicées C. Escolar - Bitarées

Refeicées C. Escolar - Mouriz

Refeicées C. Escolar - Jardim
Carreiras Verdes

Lar de Idosos

Centro de Dia

Servico de Apoio Domiciliario
Creche

Jardim de Infancia

ATL

Santa Casa da Misericordia de Paredes

Lar de ldosos

Centro de Dia

Servico de Apoio Domiciliario
Associagéo para o Desenvolvimento de Rebordosa Creche

CATL

CAT

Cantina Social

Centro de Convivio
Servico de Apoio Domiciliario
Lar de Idosos

Centro Social e Paroquial de Recarei

Creche
. . Centro de Dia
Associagéo para o Desenvolvimento - - ——
Integral da Sobrsira Servico de Apoio Domiciliario
Creche

Servico de Apoio Domiciliario
S. Pedro - Centro Social da Sobreira CATL
POAPMC - FEAC

Lar de |dosos

Centro de Dia

Lar Residencial

Servico de Apoio Domiciliario
Creche

CATL

Centro de Convivio

Cantina Social

Pré-Escolar

Refeigdes C. Escolar

Centro Expressées Didéaticas
Programa dos Cabazes
Alimentares

Escola dos Afetos

Obra de Assisténcia Social de Sobrosa

Centro de Dia
Servico de Apoio Domiciliario

Centro Social e Paroquial de Vilela

| Associacgo para o Desenvolvimento da Freguesiade | Apoio Alimentar

[
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Mouriz Atividades Ludicas
Teatro Infantil

Teatro Juvenil

Grupo de Cavaquinhos

ATL Verao

ATL Natal
Exercicio Clinico
Oficina Sénior

Associagéo Para o Desenvolvimento de Cristelo

Estruturas de Saude:

ACES e Centros de Saude, Medicina Fisica e de Reabilitacéo, Saude Mental e Psiquiatria, Intervencéo nos

Comportamentos Aditivos e nas Dependéncias, Farmacias.

Tabela 13. Unidades Funcionais e Servigos
Unidades Funcionais e Servigos:

o USF Paredes
USF Terras de Souza

e USF Baltar

e USF Cristelo

e USF Nova Era - Sobreira

e USF Salvador Lordelo

e USF Tempo de Cuidar - Gandra

e USF Séao Miguel Arcanjo - Rebordosa
e UCC Paredes/Rebordosa

e Unidade de Saude Publica (USP)

Os Cuidados de Saude Primarios s&o a prioridade absoluta em termos de apoio & desenvolvimento,
valorizando a equipa multidisciplinar e multiprofissional. Nesse contexto, & particularmente relevante o papel

da Saude Publica e a valorizagédo da Saude Mental.

Além de médicos, enfermeiros e técnicos, ha que realcar o papel dos farmacéuticos, dos professores de

educac&o fisica enquanto elementos que podem motivar e aconselhar a comunidade.

E especialmente importante recrutar e motivar os docentes enquanto parceiros estratégicos da saude.
.|
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Tabela 14. Outras estruturas de Apoio e Intervencéo na Satide

e Associacéo Olhar Atento — Gandra

Descricao do Estado de Saide

Valorizando e citando o Relatério de Diagnostico de Situacéo de Salde, do ACES Tamega Il — Vale do
Sousa Sul, nomeadamente do ano 2022 (portanto, com dados respeitantes a 2020/21), € de realcar o

seguinte:

Tabela 15. Populagao inscrita no ACES, por Grupo Etario e Sexo

GRUPO ETARIO MASCULINO FEMININO
0-4 3.548 3.291 6.839
5-9 3.800 3.624 7.424
10-14 4.500 4.344 8.844
15-19 5.237 5.076 10.313
20-24 5.869 5.506 11.374
25-29 5.623 5.567 11.190
30-34 A 5.327 10.566
35-39 5.508 5.852 11.360
40-44 6.289 6.829 13.118
45-49 7.100 7.560 14.660
50-54 6.699 7.268 13.967
55-59 6.483 6.970 13.453
60-64 5.640 6.088 11.728
65-69 4.446 4.851 9.297
70-74 3.528 4.093 7.621
75-79 2.368 3.129 5.497
80-84 1.585 2.308 3.893
285 1.227 2.349 3.576
Total 84.688 90.032 174.720
Fonte: SIARS

Figura 5. Populagéo inscrita no ACES Vale do Sousa Sul por Unidade Funcional

e _________________________________________________________________________________________|
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USF Terras de Sousa 16900
USF S. Vicente 14880
USF Nova Era 14838
USF Sdo martinha 14384
USF Penafidelis I 12939
USF Paiva Douro — . . . | 12266
USF 3 Rios 11505
USF Sdo Miguel Arcanjo 11056
USF salvador lordelo L 10229
USF Cristelo 5 - p 9662
USF Battar 9315
USF Egas Moniz de Ribadouro = 9090
UCSP Tamega e Douro 7262
USF Paredes 7149
USF Tempo de Cuidar y 6363
UCSP Oliveira do Arda | 4404

UCSP Galegos 1878

0 2000 4000 6000 8000 1000012000140001600018000
Numero de utentes inscritos

® 2021 = 2020

Sendo de realcar a evolucdo a nivel dos extremos das faixas etarias:

Figura 6. Populagéo Residente com menos de 15 anos de idade
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Figura 7. Populagéo Residente com 65 ou mais anos de idade
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Figura 9. Mortalidade Nacional e na Regi&o

[axa de mortalidade por 1000 habitantes

Taxa de natalidade por mil habitantes
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Figura 11. Esperanca de Vida ao Nascer
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Tabela 16. Estilos de Vida

DETERMINANTES DE SAUDE 2016 2017

Excesso de Peso (T83-ICPC-2) 11,29 1346 21,95 274 2852 3040
Alteracao de metabolismo dos lipidos (T93-I1CPC-2) 22,19 2344 2554 2539 2592 2698
Abuso Crénice de Alcool (P15-ICPC-2) 203 2,22 23 251 25 26
Abuso Cronice de Tabace (P17-ICPC-2) 1332 13,72 1393 141 1391 1370
Abuso Crénice de Drogas (P19-ICPC-2) 056 057 053 052 052 051

Figura 12. Excesso de Peso
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Figura 13. Alteragéo Metabolismo Lipidos

v 70,00 -
%4
2 60,00
= "
B3
% 5000
3 ’
8 = 4000 4 e1]
s R
- = Y]
< £ F 3000 - b
BE~
E L+
= E 20,00 4
i
= "3 10,00 -
R
=]
Sz 0,00 -
=
o} L N R i
2 o o %qw@,wmmﬂm a‘*ﬁaﬁg »;1““{;3 o gt ,r:-"f”#:z? &
®m Homens mMulheres  m HM
Font=: SIARS
Figura 14. Abuso Crénico de Tabaco
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Figura 15. Abuso Cronico de Alcool

14,00 -

12,00 -

I=]
=

Proporcdo de utilizadores com registo de
Abuse Cranico de alcool (%)

B Homens B Mulheres

Fomta: SIARS

N HM

Figura 16. Abuso Crénico de Drogas
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Tabela 17. Taxa de Mortalidade Nacional, Regional e Local

Localidade 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Continente 99 10 98 103 3I02 101 105 107 107 1 109 121
Regiao 86 8,7 8,6 9 El 8,4 9,3 95 96 9,9 98 112
Norte

Aces VSS 6,7 6,8 6,4 7.6 ¥ ¢ 73 72 7,7 7,6 7,6 8,0 9.6
Paredes 6,1 6,6 5,7 7 A ) 6,5 6,6 6,5 6,8 6,9 F 5 7.6 8,7
Penafiel 7 6,8 6,7 D 7,6 7,7 ¥ fic 82 79 77 81 104
C. de Paiva 83 8.1 83 10,2 84 9,5 9 104 98 9,6 93 111

Fonte: INE

Tabela 18. Proporgéo de Obitos até aos 70 anos

LOCALIDADE

Continente 2312 23495 2217 2225 2178 20594 2088 2050 2023 2021 1942
Regido Norte 2478 2548 2430 2372 2369 2277 2291 2258 2224 2214 2081
Aces V55 3159 3218 2877 3071 2875 2767 2577 2B1B 2955 2922 2590

Paredes 3403 3527 3238 3292 2988 2066 2782 3266 3116 3389 2600
Penafiel 2852 3121 2675 2B68 2891 2561 2413 2473 2870 2566 2583
C.dePaiva 3088 2446 2189 2971 2403 2759 2424 2338 2600 2207 2573

Fonte: INE

Figura 17. Mortalidade por Grandes Causas
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Figura 18. Mortalidade por Causas Especificas
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Figura 19. Mortalidade Prematura por Grandes Causas
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Figura 20. Mortalidade Prematura Causas Especificas
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Tabela 19. Evolucéo Anual da Morbilidade

2015 2016 2017 2018 2019 2020

R96 Asma 223 254 271 291 3.02 3.13 3.29

R79 Bronquite Cranica 3,27 1,08 1.04 0.89 0.80 0.76 0.71

P70 Deméncia oee6 074 080 087 088 0.84 0.87

TEITH0  Dijabetes 5,92 717 747 767 7.84 7.93 8.16

T893 Diabetes Insulino-Tratada 077 078 076 073 071 0.72 0.69

T30 Diabetes N&o Insulino 6,16 639 6.72 ©6.94 7.13 7.20 746
Tratada

K74:K76 Doenca Cardiaca Isquémica 1,07 1,11 1.14 1.14 1.16 1.16  1.22

K74 Doenga Cardiaca Isquémica 060 0,61 062 0.62 062 063 0.63
com angina

K76 Doenca Cardiaca Isquémica 0,47 05> 052 0532 053 0.34 058
sem angina

R95 DPOC 1,42 1,47 1.50 1.32 1.42 1.40 1.45

K75 Enfarte Apudo Miocardio 059 061 062 0532 061 0.60 0.60

K8&:K87  Hipertensio 18,95 19,54 20.24 20.73 20,92 20.91 2131

K86 Hipertensao sem 16,53 1638 17535 1796 18.17 13.1%9 1857
complicagtes

K87 Hiperten550 com 2,42 2,56 269 275 2.73 2.72 274
complicagtes

X76 Meoplasia Maligna Mama MA MNA NA NA NA NA NA
Feminina

Y77 Meoplasia Maligna da MA MNA NA NA NA NA NA
Prastata

R84 Neoplasia Maligna 006 007 002 008 009 0.0 0.10
Trag/Bréng./Pulmdo

X5 Meoplasia Maligna Colo do MA MA NA NA NA NA NA
Utera

D75 Meoplasia Maligna do 0,35 09 041 042 043 044 045
Cdlon e Reto

D74 Meoplasia Maligna do 012 013 014 014 015 015 0.16
Estdmago

T82 Obesidade 10,51 1269 14.17 1549 16.61 16.84 17.70

L8% Osteoartrose da Anca 1,87 2,06 2.26 2.39 2.56 2.64 2.85

Lo Osteoartrose do Joelho 401 441 479 514 5.42 5.5 5.80

L35 Osteoporose 1,58 1,64 1.70 1.75 1.78 1.79 1.33

P76 P'El‘turha{;ﬂﬁ Depressivas 10,60 11,2 1157 1168 11.75 12.02 1254

K90 Trombose/Acidente 141 1,42 1.42 1.41 1.37 136 1.37
Vascular

Fonme: SIARS
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Figura 21. Proporgéo de Utentes 0-14 anos por Morbilidade
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Figura 22. Proporgéo de Utentes 15-24 anos por Morbilidade
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Figura 23. Proporgéo de Utentes 25-44 anos por Morbilidade
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Figura 24. Proporgéo de Utentes 45-64 anos por Morbilidade
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Figura 25. Proporgéo de Utentes com mais do que-65 anos por Morbilidade
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A amostra supracitada evidencia uma realidade caracterizada por umapopulagdo a envelhecer, com
muiltiplos fatores de risco e patologias crénicas, passiveis de serem evitadas ou controladas através de
medidas de intervencéo onde, para além do sistema de saude, importarecrutar a vontade e a capacidade de

colaborag&o do doente.
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Contudo, existem fatores muito especificos da realidade local que poderdo igualmente ser invocados,

que n&o séo diretamente dependentes da populacdo, mas sim, da gestéo efetuada pelas instituicées

E disso exemplo o respeitante & agua, onde a nivel local a proporcéo de populagéo servida com

abastecimentos publicos € de 77% (Plano Local de Saude 2020).

Esta circunstancia podera ainda contribuir para a explicacéode casos de Campilobacteriose € Salmonelose

em freguesias com acesso a dgua da rede publica.

De facto, as seguintes tabelas demonstram um problema significativo:

Tabela 20. Notificagbes/ n° de casos de Campilobacteriose, por concelho, por ano

Concelho de

ocorréncia 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 Total Geral
Castelo de Paiva 6 2 7 3 2 1 4 25
Paredes 28 18 29 21 21 17 13 147
Penafiel 15 24 32 10 21 12 6 120
Total Geral 49 44 68 34 44 30 23 292

Tabela 21. Notificacbes/ n° de casos de Salmonelose, por concelho, por ano

Concelho de

ocorréncia 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 Total Geral
Castelo de Paiva 1 1 2
Paredes 3 12 7 2 7 9 5 45
Penafiel 4 7 16 ) 4 4 4 44
Total Geral 7 20 23 8 11 13 9 9

Portanto, importa que seja efetuada uma reflexéo multidisciplinar a nivel municipal com os diversos agentes
(stakeholders) relevantes para a adogdo de medidas corretivas (aumento do abastecimento de agua

potéavel).

Em resumo, a implementacdo de um Plano Municipal de Saude constitui um objetivo pertinente,

potencialmente com um impacto significativo e mensuravel na melhoria dos indicadores de salde.

Decorre dessa constatacéo a necessidade de identificar eixos de investimento e medidas concretas de

intervenc&o, com especial relevancia para a realidade local.

[
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EIXOS DE INVESTIMENTO PRIORITARIO

Considerando a caracterizacéo local e as logisticas existentes, & especialmente relevante assumir projetos
que rentabilizem as possibilidades existentes, nomeadamente em concertacéo estreita com o Ensino e o

Desporto.

Portanto, o Plano Municipal versa a Promogéo da Saude, entendendo- se a Prevencéo da Doenca € a
Promocéo da Literacia em Saude como um ato de cidadania, onde, necessariamente, a partilha e o acesso
a informacédo adequada e atempada constitui um objetivo principal no contexto da promocédo da

Acessibilidade a Salde e aos Cuidados de Salde.

Este conjunto de procedimentos promovera o desenvolvimento de uma politica local sustentavel e
inovadora. Assim, no seu desenvolvimento, o Plano Municipal permitird compreender as necessidades

efetivas, a nivel local, valorizando a realidade muito especifica da localidade, a saber:

Tabela 22. Necessidades de Identificagéo Local

e |dentificar as determinantes sociais com implicacdes na Saude;
e |dentificar os projetos no &mbito da promocéo da Saude;

e |dentificar as entidades potencialmente mais implicadas napromocéo da Saude;

e |dentificar a opinido da populac&o local relativamente ao seu Estado de Salde e ao acesso a
Cuidados de Saude:

e |dentificar prioridades estratégicas na promocdo da Saude, com especial atencdo aos

segmentos da populacéo mais vulneraveis.

Nesse contexto, os objetivos devem respeitar o Plano Nacional de Salde, os Objetivos para 2025 da
Organizacado Mundial de Salude e a Agenda 2030 da Assembleia das Nagdes Unidas para os Objetivos de

Desenvolvimento Sustentavel.

A Agenda 2030 € constituida por 17 Objetivos de Desenvolvimento Sustentével, sendo uma iniciativa
alargada e ambiciosa que aborda vérias dimensdes do desenvolvimento sustentavel (do foro

sociogcondmico e ambiental) promovendo a paz, a justica e o desenvolvimento de instituices eficazes.

Os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel tém como base os progressos € ligdes aprendidas com os 8
Objetivos de Desenvolvimento do Milénio, estabelecidos entre 2000 e 2015, sendo fruto do trabalho conjunto

de governos e cidaddos de todo o mundo. Portanto, a Agenda 2030 e os seus 17 Objetivos de

[
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Desenvolvimento Sustentavel constituem uma viséo holistica para o desenvolvimento social.

Figura 26. Objetivos de Desenvolvimento Sustentdvel
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Assim, sao objetivos especialmente relevantes:

Tabela 23. Objetivos do Plano

e  Gerir os desafios demograficos da crian¢a e adolescéncia;

e  Gerir os desafios decorrentes do envelhecimento e da longevidade;

e Evitar a mortalidade prematura causada pelas doencas cronicas;

e Promover a adog¢do de comportamentos e estilos de vida saudaveis;

e Promover a inclus&o e protecéo social dos segmentos da populacdo mais vulneraveis;
* Promover a literacia no dominio da saude:

e Zelar pelos direitos e promover a equidade no acesso a cuidados;

e Reforcar a coeséo social local.

[
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Nesse contexto, sdo metas estratégicas:
Tabela 24. Estratégias do Plano

e Reduzir a ingestao de sal;

e Reduzir aingestéo de agucar;

e Reduzir a incidéncia de obesidade, particularmente a infantil;
e Reduzir a inatividade fisica:

o Reduzir o consumo de alcool e de tabaco:;

e |nvestir na saude mental;

e Prevenir a violéncia domeéstica;

e Prevenir a mortalidade evitavel por acidentes de viacéo.

Portanto, existe uma énfase particular do papel do Ensino e na Literaciaem Saude, com o desenvolvimento de
uma politica educativa em articulagdo com os agentes educativos e as entidades sociais relevantes.
Igualmente importante, reforca-se a pertinéncia da valorizagdo de associaces e clubes de natureza
desportiva. Assim, existe reconhecimento da importancia estratégica do combate a comportamentos
sedentarios através de mobilidade ativa, com a existéncia de facilidades urbanisticas e arquitetonicas que

facilitem a conetividade dos espagos e a promogé&o da pedonalidade.

Face ao descrito, séo dez eixos prioritarios, cada um abrangendo duasintervengGes especificas (adiante

descritas no préximo capitulo):

Tabela 25. Eixos Prioritarios do Plano

1. Crescimento Saudavel;

Cidadania e Socorro;

Intervencdo no Trauma;

Consumos e Dependéncias;
Prevencéo do Suicidio e da Auto les&o;
Acessibilidade a Cuidados:

Prevencéo e Rastreio Oncoldgico;

o N o Rk ow M

Controlo da Doenca Cronica;
Deficiéncias e Desafios:

10. Envelhecimento Ativo.

[
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Neste contexto, realca-se a preocupagéo com a prevencéo e a promog&o do bem-estar no contexto social e
mental, para haver Saude.Igualmente importante, serd a identificacdo e valorizacdo desegmentos da

populacéo particularmente mais vulneraveis.

Figura 27. Eixos prioritarios

MEDIDAS DE INTERVENGAO

Considerando as dez prioridades, s&o intervencGes a valorizar no presente Plano Municipal:

Tabela 26. Eixos Prioritarios e Medidas de Intervencéo
EIXO PRIORITARIO MEDIDA DE INTERVENGAO

Promocéo do Desporto

Crescimento Saudavel Promogao da Satde Oral

Formacé&o em Suporte Bésico de Vida

Cidadania e Socorro Promogéo do Voluntariado

Promocéo de Seguranca Rodoviéria

Intervencéo no Trauma . ——
¢ Prevencéo de Violéncia na Escola

Moderagé&o nos Consumos Licitos

Consumos e Dependéncias Tratamento da Toxicodependéncia

Intervencéo Precoce Escolar

Prevencéo do Suicidio/Autoleséo Tratamento da Depresséo no 1doso

Médico de Familia para Todos

Acessibilidade a Cuidados Cudados Domiciiares

Habitos e Riscos

Prevencéo e Rastreio Oncolégico Rastreios om Populagdes de Risco

Alimentagédo Saudavel

Controlo da Doenga Crénica Literacia em Saude Cardiovascular

Apoios a Portadores de Deficiéncias
|
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Acessibilidade nas Infraestruturas

Deficiéncias e Desafios

Fisioterapia e Reabilitacéo

Envelhecimento Ativo Ocupacéo e Participacéo na Sociedade

A concretizacdo de bons projetos nestes contextos acontecerd mediante o reconhecimento de

oportunidades pelas partes interessadas, Saude — Social — Educacéo.

As areas propostas ndo sédo descritivas de todas as potenciais possibilidades, nem exclusivas. Contudo,

refletem uma possivel (e julgada desejavel) priorizacéo de esforcos e projetos em dominios relevantes.

Descrigcao das medidas especificas de intervencao

Tabela 27. Discriminagéo das Medidas de Intervengéo

2023, ECM.L.01,11748

MEDIDA
DE INTERVENCAO

META
PRINCIPAL

INTERLOCUTOR
PRINCIPAL

Promogéo do Desporto

Pratica de modalidade

Docentes Educacéo Fisica

Promogéo da Saude Oral

Rastreio escolar

Meédicos Dentistas

Formacé&o em Suporte Basico
de Vida

Alunos do ensino secundario socorristas

Entidade formadora

Promogéo do Voluntariado

Alistamento nos Bombeiros

Céamara Municipal

Promogéo de Seguranca

o Alunos dos primeiros ciclos Entidade formadora
Rodoviaria
Prevencéo de Violéncia na ) )
Luta contra bullying nas escolas Entidade formadora
Escola
Moderag&o nos Consumos | Reducéo de alcoolismo e tabagismo nos )
) Entidade formadora
Licitos alunos
Tratamento da
) ) Luta contra abusos nos alunos SICAD
Toxicodependéncia
Intervencéo Precoce Escolar | Identificagéo de riscos Saude Mental/ Psiquiatria
Tratamento da Depresséo no S
Prevencéo e tratamento Saude Mental/ Psiquiatria

|doso

Médico de Familia para Todos

Aumento do acesso

Centro de Saude
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) o ) ) Centro de Saude /
Cuidados Domiciliares Aumento do acesso / hot line de apoio )
Entidade
Hébitos e Riscos Reducéo de fatores de risco oncolégicos Entidade formadora
Rastreios em Populacées de )
) Rastreios: mama, prostata, colon Centro de Saude
Risco
Alimentac&o Saudavel Redugéo ingestéo sal e aclcar Entidade formadora
Literacia em Salde ] . ]
] Controlo da hipertenséo arterial Entidade formadora
Cardiovascular
Apoios a Portadores de ) )
o Ajudas técnicas Centro de Saude
Deficiéncias
Acessibilidade nas B o B B
Mobilidade e acessibilidade facilitada Céamara Municipal
Infraestruturas
o ] B - ] ) Medicina Fisica e
Fisioterapia e Reabilitacdo | Mobilidade e vida ativa -
Reabilitagéo
Ocupacéo e Participagéo na )
) Ocupacéo de tempos livres IPSS
Sociedade

Inevitavelmente, a Literacia em Saude da populagéo constitui um determinante essencial. Portanto, a
criagdo de uma politica de informac&o, sensibilizacdo e formagéo da populacéo, valorizando segmentos
especificos desta em fungéo de objetivos concretos, aconselha a criaco de uma Academia de Satide. Esta
podera agregara coordenacéo centralizada na Camara Municipal com as entidades formadoras respeitantes
aos diversos temas. Mais do que uma estrutura, constitui um conceito que visa a partilha de informacéo de
formaatornarapopulacdo mais conhecedorae ciente da suarealidadee do seu papel na Saude. Desta forma,
as acoes formativas versam a adocéo de comportamentos saudaveis, o envolvimento na cadeia de socorro
na comunidade e a melhor gestao de risco, entre outros objetivos considerados onde € fundamental envolver

as pessoas.

Para esse fim, para cada Meta Principal o respetivo Responséavel Principal devera possuir as necessarias
competéncias de forma a poder formar as populagdes alvo conforme as responsabilidades que cada

membro envolvido da sociedade devera aprender a assumir.

Necessariamente, cada Responsavel Principal podera, consoante o oportuno e indicado, envolver uma
equipa multidisciplinar e multiprofissional ajustada as necessidades efetivas. A planificacéo integrada sera
central para o sucesso de forma que as agGes complementares sejam sinérgicas na promogéo de uma
comunidade mais saudavel e interventiva. Em conformidade com a melhor organizacéo de cada Meta

Principal, sera assumido, num cronograma especifico e detalhado descritivo de cada passo, os respetivos
S
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interlocutores e logisticas necessérias.

A correta divulgagéo e comunicag&o do pretendido € primordial, pelo que, além dos profissionais de satide,
seréa de recrutar e envolver docentes das escolas e cuidadores nas IPSS, como exemplos do envolvimento
ativo de parceiros especialmente estratégicos na comunidade. Nessa perspetiva de envolvimento, os jovens
/ alunos das escolas devem ser entendidos como uma populagéo alvo especialmente adequada para a
influéncia da comunidade, sendo isso particularmente relevante nos seus lares. Nesse contexto, para além
da aposta clara na formacéo, articulada na Academia da Salde, deverdo ser promovidos encontros
tematicos periddicos sobre cada Eixo Prioritario, com o envolvimento das entidades e interlocutores

individuais tecnicamente relevantes.

Ainda no ambito das medidas de intervencao, € de realcar o seguinte:

Tabela 28. Outras Medidas de Intervencéo

e Rentabilizacdo de oportunidades de investimento possibilitadas mediante a autorizacdo de
financiamento enquadrado no PRR - Plano de Recuperagéo € Resiliéncia;
e Realizacdo da Feira da Saude Jovem;

e Concretizacédo de formagéo em Suporte Basico de Vida.

Quanto ao financiamento enquadrado no PRR, especificamente no contexto do projeto “Next Generation
EU™

Salienta-se o investimento referenciado como RE-CO1-i01 “Cuidados de Saude Primarios com mais
Respostas”, com a medida i1.09 “Modernizar Equipamentos”, onde se inclui a aquisicédo de Painéis

Fotovoltaicos, conforme o seguinte:

Tabela 29. Investimento em Energia Renovdvel

PAINEIS FOTOVOLTAICOS

Poténcia
ARS Municipio ACES Identificagio do imével préprio Contratada Pathos s Preso
Vi Fotovoltaicos  Painels
Nortz  Paredes Vale do Sousa Sul USF BALTAR 41,41 29 116 57000 €
Norte  Paredes Vale do Sousa Sul USF SALVADOR LORDELO 69,00 45 180 B8 000 €
Morte  Paredes Vale do Sousa Sul LISF NOWA ERA 41,41 29 116 57000 €
Morte  Paredes Vale do Sousa Sul USF TEMPO DE CUIDAR 34,50 24 a7 47 000 €
Norte  Paredas Vale do Sousa Sul USF 5. Migued Arcanjo + UCC Rebordosa 110,40 45 180 B8 000 €
Norte Paredes Vale do Sousa 5ul USF CRISTELO 4141 29 116 57000 €
MNarte P_a‘m vsedosumml_ UCSP DE PAREDES + USF TERRAS DE SOUZAs USP 69,00 45 180 BE 000 €

482000 €
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Igualmente relevante, seré o investimento referenciado como RE-CO1-i01 “Cuidados de Saude Primarios
com mais Respostas”, com a medida i1.9 “Modernizar Equipamentos”, onde se incluem Obras de

Remodelag&o, conforme o seguinte:

Tabela 30. Investimento na Requalificagéo da Infraestruturas da Satide

Estimativa

ID ACeS 7 ULS Edificios Intervenclo identificada como piloritaria orgamental
{IVA nédo incluido)

Vale do Sousa

sul USF Nova Era Requalificacio de unidades incluindo intervenclo na -:.ora e fachadas . 200 000 €
oy 105U egificio Paredes - Requalificagso da Unidade. S 450000 €
;":' doS0USE e yieio Rebordosa Requalificacto da Unidade. 75000 €
Vale o SoUs g0 Lordelo Requalificagdo da Unidade. 50000 €
oy 2054 eqnico Ganara Requalificacio da Unidade. 100 000 €
Vale do SO 5050 Batar Requalificagdo da Unidade. UsioOs

Estes investimentos constituem exemplos de preocupacdo com a melhoria e a requalificagdo das
infragstruturas da Salde, onde se evidencia o papel do Municipio enquanto forca motriz promotora da

modernizag&o, com impacto direto a nivel local.

Quanto a Feira da Saude Jovem

Com o propésito de prestar o maximo de informagédo a comunidade, a segunda edigéo da Feira da Saude
Jovem acolheu rastreios laboratoriais diversos e gratuitos, desde visuais e auditivos, em saude mental e
bem-estar, bem como, iniciativas no @mbito de doencas sexualmente transmissiveis, jogos interativos e
inclusivos na area da psicologia, dindmicas de grupo e sinalizagcéo de problemas psicoldgicos &€ emocionais.
Nesse contexto, foram realizados diversos workshops, tais como: “Gestéo da Ansiedade em Epocas de
Avaliacdo”, “Reconhecer sinais de alerta da fragilidade da nossa Saude Mental”, “O Valor Emocional da

Autoestima” e “Substancias Psicoativas e Comportamentos Aditivos”.

Quanto a formacao em Suporte Basico de Vida

Formacéo lecionada em parceria com a CESPU, dirigida ao pessoal ndo docente dos Agrupamentos de

escola do concelho (um universo de 462 profissionais).

Participaram numa primeira fase formandos dos seis Agrupamentos de escola do concelho e da Escola
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Secundaria de Paredes, com 12 formados por Estabelecimento atrés elencado.

Todo este empenho e investimento enquadra-se numa politica de aproximacdo da comunidade, com
medidas impactantes no bem-estar e seguranca da mesma. Nesse enquadramento, o Municipio de Paredes
aderiu a Rede Portuguesa de Municipios Saudaveis. Trata-se de uma associacéo de autarquias que tem
como misséo apoiar a divulgacéo, implementacdo e desenvolvimento do projeto Cidades Saudaveis nos
municipios que pretendam assumir a promogéo da saude como uma prioridade na agenda dos decisores

politicos.

Quanto ao programa “Mais Vida Ativa”

Programa associado & promogé&o do exercicio fisico, de forma regular e orientada, para pessoas com mais
de 50 anos, tendo como promotores as Juntas de Freguesia e as Instituicdes Particulares de Solidariedade

Social do concelho.
O programa tem como objetivos:

e Proporcionar a populagdo sénior do concelho de Paredes uma atividade fisica regular e
devidamente orientada tendo em vista a melhoria da sua qualidade de vida e elevacéo da sua

autoestima, sensibilizando-os para a adoc&o de estilos de vida saudaveis;

e Atenuar e diminuir os fatores de risco relacionados com o processo de envelhecimento,

combatendo a inatividade e o sedentarismo desta populacéo.

e Promover a autonomia & a independéncia dos seniores, através da melhoria da sua aptid&o fisica,

nomeadamente ao nivel da forga e resisténcia muscular, na coordenag¢do motora e equilibrio.

e Diminuir a excluséo e o isolamento deste publico, com atividades regulares de interacéo entre os

pares e a restante populagéo, aumentando assim a intera¢éo social.

e Contribuir de forma ativa para a criacdo de condicdes favoraveis a préatica de atividade fisica
regular, proporcionando momentos de convivio, lazer e de competicao, com um leque variado de

ofertas.
As atividades promovidas regularmente no &mbito deste programa séo:

e Aulas de Atividade Fisica (2 aulas semanais)
e Aulas de Boccia Sénior (1 aula semanal)

e Liga Boccia Sénior MVA (5 jornadas concentradas entre novembro e junho)
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e Taca da Liga Boccia Sénior MVA (1 x por ano)
e Aulas de HidroSénior (IPSS’s) (1 aula semanal)

e Aulas de Golfe Sénior (IPSS’s) (1 aula quinzenal)

Quanto ao programa “Diabetes em Movimento”

O Diabetes em Movimento® & um programa comunitario de exercicio fisico para pessoas com diabetes tipo
2, implementado em Portugal sob a coordenagéo da Diregéo-Geral da Saude, através do Programa Nacional

para a Promocéo da Atividade Fisica e do Programa Nacional para a Diabetes.

E um programa multi-institucional, multidisciplinar € multicomponente implementado em ciclos de nove
meses (outubro a junho), com trés sessdes semanais de exercicio fisico (2%, 4%s e 6°s feiras), de 90 minutos
de durac&o. As sessdes séo operacionalizadas em grupo (20 a 30 participantes), num pavilhdo desportivo,
e sdo conduzidas por profissionais de exercicio fisico e enfermeiros. Séo usadas estratégias de exercicio

de elevada aplicabilidade, desenvolvidas com recursos materiais minimos e de baixo custo.

Para além de sessdes de exercicio fisico, o programa inclui, atualmente, sessdes de educacéo para a saude

em temas fundamentais para a prevengéo das complicagbes associadas a diabetes.

ACOMPANHAMENTO ESTRATEGICO

A monitorizac&o continua & crucial para a correta avaliaco da implementagéo do Plano Municipal. A viséo
a prazo aconselha a planificacdo em ciclos de varios anos (em consonéancia com o estabelecido no contexto
do Plano Nacional de Saude, divulgado pela Direcdo-Geral da Saude). Uma possivel meta temporal sera

um horizonte global de trés a cinco anos para o Plano Municipal.

Reconhecendo a importancia do acompanhamento, para além de um relatério de progressdo geral a nivel
semestral, € recomendavel a avaliagdo mais profunda do ponto da situacdo a cada ano, com a
caracterizacdo dos progressos alcangados € o ajuste nas metodologias de trabalho subsequentes. Assim,
de forma sustentada, com o decorrer do tempo, séo construidos alicerces para um futuro mais saudéavel e,

muito importantemente, inclusivo das presentes e futuras geracdes.

Para esse fim, a elaborag&o, a implementacéo e o acompanhamento do Plano Municipal assenta numa
metodologia participativa, onde € valorizada a auscultagéo e integracéo das vozes da sociedade civil nos

seguintes dominios:
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Tabela 31. Dominios de Integragéo da Sociedade

e |dentificacdo das respostas disponiveis, das necessidades por satisfazer e dos interlocutores

existentes no territdrio que possam contribuir de forma decisiva;

e Promoc¢éo do envolvimento & dinamismo dos parceiros que possam acrescentar valor €

evidenciar formas inovadoras de alcancar os objetivos;

Afericdo do progresso, com acompanhamento e monitorizacdo dos resultados, incorporando ajustes e
melhorias na planificacéo prevista de forma a integrar as melhores praticas conducentes aos resultados

esperados.

Nesse contexto, séo essenciais as parcerias com as instituicdes de Saude (especialmente os Agrupamentos
de Centros de Saude), os Agrupamentos Escolares € estabelecimentos de Ensino, bem como, as

instituicGes de Solidariedade Social, entre outros interlocutores na sociedade civil.

Estes serdo determinantes para a prevencéo e para a resposta aos desafios, contribuindo de forma

integrada para a prossecucéo das politicas locais de Saude.

De facto, trata-se de um compromisso mutuo entre os diversos agentes, sobretudo de natureza técnica, de
ambito publico, privado e social, com a concretizacdo de um objetivo comum: a promocéo de uma

comunidade mais saudavel e participativa relativamente & Sadde individual e coletiva.

Essa participacdo da sociedade civil podera incluir, como opc¢éo adicional, a realizagéo de Inquéritos a
populacéo (para melhor conhecer as opinides e perce¢des desta), bem como, a frequéncia dos Encontros
da Saude, por eixo prioritario (no formato de forum para o envolvimento e auscultagéo dos interlocutores e

parceiros locais).

Portanto, a estratégia do Plano Municipal promove a aproximagéo do Municipio aos constituintes e as
estruturas representativas dos mesmos, cabendo a autarquia a lideranca e articulagdo entre os mais

diversos agentes locais interessados na promocéo de uma sociedade mais equitativa e saudavel.

Juntos, em parceria com os agentes locais na comunidade, sera de avaliar o impacto na melhoria dos

indicadores de Salde.

Esse objetivo requererd uma caracterizagdo mais aprofundada da realidade local com o levantamento dos

seguintes dados:
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Tabela 32. Caracterizagéo e Levantamento de Dados

Natalidade e Mortalidade Infantil: Nascimentos pré-termo e incidéncia do baixo peso nos recém-
nascidos. Acompanhamento da gravida;

Diagnésticos por patologias mais frequentes;

Disponibilidade de programas de rastreio de patologias mais frequentes e graves;

Valorizag&o prioritéaria da doenca cardio-circulatéria (insuficiéncia coronaria, insuficiéncia cardiaca
e hipertens&o arterial), respiratéria (asma, doencas pulmonares obstrutivas cronicas e bronquite
crénica), infeciosa (hepatite, tuberculose e VIH/Sida), metabdlica (diabetes e dislipidemia), cerebral
(acidente vascular e deméncia), oncoldgica, musculoesquelética e traumatica, além do respeitante
a saude mental. Ndo menosprezando a resposta a doenca aguda, reconhecimento da especial
importancia da gestéo da doenca cronica;

Mortalidade geral e especifica por tipo de patologia mais frequente;

Fatores de risco para a morbilidade e mortalidade.

Com esses dados, podera ainda ser viavel proceder com a projecdo do impacto das medidas de intervencéo

nos indicadores de Salde. Assim, torna-se necessario assumir um conjunto de indicadores de

acompanhamento, valorizando as dimensdes de Estrutura, Processo e Resultado. Desta forma, existe uma

aposta na eficacia, mas, também, na avaliagéo da eficiéncia das medidas concertadas entre os agentes da

sociedade civil local. Contudo, para esse acompanhamento e controlo, além dos tradicionais agrupamentos

de indicadores, importa definir Key Goal Indicators (em fungéo dos objetivos), Key Performance Indicators

(respeitantes ao desempenho) e Key Risk Indicators (descritivos de variaveis especialmente criticas).

Esses Indicadores Chave serdo monitorizados no instrumento de gestdo “Observatdrio iHINET -

interbuscon Health Intelligence Network”, uma aplicacéo de business intelligence em apoio a avaliagéo

continua e deciséo estratégica, onde se incluem e valorizam diversos parédmetros enquadrados em
DIMENSOES TEMATICAS distintas:

Tabela 33. Parametros iHINET por Dimensao Tematica

Parametros da Dimensédo VIDA:

Taxa Mortalidade

Taxa Mortalidade por causas Especificas

Taxa de Mortalidade Infantil
Taxa Natalidade

Taxa Nascimento Pré-Termo
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Taxa Nascimentos Baixo Peso
indice Longevidade
Esperanca de Vida a Nascenca

indice de Dependéncia Total

Parametros da Dimensdo ACESSO

Populacéo Inscrita no ACES por Grupo Etario

Percentagem de Consultas realizadas pelo Médico de Familia
Tempo de Espera por Consulta Médica no Centro de Saude
Taxa de Utilizacdo de Consultas no Centro de Satde

indice de Apoio Domiciliar

Proporcéo de Domicilios por Médico

Proporcéo de Domicilios por Enfermeiro

Cobertura de Abastecimento de Agua

Cobertura Sistema de Drenagem de Aguas Residuais

Parametros da Dimensdo ENSINO:

Taxa de Pré-Escolarizagéo
Taxa de Escolarizagéo no Ensino Secundario
Taxa de Abandono Escolar

Taxa de Analfabetismo

Parametros da Dimensdo FORMAGAO:

NUmero de Acoes de Formac&o em Socorrismo

NUmero de Acbes de Formac&o em Prevencgéo do Cancro

NUmero de Acdes de Formagdo em Prevencéo Doenca Metabdlica
NUmero de Ac¢oes de Formac&o em Educacéo Sexual

NUmero de Ac¢bes de Formagdo em Higiene Oral

Parametros da Dimensdo DOENCA:

Proporcéo da Populagédo com Excesso de Peso
Proporcéo da Populagéo com Alteracéo Metabolismo Lipidos

Proporcéo de Hipertensos
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 Proporcéo da Populagdo com Abuso Crénico Alcool

e Proporcdo da Populagdo com Abuso Cronico Tabaco

e Proporcdo da Populagdo com Abuso Crénico Drogas

* Proporcdo de Mulheres 50-69 com Mamografia

e Proporcdo de Mulheres 25-65 com Colpocitologia

e Proporcdo de Utentes 50-74 com Rastreio Cancro Colorretal
e Proporcéo de Diabéticos com HgA1c < 8%

e Proporcéo de Diabéticos com Consulta Oftalmologia

e Proporcéo de Diabéticos com Tratamento Insulina

* Proporcéo de Diabéticos com Avaliacdo de Risco

e Taxa de Incidéncia de Doencas Infeciosas

e Taxa de Incidéncia de Doencas de Declaragdo Obrigatéria
e  Cobertura do Programa Nacional de Vacinag&o

e Cobertura de Vacinagéo Anti-Gripe

Parametros da Dimensao DESPESA:
e Despesa com Medicamentos por Utilizador

e Despesa com Meios Complementares de Diagnostico e Terapéutica por Utilizador

Pardmetros da Dimenséo OPINIAO:
e Satisfagdo de Utentes com Cuidados de Salde Primarios

e Satisfagdo de Utentes com o Hospital de Referéncia Primaria

A multiplicidade dos pardmetros é ainda passivel de ser consideradaem DIMENSOES GEOGRAFICAS

para efeitos de comparacéo:

Tabela 34. Parametros IHINET por Dimenséo Geogréfica

Total no Municipio e por Freguesia
Comparacé&o Regional

Projecéo Temporal
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