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PREFACIO

A Cémara Municipal de Odivelas tem assumido a Saude como area de intervencao
determinante, tendo em conta a prioridade cimeira da Autarquia: melhorar a Qualidade de Vida
dos municipes.

Nesse sentido, temos assumido uma inovadora e eficaz politica de Educacao para a Saude, no
ambito das competéncias conferidas as autarquias locais.

N&o obstante essas competéncias serem algo redutoras e limitadas, temos desenvolvido um
trabalho de grande rigor e profissionalismo, devidamente estruturado e articulado, que nos tem
permitido alcancar resultados manifestamente positivos e vantajosos na perspectiva dos
interesses da populacao.

A politica municipal de Saude foi definida e tem vindo a ser implementada tendo em
consideracdo, nomeadamente, as caracteristicas e as necessidades reais da populagéo e, por
outro lado, tem sido implementada de forma precisa e eficaz face a essas caréncias e
potenciando os recursos existentes.

Esta efichcia e a melhoria da qualidade de vida dos municipes sé € possivel de atingir e
aumentar se conhecermos a realidade efectiva do Concelho. Nesse sentido, o diagndstico
fidedigno do estado da Saude da populacé@o e a caracterizagdo socioeconémica do Concelho,
bem como o conhecimento dos recursos e meios técnicos existentes sdo instrumentos
fundamentais para definir a politica e as medidas mais adequadas a realidade.

Nesse sentido, o “Perfil de Saude do Concelho de Odivelas”, realizado em Dezembro de 2005,
constitui um documento estratégico da nossa intervencéo. O pragmatismo, o rigor e a dimensao
pormenorizada que demonstra, nomeadamente ao identificar as debilidades e os riscos, mas
também as potencialidades e as oportunidades, ajuda-nos a compreender melhor a realidade
do concelho, assim como a assumir a intervencéo adequada.

Todavia, esse retrato apresenta uma dindmica constante e sofre continuamente alteracdes, pelo
gue é necessario estarmos atentos e acompanharmos devidamente essas transformacgdes por
forma a reajustar, actualizar e aperfeicoar as acc¢des e implementar novas medidas que
permitam maior eficicia e, assim, obter melhores resultados.

A actualizacdo do “Perfil de Saude do Concelho de Odivelas” é, por isso, um instrumento
essencial e estruturante que se reveste da maior importancia para melhorar a Saude e a
qualidade de vida do Municipio e, por outro lado, € a demonstracdo clara de que a Camara
Municipal esta atenta a realidade e as transformacfes do Concelho e as necessidades da
populacgéao.

A Saude € uma &rea complexa e transversal a muitas outras vertentes, nomeadamente a
Educacdo, o Ambiente, a Ac¢do Social, a Habitacdo e Urbanismo, a Economia, entre outras.
Por outro lado, a Saude, nas suas diferentes especializagbes, € constituida por vértices
importantes, nomeadamente a Prevencéao.
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A Camara Municipal de Odivelas considera essencial apostar na Prevencdo para conseguir
melhorar a salude dos odivelenses, pelo que temos desenvolvido diversas ac¢cbes com vista a
sensibilizar e incentivar a populacdo para a necessidade de efectuar as inUmeras ac¢des de
rastreio que promovemos em parceria com entidades de saude ligadas as diferentes
especialidades, por forma a detectar precocemente eventuais patologias, sobretudo, junto das
camadas mais frageis da populacdo: as criancas e 0s idosos.

E com esta postura que continuamos a trabalhar, exigindo & Administracdo Central que cumpra
as suas obrigacBes na area de novos equipamentos, e colocacao de recursos humanos de que
0 nosso Concelho carece no sector da saude; s6 se o Estado cumprir com as suas
competéncias € que poderemos ter mais e melhor Saude para todos.

A CMO esta de consciéncia tranquila porque, no ambito das suas escassas competéncias,
concretamente na area da promocao da educacdo para a saude e prevencdo, € das mais
proactivas e dindmicas do Pais. S6 podemos ser responsabilizados a essa escala e ndo pelas
medidas tomadas no ambito da estratégia politica nacional de Saude. Estou certa de que o
Futuro sera melhor se todos os intervenientes estiverem disponiveis para esse desafio, a CMO
esta e estara sempre disponivel para encontrar as melhores solucdes.

A Presidente da CMO

&«7/2

Susana Amador
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NOTA INTRODUTORIA

Depois da elaboracdo, em 2005, do primeiro Perfil de Saude do Concelho de Odivelas, é
chegado o momento da Camara Municipal, no ambito da participacdo do Municipio de Odivelas
na Rede Portuguesa de Cidades Saudaveis, proceder a actualizacdo deste importante
documento.

Porque qualquer intervencdo em Saude deve ter por base um conhecimento sempre tao
actualizado quanto possivel da realidade existente e do meio sobre o qual se pretende actuar, o
qual, também ele, se encontra em constante mutagao.

Para além do mais, esta Actualizacdo do Perfil de Saude do Concelho de Odivelas permite-nos
também ter a percepcdo de como evoluiram neste intervalo de tempo os indicadores referentes
aos diversos Determinantes de Saude definidos pela Organizacdo Mundial de Saude aplicados
ao nosso Concelho.

E aqui, desde logo, se destacam dois indicadores para os quais ja tinha alertado em 2005.

Por um lado, embora se possa ainda afirmar que o Concelho de Odivelas € um Concelho
jovem, os seus indices de envelhecimento tém vindo a acentuar-se a um ritmo importante, com
todas as consequéncias que tal situacéo implica, no imediato mas sobretudo a médio prazo, o
gue devera ser tido em atencao na definicdo transversal das intervencdes dos diversos poderes
e instituicdes, sejam de natureza publica, privada ou solidaria.

Por outro lado, acentuaram-se as caréncias ja ha muito existentes no Concelho de Odivelas em
matéria de equipamentos de saude, as quais neste intervalo de tempo ndo tiveram qualquer
resposta, e que sdo ainda agravadas pela caréncia também cada vez mais notoria ao nivel dos
respectivos recursos humanos.

Também aqui se torna urgente encontrar respostas concretas que travem o0 agravamento
permanente e progressivo deste problema, de forma a, mais do que impedir a continua
degradacdo das condicbes de acessibilidade dos nossos municipes aos cuidados de saude,
comecar-se a inverter esta situacao.

Para concluir, gostaria de dizer que julgo ser este um documento estruturante da maior
importancia, ndo s6 para a Camara Municipal de Odivelas e para a intervencdo municipal, mas
também para todos aqueles que, de forma individual, colectiva e / ou institucional, ttm uma
intervencdo activa na vida deste nosso Municipio.

Dezembro de 2007,

O Vereador do Pelouro da Saude,

(José Esteves)
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INTRODUCAO

A Cémara Municipal de Odivelas, através da Divisdo de Saude e da Prevencdo das
Toxicodependéncias, no ambito da sua participacdo na Rede Portuguesa de Cidades
Saudaveis (RPCS), a qual aderiu em 2001, procedeu a elaboracdo do Perfil de Saude do
Concelho de Odivelas, em Dezembro de 2005, e ao Plano Municipal de Saude do Concelho de
Odivelas, em Marco de 2007.

A elaboracdo destes dois documentos insere-se num conjunto de medidas, definidas pela
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), enquanto entidade promotora do projecto Cidades
Saudaveis, como necessarias a implementacdo e consolidacdo do projecto em causa nas
cidades aderentes. No caso do perfil de saude, o mesmo devera ser entendido como um
documento essencial para a elaboracdo do diagndstico do estado da saude de uma dada
cidade.

Neste sentido, passados dois anos sobre o primeiro perfil de salde e uma vez elaborado o
documento correspondente ao plano de saude do concelho de Odivelas, o qual teve como
ponto de partida as conclusdes resultantes desse mesmo perfil, entendemos como sendo este o
momento oportuno para proceder a sua actualizacéo.

Esta actualizacédo resulta de um principio defendido pela OMS, ao considerar que o perfil de
saude, enquanto parte de um processo dindmico que é o projecto Cidades Saudaveis, implica
uma continua actualizacdo, uma vez que o0 mesmo incide sobre uma realidade em constante
mutacao.

Assim, apls a referéncia aos principios e objectivos inerentes a elaboracdo do presente
documento bem como explicadas as questdes metodolégicas que estiveram na base da
respectiva recolha, tratamento e andlise de informacao, é feito, num primeiro ponto, um breve
enquadramento do concelho de Odivelas. Num segundo ponto, é caracterizada a demografia do
concelho, sem descurar, sempre que possivel, uma analise comparativa com 0s aspectos
demogréficos da Grande Lisboa e respectivos concelhos.

Do ponto 3 ao 12, sdo analisadas varias teméaticas e dimensdes da vida humana, que, de forma
mais ou menos directa, determinam a saude das popula¢cdes. Procurou-se, pois, elaborar um
diagnostico significativamente abrangente, em que a abordagem das véarias Determinantes da
Saude se constituem numa analise quantitativa e qualitativa do estado da Saude no concelho
de Odivelas e dos factores que a influenciam, a saber: Indicadores e Cuidados de Saude,
Ambiente, Actividades Econdmicas, Urbanismo e Habitacdo, Seguranca, Educacdo, Cultura,
Accao Social, Estilos de Vida e Equipamentos de Saude.

Posteriormente, e em funcéo do diagnostico obtido, sdo elencadas algumas recomendacdes, de
forma a fornecer contributos no @mbito da definicdo de estratégias e accbes desejaveis para
tornar o concelho de Odivelas cada vez mais saudavel.

E nossa perspectiva que a presente actualizacdo do perfil de salde possa resultar num
importante instrumento auxiliar a tomada de decisdo e que contribua para o impulsionamento de
mudancas a favor da salde da populacdo do concelho de Odivelas. Por Ultimo, e numa
perspectiva de devolucdo do presente diagnoéstico a comunidade, pretende-se facilitar e
encorajar os varios agentes locais (de saude, comunitarios, politicos) na juncéo de esforgcos em
prol da Saude.
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PERFIL DE SAUDE: Principios e Objectivos

O conceito de saude da OMS de que a Saude é «][...] um estado de completo bem-estar fisico,
mental e social e ndo apenas a auséncia de doenca ou enfermidade», implica uma rotura com a
forma convencional como as questfes relacionadas com a saude tém sido abordadas. Esta
abordagem implica a adopcéo de um novo paradigma em relacdo a Saude, ou seja, cada vez
mais esta problematica devera ser abordada a montante e ndo apenas a jusante.

O projecto “Cidades Saudaveis” da OMS é desenvolvido tendo como referéncia este novo
paradigma, uma vez que estimula o investimento efectivo ndo apenas no tratamento da doenca,
mas fundamentalmente na promocdo das causas da saulde, invocando uma intervencao
efectiva em todos os factores que a determinam, no sentido de as fortalecer.

Ao abrigo deste paradigma cada vez mais a Salde € uma area que tera de envolver, ndo
apenas os prestadores de cuidados de salde mas também os profissionais de outras areas,
facto que apela ao desenvolvimento de uma accéo intersectorial.

Para que do projecto “Cidades Saudaveis” possa resultar a obtencdo de ganhos em saude, ou
seja, melhorias mensuraveis do estado de salude de um individuo ou de uma dada populacéo,
torna-se necessario conhecer os factores que a determinam. E em resposta a esta necessidade
gue surge a elaboracdo de um perfil de salde, documento que devera agregar a informacao
sobre a salde e 0s seus determinantes.

De acordo com o manual Perfis de Saude das Cidades (City Health Profiles), do Gabinete
Regional para a Europa da Organizagdo Mundial de Saude, o perfil de uma cidade é «[...] uma
descri¢do qualitativa e quantitativa da satude dos cidadaos e dos factores que a influenciam. [...]
identifica problemas, prop&e areas para melhoria e estimula a accdo». *

Os factores que directa ou indirectamente influenciam o estado da saude individual, familiar e
comunitaria, sdo designados pela Organizacdo Mundial de Saude como Determinantes da
Saude.

Estes determinantes encontram-se agrupados por factores individuais (genéticos, biolégicos e
psicolégicos), por estilos de vida (consumo de tabaco, alcool, drogas, alimentacéo, actividade
fisica,...) e por factores externos ao individuo (socioecondmicos, ambiente, cuidados de saude,
seguranca, exclusdo social, habitacdo, educagéo, cultura, emprego, urbanismo, transportes,...).

Procurando corresponder a este enunciado teorico, a elaboracdo do presente documento
implicou a recolha de informacg&o que pudesse permitir, enquanto diagnéstico, a caracterizagéo,
0 mais abrangente possivel, destes Determinantes da Saude ao nivel do concelho de Odivelas.

De acordo com a OMS, um perfil de saude devera, entre outros, cumprir 0S seguintes
objectivos:

» Sumarizar informacgdo relevante sobre a salde na cidade;

» ldentificar problemas de saude na cidade;

» ldentificar factores que afectam a saude na cidade;

! Cf. Organizacéo Mundial de Saudkerfis de Satde das Cidades. Como conhecer e aga$autde da sua Cidade
Copenhaga, 1995, p. 3.
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A\

>

Funcionar como estimulo para mudancas a favor da salde na cidade;

Funcionar como estimulo para a ac¢ao intersectorial;

Informar o publico, os profissionais e os decisores politicos sobre assuntos que afectam
a saude, de um modo facilmente compreensivel;

Tornar a salde e 0s seus determinantes visiveis.

Neste sentido, a presente actualizacdo foi elaborada com a intencdo de assegurar a
concretizacao do principal proposito de um perfil de saude: «estimular a ac¢ao para melhorar a

saude». ?

2 |bidem p. 3
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METODOLOGIA

Para a elaboracdo da presente actualizacdo do Perfil de Saude foram adoptadas varias
metodologias e fontes devido a grande diversidade dos dados e informacao a recolher.

Tendo em consideracdo que a avaliacdo do estado da salde de uma cidade ou concelho, ao
abrigo do projecto “Cidades Saudaveis”, resulta da caracterizacdo, 0 mais completa possivel,
dos seus Determinantes da Saude, toda a informacéo recolhida neste documento centrou-se
essencialmente na necessidade de efectuar essa mesma caracterizacao.

Outra premissa observada na elaboracéo do presente documento, esta relacionada com o facto
de que as cidades, ou os territérios geogréficos em que o perfil incide, ndo sdo realidades
homogéneas, variando os seus Determinantes da Saude em funcéo das varias especificidades
de cada localidade. Por este facto, procuramos, sempre que possivel, apresentar os dados a
escala de freguesia, permitindo a percep¢éo das mesmas.

Com o objectivo de enriquecer a qualidade da analise da informacéo recolhida, sdo também
apresentados, sempre que justificavel, dados referentes a &rea da Grande Lisboa, na qual o
concelho de Odivelas esté inserido, e dados ao nivel nacional.

Para se compreender a evolucdo dos muitos indicadores considerados neste trabalho, e tendo
em conta que os dados constantes no anterior Perfil de Saude do Concelho de Odivelas
incidiram sobre os anos de 2000 a 2003, a presente actualizagdo incide essencialmente sobre o
periodo temporal referente aos anos de 2004, 2005 e 2006. Contudo, pela diversidade das
fontes, bem como pela natureza de muitos dos indicadores, em algumas analises os dados
recolhidos séo respeitantes a periodos de tempo mais alargados. Por outro lado, inversamente,
devido a inexisténcias de dados de alguns indicadores, nalguns casos, as analises referem-se a
periodos de tempo mais curtos.

Como fontes de informacdo, para além do recurso a muitos documentos e publicacbes
(constantes na bibliografia), que foram alvo da respectiva analise documental (de contelddo),
foram solicitados e recolhidos dados junto de instituicbes locais, regionais e nacionais. Os
varios servicos da Camara Municipal de Odivelas também se constituiram como fontes
privilegiadas de informacdo, alvo de analise e sistematizacdo, nomeadamente as unidades
organicas cuja actividade tem influéncia, directa ou indirectamente, nos Determinantes da
Saude. A pesquisa online foi também uma das formas utilizadas na recolha de dados e
informac0@es, concretamente, através de Websites relacionados com a area da saude.

Para a caracterizagcdo dos estilos de vida da populacdo do concelho de Odivelas, foi
disponibilizado um guestionario aos municipes de Odivelas, no sentido de chamar a sociedade
civil a participar na construcdo deste documento. Foram recolhidos dados sobre habitos,
consumo e praticas que influenciam a salude da populacdo inquirida. Paralelamente, essa
andlise foi complementada com dados provenientes de servigos/instituicdes cuja actividade é
desenvolvida ao nivel das areas abrangidas pela inquiricdo, a saber, a alimentacdo, a
actividade fisica, a ocupacao de tempos livres e o consumo de tabaco, alcool e drogas ilicitas.

Por forma a disponibilizar o questionario recorreu-se ao formato de info-mail, através da sua
distribuicdo pelas caixas de correio, durante a semana de 18 a 22 de Junho de 2007, tendo
como data limite de preenchimento o dia 30 de Junho.
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Em complemento, o questiondrio foi também colocado no Website da Camara Municipal de
Odivelas, possibilitando o seu preenchimento online.

A partir desta técnica de recolha de informacdo, foram recepcionados e validados 209
questionarios, os quais foram devidamente registados informaticamente e alvo do respectivo

tratamento estatistico.
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1 — A CRIACAO DO MUNICIPIO DE ODIVELAS

O Projecto de Lei de criacdo do Municipio de Odivelas foi aprovado no dia 19 de Novembro de
1998, tendo recolhido o voto unanime dos Deputados de todas as forcas politicas com assento
na Assembleia da Republica. Deste modo, o Municipio de Odivelas foi criado, tendo o seu
territorio sido desanexado do concelho de Loures.

A Lei n.° 84/98 refere no seu Artigo 1°: «Através do presente diploma é criado o Municipio de
Odivelas, com sede na Cidade de Odivelas, que fica a pertencer ao Distrito de Lisboa». O
diploma foi publicado em Diério da Republica a 14 de Dezembro de 1998.

O concelho é composto por sete freguesias: Canecas, Famdes, Odivelas, Olival Basto,
Pontinha, P6évoa de Santo Adrido e Ramada, distribuidas numa &area de 26,3 Km? (v. Figura 1).
Os seus limites confinam com os concelhos da Amadora, Lisboa, Loures e Sintra.
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Canecas

Ramada

Povoa de Santo Adriao

Famoes
Olival Basto

Odivelas

Pontinha

Elabaradao por. CWO-DPEDESIG

Figura 1 — O concelho de Odivelas e as suas freguesias.

Odivelas
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2 — CARACTERIZACAO DEMOGRAFICA
2.1 — DINAMICA POPULACIONAL

Sendo possivel apurar dados de Odivelas e PGvoa de Santo Adrido desde 1900, e juntando-se
Canecas a este grupo a partir de 1920, estas freguesias, analisadas conjuntamente (até 1981),
conheceram uma evolug¢do demogréfica que registou o seu maior boom populacional a partir da
década de 50. Este dinamismo populacional traduz-se na capacidade de atrac¢do de populacdo
da Area Metropolitana de Lisboa, que tem vindo a refor¢ar o peso do seu saldo migratdrio no
conjunto do crescimento populacional efectivo, ou seja, 0 aumento do nimero de residentes
deve-se, em boa parte, a fixacdo de pessoas que nasceram noutros locais.

Estando disponiveis os dados referentes as sete freguesias apenas a partir dos Censos/91,
verifica-se que, para 2001, as freguesias que mais conheceram um acréscimo populacional
foram a Ramada e Famdes, sendo de salientar que Odivelas, Olival Basto e Pontinha baixaram
0S seus contingentes nha década de 90.

QUADRO 1
Evolugé&o da populacéo residente, por freguesia
1900-2001
Ano
: 1900 | 1911 | 1920 | 1930 | 1940 | 1950 | 1960 | 1970 | 1981 | 1991 | 2001
Freguesia
Canecas - - 1096 | 1181 | 1367 | 1962 | 2709 | 3812 | 6937 | 9664 | 10647
Famdes - - - - - - - - - 7092 | 9008
Odivelas 1746 | 2313 | 2635 | 3174 | 3696 | 6772 | 27423 | 51037 | 84624 | 53531 | 53449
Olival Basto - - - - - - - - - 7346 | 6246
Pontinha - - - - - - - - - 26252 | 24023
Pbévoa de Santo Adrido| 427 605 748 766 1006 | 1518 | 4966 | 9460 | 19386 | 14463 | 14704
Ramada - - - - - - - - - 11667 | 15770
Concelho Odivelas 2173 | 2918 | 4479 | 5121 | 6069 | 10252 | 35098 | 64309 [110947|130015]133847
FontesHNE—Reccnscamento-Cerbida-Ropuidede-c-Habitdede 20041 Resuitaded-Definitives]—

(
CMO-DPE, Estudos Prévios de Planeamento Estratégico, 2004.

)

Para uma interpretagdo mais correcta do Quadro 1, € necessario ter em conta que: a freguesia
de Canecas foi criada em 1915, tendo sido o seu territério desanexado do da freguesia de
Santa Maria de Loures; a freguesia da Pontinha foi criada em 1984, tendo sido o seu territorio
desanexado do da freguesia de Odivelas; as freguesias de Famdes e Ramada foram criadas
em 1989, tendo sido os respectivos territorios desanexados do da freguesia de Odivelas; a
freguesia de Olival Basto foi criada em 1989, tendo sido o seu territério desanexado do da
freguesia da Povoa de Santo Adrido.
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Cruzando os dados populacionais com o género, em 2001 os valores sdo 0s seguintes:

QUADRO 2
Populagéo residente segundo o sexo, por freguesia
2001
Freguesia . H M Total v

Canecas 5258 5389 10647 8,0

Famdes 4522 4486 9008 6,7
Odivelas 25816 27633 53449 39,9

Olival Basto 2979 3267 6246 4,7
Pontinha 11712 12311 24023 17,9

Pévoa de Santo Adrido| 7141 7563 14704 11,0
Ramada 7769 8001 15770 11,8
Concelho Odivelas 65197 68650 133847 100,0

Grande Lisboa 927401 | 1019860 | 1947261

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacéo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos).

No que respeita ao género, em termos de concelho de Odivelas em 2001, verifica-se um
relativo equilibrio entre o nimero de homens e mulheres, embora se registe uma ligeira
superioridade numérica dos residentes do sexo feminino (mais 3453 / 2% do que 0s do sexo
masculino), sendo essa superioridade numérica mais acentuada nas freguesias de Odivelas e
Pontinha. A Unica freguesia onde predominam quantitativamente os residentes do sexo
masculino é a de Famdes. Se centrarmos a nossa analise a escala territorial da Grande Lisboa
3, a superioridade percentual das mulheres aumenta para mais 4% do que os homens (mais
92459 mulheres do que homens).

% Grande Lisboa: concelhos de Amadora, Cascais, Lisboa, Loures, Mafra, Odivelas, Oeiras, Sintra e Vila Franca de
Xira.
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Em 2001, os 133847 habitantes do concelho de Odivelas ocupavam um territério de 26,80 Km?,
0 que resultava numa densidade populacional de 4994,3 (hab./Km?), sendo as freguesias da
Pbévoa de Santo Adrido e Odivelas as que registavam os maiores niveis de ocupacao (11954.5
e 10997.7, respectivamente). As freguesias de Canecas e Famoes, apesar de serem as
maiores em termos de extensdo territorial, sdo as que apresentam niveis de densidade
populacional mais baixos (1835.7 e 1572.1, respectivamente) *.

QUADRO 3
Densidade Populacional, por freguesia
2001
. Populagéo Residente Area Densidade Populacional
Freguesia
(hab) (Km?) (hab/Km ?)

Canecas 10647 5,80 1835,7
Famdes 9008 5,73 1572,1
Odivelas 53449 4,86 10997,7
Olival Basto 6246 1,46 4278,1
Pontinha 24023 4,54 5291,4
Pévoa de Santo Adrido 14704 1,23 11954,5
Ramada 15770 3,18 4959,1
Concelho Odivelas 133847 26,80 4994,3

Fontes: INE, Recenseamento Geral da Populagdo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos);
CMO-DPE, Estudos Prévios de Planeamento Estratégico, 2004.

Se considerarmos o periodo que decorre entre 2002 e 2005 (Quadro 4), constata-se que 0s
valores de instalacdo populacional tém vindo a aumentar, quer a nivel de concelho de Odivelas
(26,3 Km?) quer em termos da Grande Lisboa (1375,9 Km?) °.

QUADRO 4
Densidade Populacional
2002-2005
Ao Concelho de Odivelas Grande Lisboa
(hab/Km %) (hab/Km ?)
2002 5252,4 1438,1
2003 5368,1 1448,6
2004 5475,1 1456,2
2005 5571,6 1463,0

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005;
IGP, Carta Administrativa Oficial de Portugal (versdo V6.0).

* As areas indicadas para as diferentes freguesiasnf«obtidas por processos automaticos efectusalme os
Limites Administrativos aprovados na 182 Reuniddi@ria, da C.M. Loures, realizada a 14 de Outuded 998
(SIRG)». Cf. CMO-DPEEstudos Prévios de Planeamerittl. 1, Odivelas, 2004, p. 23.

® As 4reas territoriais consideradas para o céldaldensidade populacional, no periodo de 2002 &, Z6fam as
definidas na versdo da Carta Administrativa Oficlal Portugal em vigor (versdo V6.0), elaborada pélB -

Instituto Geografico Portugués. Devido a esta afi@o na fonte dos dados, a area territorial doetboae Odivelas
apresenta um valor diferente do que foi considepzdta 2001.
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Analisando os valores segundo os varios concelhos que compdem esta regido (Quadro 5),
Odivelas assume-se como o terceiro concelho com maior densidade populacional (5571.6)
depois de Amadora e Lisboa (7373.5 e 6136.9, respectivamente). O concelho que menos
habitantes tem por km? é o de Vila Franca de Xira (427).

QUADRO 5
Densidade Populacional dos concelhos da Grande Lisboa
2005
Concelho Populagcédo Residente Area Densidade Populacional
(hab) (Km?) (hab/Km ?)

Amadora 175490 23,8 7373,5
Cascais 183573 97,4 1884,7
Lisboa 519795 84,7 6136,9
Loures 198638 169,4 1172,6
Mafra 64217 201,7 220,1
Odivelas 146534 26,3 5571,6
Oeiras 169645 45,7 3712,1
Sintra 419382 319,2 1313,9
Vila Franca de Xira 135651 317,7 427,0

Fontes: INE, Anuario Estatistico da Regido Lisboa - 2005;

IGP, Carta Administrativa Oficial de Portugal (versao V6.0).

2.2 — ESTRUTURA DEMOGRAFICA

Se tomarmos como referéncia o periodo que decorreu entre 2002 e 2005, as estimativas
populacionais segundo o sexo revelam que, em termos de concelho de Odivelas, tanto os
homens como as mulheres tém vindo a registar um crescimento quantitativo, embora seja um
crescimento moderado (taxas de crescimento efectivo de 102.2, 101.9, 101.7, respectivamente,
para 2003, 2004 e 2005), salientando-se que as mulheres estdo em maior nimero em todos 0s
anos analisados. Registam-se as mesmas tendéncias ao nivel da Grande Lisboa.

Odivelas
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QUADRO 6
Populacgéo residente estimada segundo o0 sexo
2002-2005
Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Sexo H M Total H M Total
Ano
2002 67424 70713 138137 943749 1034880 1978629
2003 68926 72256 141182 951351 1041733 1993084
2004 70286 73709 143995 956761 1046823 2003584
2005 71510 75024 146534 961759 1051166 2012925

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005;

INE, Estimativas Provisérias de Populacdo Residente Intercensitarias - 2003.

QUADRO 7
Populagéo residente no concelho de Odivelas por grupos etérios
2001
- Populacéo
Grupo Etario
N° %
De 0 a 4 anos 6553 4,90
De 5 a9 anos 6343 4,74
De 10 a 14 anos 6875 5,14
De 15 a 19 anos 8727 6,52
De 20 a 24 anos 11534 8,62
De 25 a 29 anos 11346 8,48
De 30 a 34 anos 10050 7,51
De 35 a 39 anos 9452 7,06
De 40 a 44 anos 9604 7,18
De 45 a 49 anos 10177 7,60
De 50 a 54 anos 10672 7,97
De 55 a 59 anos 9173 6,85
De 60 a 64 anos 7307 5,46
De 65 a 69 anos 5931 4,43
De 70 a 74 anos 4256 3,18
De 75 a 79 anos 3053 2,28
De 80 a 84 anos 1589 1,19
De 85 a 89 anos 845 0,63
90 ou mais anos 360 0,27
Total 133847 100,00

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacao e Habitagéo, 2001 (Resultados Definitivos).
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No tocante a estrutura etéria do concelho, esta reflecte uma estrutura correspondente a uma
fase de transicdo de uma populacdo que ja foi jovem e onde se comecam a notar alguns
sintomas de envelhecimento a prazo, tanto na base da piramide como no seu topo. De facto, se
as faixas etarias com maior peso numérico se situam entre os 20 e os 34 anos (fruto do periodo
de grande fecundidade registado em 74/75), ndo € de descurar também o engrossamento do
namero de habitantes a partir dos 45 anos (em qualquer dos casos sempre acima das 10 000
pessoas). Em segundo plano, destacam-se as faixas etarias dos 35-39 anos e 40-44 anos
(9452 e 9604 pessoas, respectivamente).

Em termos de grupos etarios funcionais, o grupo dos 0-14 anos representa 14,7% enquanto que
0S que se inserem no grupo das pessoas em idade activa (15-64 anos) constituem 73,3% do
total. Os habitantes cuja idade corresponde a da idade de reforma (65 anos ou mais) assumem
um peso percentual de 12%.

Na diferenciacdo pelo género, a partir da piramide apresentada (Grafico 1), € possivel salientar
gue nas faixas etarias mais representativas (dos 20 aos 29 anos) ha uma ligeira superioridade
numérica dos habitantes do sexo masculino, porém, a partir dos 35 anos, sdo sempre as
mulheres que tém (ligeiramente) maior peso percentual.

Gréfico | - Piramide Etaria do concelho de Odivelas , 2001 (%)

850u +
80a 84
75a79
70a74
65 a 69
60 a 64
55a59
50 a 54
45 a 49
40 a 44
35a39
30a34
25a29 4,3
20a24 44
15a19
10al14 25
5a9 25
Oa4 25
— ‘ ‘ J
Fontes: INE, Recenseamento Geral da Populagdo e Habitagéo, 2001 (Resultados Definitivos);
CMO-DPE, Estudos Prévios de Planeamento Estratégico, 2004.
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Sistematizando as idades em grandes grupos etéarios e analisando a forma como se distribui o
respectivo peso numeérico segundo freguesias, verificamos que a freguesia de Odivelas é a que
assume maior representatividade, qualquer que seja o grupo etario analisado, surgindo, em
segundo lugar, a freguesia da Pontinha. Dos 0 aos 14 anos € a freguesia da Ramada que tem o
terceiro maior peso, enquanto que a Pévoa de Santo Adrido assume essa posicdo no que diz
respeito aos jovens que tém entre 15 e 24 anos. Salienta-se ainda que a freguesia da Pévoa de
Santo Adrido regista o terceiro maior peso de habitantes mais idosos (65 ou mais anos).

QUADRO 8
Populagéo residente por grandes grupos etarios, e por freguesia
2001
Grupo Etario 0-14 15-24 25-64 65 ou + Total
Freguesia N° % N° % N° % N° %
Canecas 1707 16,0 1549 14,6 5992 56,3 1399 13,1 10647
Famdes 1601 17,8 1447 16,0 5294 58,8 666 7,4 9008
Odivelas 7536 14,1 7854 14,7 31354 58,7 6705 12,5 53449
Olival Basto 844 13,5 908 145 3475 55,7 1019 16,3 6242
Pontinha 3560 14,8 3637 15,1 13423 55,9 3403 14,2 24023
Po6voa de Santo Adrido| 1889 12,8 2546 17,3 8759 59,6 1510 10,3 14704
Ramada 2634 16,7 2320 14,7 9484 60,1 1332 8,5 15770
Concelho Odivelas 19771 14,8 20261 15,1 77781 58,1 16034 12,0 133847
Grande Lisboa 286576 14,7 266324 13,7 |]1086743| 55,8 307618 15,8 |1947261

Fontes: INE, Recenseamento Geral da Populacado e Habitacéo, 2001 (Resultados Definitivos);

CMO-GAAE, Analise s6cio-econdémica e empresarial do concelho de Odivelas, 2005.

Comparando a distribuicdo quantitativa dos grandes grupos etarios no caso de Odivelas com a
Grande Lisboa (Quadro 9), verifica-se que os valores assumem a mesma tendéncia em ambas
as escalas territoriais no periodo temporal de 2002-2005, sendo de realgar que se verifica um
crescimento moderado nos varios grupos etarios, exceptuando o grupo dos 15-24 anos que,
tanto em Odivelas como na Grande Lisboa, regista um decréscimo dos valores.

QUADRO 9
Populagéo residente estimada por grandes grupos etarios
2002-2005
Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Grupo Etario 0-14 15-24 25-64 65 ou + 0-14 15-24 25-64 65 ou +
Ano Ne % Ne % Ne % Ne % Ne % Ne % Ne % Ne %

2002 20424 | 14,8 | 18617 | 13,5 | 81616 | 59,1 | 17486 | 12,6 | 298539 | 15,1 | 241744 | 12,2 |1115885| 56,4 | 322507 | 16,3
2003 20887 | 14,8 | 18052 | 12,8 | 83828 | 59,4 | 18415 | 13,0 | 304040 | 15,2 | 232316 | 11,7 |1127905| 56,6 | 328823 | 16,5
2004 21324 | 14,8 | 17546 | 12,2 | 85710 | 59,5 | 19415 | 13,5 | 307864 | 15,4 | 224153 | 11,2 |1135742| 56,7 | 335825 | 16,7
2005 21606 | 14,7 | 17072 | 11,7 | 87404 | 59,6 | 20452 | 14,0 | 312278 | 15,5 | 216561 | 10,8 |1143518| 56,8 | 340568 | 16,9

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005;

INE, Estimativas Provisérias de Populacédo Residente Intercensitarias - 2003.
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Os indicadores de sintese da estrutura etaria, concretamente, o indice de Envelhecimento,
exprimem um evidente processo de envelhecimento populacional, tanto em Odivelas como na
Grande Lisboa (Odivelas: 2001 = 81,1 e 2005 = 94,7; Grande Lisboa: 2001 = 107,3 e 2005 =
109,1), traduzindo, pois, uma reducdo do peso dos mais jovens e um aumento do peso dos
idosos, situacdo a que nado é alheio o decréscimo da taxa de natalidade.

QUADRO 10
indice de Envelhecimento da Populag&o
2001-2005
A Concelho de Odivelas Grande Lisboa
no NG N°
2001 81,1 107,3
2002 85,6 108,0
2003 88,2 108,2
2004 91,0 109,1
2005 94,7 109,1

Fontes: INE, Recenseamento Geral da Populacéo e Habitagéo, 2001 (Resultados Definitivos);
INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005;

INE, Estimativas Provisérias de Populacédo Residente Intercensitarias - 2003.

No concelho de Odivelas verifica-se que a relacdo de dependéncia de jovens tém-se mantido
estaciondaria, uma vez que se tem situado no patamar dos 20 jovens por cada 100 activos ao
longo do periodo em analise (2001-2005), salientando-se o facto de Odivelas se ter afigurado
como um concelho de atraccdo populacional, o que teve um efeito atenuante no seu processo
de envelhecimento. No caso da Grande Lisboa os valores tém registado alguma evolugéo (de
21 jovens por cada 100 activos em 2001 passa para 23 jovens em 2005). Por seu lado, o
envelhecimento populacional, regista uma tendéncia semelhante tanto em Odivelas como na
Grande Lisboa (embora mais pronunciado neste conjunto de concelhos), com efeito, se no
concelho de Odivelas os valores evoluem de 16 idosos por cada 100 jovens (2001) para 19
idosos (2005), ao nivel da Grande Lisboa, passa-se de 23 (22,7) idosos em cada 100 jovens em
2001 para 25 em 2005, ou seja, em ambos 0s contextos territoriais 0 grau de envelhecimento
revela-se similar (ligeiro aumento dos valores).

QUADRO 11
Indices de Dependéncia
2001-2005
ARG Concelho de Odivelas Grande Lisboa
de Jovens | de ldosos Total de Jovens e Idosos Total

2001 20,2 16,4 36,6 21,2 22,7 43,9
2002 20,4 17,4 37,8 22,0 23,8 45,8
2003 20,5 18,1 38,6 22,4 24,2 46,5
2004 20,7 18,8 39,5 22,6 24,7 47,3
2005 20,7 19,6 40,3 23,0 25,0 48,0

Fontes: INE, Recenseamento Geral da Populagdo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos);
INE, Anuérios Estatisticos da Regiéo Lisboa - 2003;

INE, Estimativas Provisérias de Populagédo Residente Intercensitarias - 2003, 2004 e 2005.
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QUADRO 12

Relacéo de masculinidade total

2003-2005

Ano

Concelho de Odivelas

Grande Lisboa

N° N°
2003 95,4 91,3
2004 95,4 91,4
2005 95,3 91,5

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.

No que concerne as relagcdes de masculinidade, verifica-se que os homens se apresentam em
menor nimero do que as mulheres, pois, entre 2003 e 2005, o valor ndo tem passado para
além dos 95 homens por cada 100 mulheres, sendo essa inferioridade numérica ainda mais

acentuada se considerarmos a Grande Lisboa (cerca dos 91 homens por cada 100 mulheres).

2.3 — CRESCIMENTO POPULACIONAL

No que concerne aos nascimentos e 0bitos, verifica-se que no periodo entre 2002 e 2005 as
taxas brutas de natalidade e mortalidade em Odivelas (valores em permilagem) tém sofrido
relativas oscilagdes, assumindo valores mais altos em 2002 (11,2 e 7,8 respectivamente) e que,
em 2005, registam uma ligeira baixa (10,2 e 7,5). Em termos de Grande Lisboa, ha um
comportamento mais estacionario das taxas, uma vez que em 2002 as mesmas sao de 11,9
(natalidade) e 9,7 (mortalidade) e em 2005 assumem valores de 11,8 (natalidade) e 9,5

(mortalidade).

QUADRO 13
Taxas brutas de natalidade e mortalidade
2002-2005
Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Ano Taxa bruta de Taxa bruta de Taxa bruta de Taxa bruta de
natalidade (%o0) | mortalidade (%o) natalidade (%o0) | mortalidade (%o)
2002 11,2 7,8 11,9 9,7
2003 10,9 7,8 11,9 9,6
2004 11,0 7,7 11,5 9,1
2005 10,2 7,5 11,8 9,5

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005.
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A taxa de fecundidade geral no concelho de Odivelas tem vindo a decrescer no periodo que
decorre entre 2002 e 2005, excepto no ano de 2004 que registou um aumento face ao ano
anterior. Transpondo esta analise para a Grande Lisboa, a tendéncia é inversa, ou seja, a taxa
de fecundidade tem vindo a subir ao longo do periodo em causa, embora no ano de 2004 tenha
sofrido um decréscimo relativamente a 2003.

QUADRO 14
Taxa de fecundidade geral

2002-2005
Ao Concelho de Odivelas Grande Lisboa

%0 %0
2002 42,8 47,3
2003 42,2 47,8
2004 43,0 46,6
2005 40,3 48,3

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005.

Em termos de crescimento populacional (efectivo/natural) Odivelas regista, entre 2003 e 2005,
decréscimos nas respectivas taxas, embora com ligeiras oscilacdes. Ao nivel da Grande Lisboa,
se no caso do crescimento efectivo os valores tem vindo a decrescer, no que concerne ao
crescimento natural a respectiva taxa tem-se mantido estacionaria (0,23% nos trés anos em

analise).

QUADRO 15
Taxas de crescimento efectivo e natural
2003-2005
Concelho de Odivelas Grande Lisboa
o Taxa de Taxa de Taxa de Taxa de
crescimento crescimento crescimento crescimento
efectivo (%) natural (%) efectivo (%) natural (%)
2003 2,18 0,31 0,73 0,23
2004 1,97 0,33 0,53 0,23
2005 1,75 0,27 0,47 0,23

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
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Os nascimentos em Odivelas (nados-vivos), Quadro 16, decresceram entre 2003 e 2005
(apesar de terem aumentado de 2003 para 2004), sendo esta tendéncia inversa se
considerarmos a Grande Lisboa (aumenta de 2003 para 2005), Quadro 17. Os nascimentos fora
do casamento tém vindo a aumentar tanto ao nivel do concelho de Odivelas como em termos
da Grande Lisboa (sendo que a maior parte destes nascimentos acontecem com 0s respectivos
pais em coabitacao).

No que respeita aos Obitos (ainda Quadros 16 e 17), em Odivelas os valores tém-se mantido
estacionarios no espaco de tempo que medeia entre 2003 e 2005 (1084 em ambos 0s anos),
tendo mesmo diminuido um pouco no caso da Grande Lisboa (19047 em 2003, para 19039 em
2005).

Em termos da entrada de estrangeiros no concelho de Odivelas que solicitaram estatuto de
residente, desde 2003 (até 2005) que o numero tem vindo a aumentar (de 207 para 312),
embora na Grande Lisboa se registe um decréscimo de 2003 (5422) para 2005 (5088).
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QUADRO 16
Movimento da populacéo no concelho de Odivelas
2003-2005
Nados-vivos Obitos Estrangeiros que solicitaram
Total Fora do casamento Total Com estatuto de residente
Com menos de
Ano HM H M Total coabitacéo HM H M 1 ano HM H M
dos pais
2003 1518 777 741 627 534 1084 579 505 1 207 105 102
2004 1563 781 782 645 528 1097 579 518 5 294 127 167
2005 1476 773 703 652 532 1084 596 488 3 312 119 193
Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005.
QUADRO 17
Movimento da populacédo na Grande Lisboa
2003-2005
Nados-vivos Obitos Estrangeiros que solicitaram
Total Fora do casamento Total Com estatuto de residente
Com menos de
Ano HM H M Total coabitacéo HM H M 1 ano HM H M
dos pais

2003 23606 12114 11492 9287 7542 19047 9597 9450 85 5422 2508 2914
2004 22908 11848 11060 9423 7623 18280 9375 8905 91 5794 2537 3257
2005 23634 12306 11328 10049 8156 19039 9686 9353 84 5088 2130 2958

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005.
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QUADRO 18
indice de longevidade
2003-2005
Concelho de Odivelas Grande Lisboa

Ano = =
2003 36,1 41,4
2004 36,1 42,0
2005 36,4 42,6

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.

O concelho de Odivelas apresenta um indice de longevidade que tem vindo a aumentar,
registando-se a mesma tendéncia ao nivel da Grande Lisboa.

2.4 — FAMILIAS

As familias odivelenses, globalmente, sdo idénticas a generalidade das familias que residem
em areas urbanas (metropolitanas), sugerindo, pois, o predominio da familia nuclear moderna,
constituida por um casal com ou sem filhos, possuindo, na sua maioria, um modo de vida
urbano. Das 48853 familias classicas, € na freguesia de Odivelas que assumem maior
representatividade (19983), onde se encontram a residir 16109 nucleos. Em segundo lugar
surge a freguesia da Pontinha, que regista 9082 familias classicas em que 7154 s&o nucleos
familiares residentes. Em termos de familias institucionais, é a freguesia de Canecas que maior
destaque assume (10 familias), surgindo em segundo lugar a freguesia de Odivelas com 5.

QUADRO 19
Familias e Nucleos Familiares Residentes, por freguesia
2001
. Familias Nuglgos
Freguesia Familiares
Classicas Institucionais Residentes
Canecas 3621 10 3098
Famoes 3008 2 2658
Odivelas 19983 5 16109
Olival Basto 2358 1 1881
Pontinha 9082 1 7154
Pévoa de Santo Adrido 5141 1 4399
Ramada 5660 4 4717
Concelho Odivelas 48853 24 40016
Grande Lisboa 742658 928 573132

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacéo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos).
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As familias odivelenses tém uma dimensdo pequena/pequena-média. De facto, os agregados
com 2, 3 e 4 elementos sdo 0s mais representativos (28,4%, 27,9% e 19,3%, respectivamente),
surgindo em segundo plano, as familias unipessoais (1 pessoa) com 17,5%. A partir das 5
pessoas, as familias comecam a assumir uma representatividade menor. Ao nivel da Grande
Lisboa a tendéncia € semelhante, com excepc¢éo das familias compostas por 4 pessoas que

sdo o quarto tipo de familia mais representativo (enquanto que em Odivelas surgem em terceiro
lugar).

QUADRO 20
Familias Classicas, segundo a sua Dimens&o
2001
. . Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Dimenséo — — — —
Familias Classicas Familias Classicas
(Pessoas)
Ne % Ne %
Com 1 8582 17,57 164408 22,14
Com 2 13883 28,42 222615 29,97
Com 3 13663 27,97 183141 24,66
Com 4 9461 19,36 123207 16,59
Com 5 2267 4,64 32988 4,44
Com 6 638 1,30 10100 1,36
Com 7 200 0,41 3503 0,47
Com 8 91 0,19 1453 0,20
Com 9 35 0,07 660 0,09
Com 10 ou mais 33 0,07 583 0,08
Total 48853 100,00 742658 100,00

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacao e Habitagéo, 2001 (Resultados Definitivos).
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No que respeita as tipologias familiares (Quadro 21), predominam as familias “tradicionais”, ou
sejam, as conjugais (através do matrimonio) nucleares com filhos (19879). Em segundo plano,
surgem tanto as unibes matrimoniais mas sem filhos (9820) como as familias unipessoais (sem
nucleos = 9713). Em relacdo as familias monoparentais, predominam as “mées com filhos”
(3905), que tém um peso bem maior do os “pais com filhos” (588).

QUADRO 21
Familias Classicas, segundo o Tipo de Familia
2001

Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Tipo de Familia Familias Classicas Familias Classicas
Ne % Ne %
Sem Nucleos 9713 19,88 184359 24,83
el ol el 9820 20,10 151830 20,44
sem Filhos
el 0l el 19879 40,69 258783 34,85
com Filhos
ceesl Tl (i 1344 2,75 21088 2,84
sem Filhos
el Tl i 2373 4,86 32060 4,32
com Filhos
Com 1 Nucleo | Pai com Filhos 588 1,20 10123 1,36
Mae com Filhos 3905 7,99 64226 8,65
Avos com Netos 199 0,41 2915 0,39
Av6 com Netos 14 0,03 272 0,04
Av6 com Netos 163 0,34 2763 0,37
Com 2 Nucleos 835 1,71 13694 1,84
Com 3 ou mais Nucleos 20 0,04 545 0,07
Total 48853 100,00 742658 100,00

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacado e Habitagéo, 2001 (Resultados Definitivos).
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Em relacdo ao estado civil no concelho de Odivelas, predominam os municipes que pertencem
as familias conjugais legitimadas através do casamento com registo (63468=47,4%), seguindo-
se 0s solteiros que representam 38,1% (50968). Com muito menor peso percentual, surgem,
em segundo plano, 8084 casados sem registo e 6773 vilvos (6% e 5,1%, respectivamente). Os
menos representativos sdo os divorciados (2,6%) e separados (0,8%). Ao nivel da Grande
Lisboa, salienta-se que, ao contrario de Odivelas, contam-se mais vidvos (123949) do que
casados sem registo (116323), registando-se, nos restantes estados civis, tendéncias similares
em relagcéo a Odivelas.

QUADRO 22
Populagéo residente segundo o estado civil, por freguesia
2001
Estado civil Solteiro Caf:gi(;tgom Caf:giztiem Viavo Separado Divorciado
Freguesia Ne % Ne % Ne % Ne % Ne % Ne %
Canecas 3915 | 36,8 | 5150 | 48,4 | 646 6,1 621 5,8 86 0,8 229 2,1
Famoes 3542 | 39,3 | 4269 | 47,4 | 637 7,1 341 3,8 67 0,7 12 1,7
Odivelas 20268 | 37,9 | 25322 | 47,4 | 3041 57 2783 | 5,2 455 0,8 1580 | 3,0
Olival Basto 2307 | 36,9 | 2853 | 45,7 | 418 6,7 435 7,0 59 0,9 174 2,8
Pontinha 9127 | 38,0 | 11136 | 46,4 | 1630 | 6,8 1334 | 55 217 0,9 579 2,4
Po6voa de Sto. Adrido | 5794 | 39,4 | 6938 | 47,2 818 5,6 651 4,4 116 0,8 387 2,6
Ramada 6015 | 38,1 | 7800 | 495| 894 57 608 3,9 114 0,7 339 2,1
Concelho Odivelas 50968 | 38,1 | 63468 | 47,4 | 8084 | 6,0 6773 | 5.1 1114 | 0,8 3440 | 2,6
Grande Lisboa 740795] 38,0 | 883314| 45,3 | 116323| 6,0 |123949| 6,4 | 18977 | 1,0 | 63903 | 3,3

Fontes: INE, Recenseamento Geral da Populacdo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos);

CMO-DPE, Estudos Prévios de Planeamento Estratégico, 2004.

Em Odivelas, as rupturas matrimoniais tém vindo a decrescer, de 2,8%. em 2002 passa para 2,0
em 2005. No caso da Grande Lisboa, houve um decréscimo de 2002 (3,3%o0) para 2003 (2,6%o),
tendo-se mantido este Ultimo valor ao longo dos restantes anos.

QUADRO 23

Taxa bruta de divércio

2002-2005

Concelho de Odivelas

Grande Lisboa

Ano

%o %o
2002 2,8 3,3
2003 2,3 2,6
2004 2,0 2,6
2005 2,0 2,6

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regiéo Lisboa - 2003, 2004 e 2005.
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QUADRO 24
Posicionamento religioso da populag&o residente, por freguesia
2001
Religido Catoélica Protestante Qutra Crista Muculmano Olltra ndo C ristd | Sem Religido N/R Total
Freguesia N° % N° % N° % N° % N° % N° % N° % N°

Canecas 6598 61,97 65 0,61 302 2,83 11 0,10 51 0,50 523 4,91 3097 29,09 | 10647

Famdes 5596 62,12 78 0,87 142 1,58 14 0,16 28 0,31 328 3,64 2822 31,33 9008
Odivelas 35008 | 65,50 398 0,74 1148 2,15 842 1,58 277 0,53 2974 5,56 12802 | 23,95 | 53449

Olival Basto 3890 62,28 48 0,77 144 2,31 30 0,48 26 0,42 340 5,44 1768 28,31 6246
Pontinha 15114 | 62,91 151 0,63 487 2,03 153 0,64 103 0,43 1183 4,92 6832 28,44 | 24023
Po6voa de Sto. Adrido 9733 66,19 160 1,09 275 1,87 134 0,91 110 0,75 864 5,88 3428 23,31 | 14704
Ramada 10087 | 63,96 117 0,74 328 2,08 82 0,52 52 0,33 757 4,80 4347 27,56 | 15770
Concelho Odivelas 86026 | 64,27 1017 0,76 2826 2,11 1266 0,95 647 0,48 6969 5,21 35096 | 26,22 | 133847

Fontes: INE, Recenseamento Geral da Populacéo e Habitagéo, 2001 (Resultados Definitivos);

CMO-DPE, Estudos Prévios de Planeamento Estratégico, 2004.

Para além da elevada percentagem de ndo-respostas (26,2%), a maior parte dos odivelenses
afirma-se de orientagdo catdlica (86026 = 64,27%), seguindo-se 0os que ndo tém credo que
representam 5,2%
representatividade bem menor, destacando-se os que se confessam “outros cristdos” com

2,1%.

(6969) do universo.

As

restantes opcdes

religiosas

tém uma
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CARACTERIZACAO DEMOGRAFICA: SINTESE

O concelho de Odivelas assistiu a uma evolu¢do demogréfica assinalavel a partir da década de
50, que se traduziu numa grande capacidade de atrac¢do populacional. No contexto da Grande
Lisboa, Odivelas assume-se hoje em dia como o terceiro concelho com maior densidade
populacional (5571,6 habitantes por km?).

A estrutura etaria do concelho reflecte uma fase de transicdo de uma populacdo que ainda é
jovem e onde se comecam a notar alguns sintomas de envelhecimento a prazo, traduzindo,
pois, uma reducédo do peso dos mais jovens e um aumento do peso dos idosos. Os jovens (0-14
anos) constituem 14,7% da populacao, enquanto que a populacdo em idade activa (15-64 anos)
representa 73,3% e os idosos (65 anos ou mais) assumem um peso percentual de 12%.

No que concerne aos nascimentos e 6bitos, verifica-se que no periodo entre 2002 e 2005, as
taxas brutas de natalidade e mortalidade em Odivelas tém sofrido relativas oscilacbes,
assumindo valores mais altos em 2002 (11,2% e 7,8% respectivamente) e que, em 2005,
registam uma ligeira baixa (10,2% e 7,5%). A taxa de fecundidade geral no concelho de
Odivelas tem vindo igualmente a decrescer neste periodo. Em termos de crescimento
populacional efectivo e natural, Odivelas regista, entre 2003 e 2005, decréscimos nas
respectivas taxas.

As familias odivelenses, em termos gerais, sdo idénticas a generalidade das familias que
residem em &reas urbanas (metropolitanas), sugerindo, pois, o predominio da familia nuclear
moderna, constituida por um casal com ou sem filhos, possuindo, na sua maioria, um modo de
vida urbano. A sua dimensdo pode ser considerada pequena/pequena-meédia, uma vez que 0s
agregados com 2, 3 e 4 elementos sdo 0s mais representativos.

Em termos religiosos a maior parte da populagéo do concelho afirma-se de orientacéo catélica.
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3 — INDICADORES E CUIDADOS DE SAUDE

3.1 — INDICADORES DE SAUDE

Os Indicadores de Saude assumem um caracter fundamental na elaboracdo de um perfil de
saude, ndo so pela informacdo quantitativa que transmitem, como pela correlagéo que tém com
a forma como estdo organizados os sistemas e recursos de saude ao nivel de equipamentos,
recursos humanos, acesso aos cuidados de saude e tipo de cuidados prestados a populacao.

Como contributo para a caracterizacdo desta realidade ao nivel do concelho de Odivelas,
apresentamos os indicadores de saude que actualmente se encontram disponiveis para o
concelho.

3.1.1 - Mortalidade Infantil e Neonatal

A Taxa Média de Mortalidade Infantil, analisada em funcdo da mortalidade neonatal e da
mortalidade pds-neonatal, tem acompanhado, ao nivel do concelho de Odivelas, a tendéncia de
diminuicéo verificada na Grande Lisboa.

QUADRO 25
Taxa Média de Mortalidade Infantil
1998/2002 a 2000/2004

. L. Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Quinquénio
%o %o
1998/2002 2,6 52
1999/2003 2,2 4,7
2000/2004 2,34 4,49

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005.

Contudo, verificou-se para Odivelas um ligeiro acréscimo deste indicador de saude no periodo
correspondente ao quinquénio 2000/2004. Este facto, que revela alguma preocupacéo, implica
uma abordagem integrada uma vez que a Taxa de Mortalidade Infantil ndo est4 apenas
associada a oferta deficitaria de cuidados e bens de saude mas também a factores de
desvantagem econdmica e social dos individuos e das comunidades.

Importa referir que o Plano Nacional de Saude 2004 — 2010 (PNS) estabelece ao nivel nacional
como meta para 2010, em relacdo a este indicador, o valor de 3%.. No entanto, a Taxa Média
de Mortalidade Infantil registada pelo INE a nivel nacional para o periodo quinquenal 2000/2004
€ de 4,59%0, ou seja, ainda longe dos valores propostos para 2010 pelo PNS. Ja no caso do
concelho de Odivelas, apesar do ligeiro acréscimo ocorrido em 2000/2004, podemos verificar
positivamente que foi superada esta meta.
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Em relagdo a mortalidade neonatal, que se refere aos 6bitos de criangas com menos de 28 dias
e que esta associada a malformacgfes da crianca ou a complicacdes da gravidez e do parto,
apresentou para o concelho de Odivelas, nos ultimos cinco anos, uma diminuicdo da sua taxa
média.

Para a Grande Lisboa este indicador de saude registou uma estabilizacdo nos ultimos dez anos.

QUADRO 26
Taxa Média de Mortalidade Neonatal
1999/2003 a 2000/2004

. . Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Quinquénio
%o %o
1999/2003 1,8 2,9
2000/2004 1,69 2,88

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.

Apesar da mortalidade neonatal estar teoricamente mais associada a causas de morte
endogenas, a sua estabilizacdo, com tendéncia de diminui¢cdo, podera estar também associada
a melhoria dos indicadores de acesso aos cuidados de salde e ao desenvolvimento verificado
nos cuidados de salude materna e nos servigos de neonatologia no nosso pais.

No que se refere a Taxa de Mortalidade Neonatal, 0 PNS estabeleceu como meta para 2010 o
valor de 2,5%.. Ao nivel nacional registou-se como taxa quinquenal de mortalidade neonatal,
para o periodo de 2000/2004, o valor de 2,92%., ou seja, ainda abaixo da meta proposta para
2010. Em relagdo a Odivelas, constata-se que a mesma foi também superada.

3.1.2 - Mortalidade por Doencas do Aparelho C irculatério e por Tumores Malignos

As doencas do aparelho circulatério, nomeadamente as doencas cerebrovasculares e a doenca
isquémica cardiaca, encontram-se, segundo o PNS, entre as principais causas de invalidez e de
mortalidade em Portugal. O mesmo documento, que refere estas duas doengas como sendo,
respectivamente, a terceira e a quarta causa de Anos de Vida Potencialmente Perdidos (AVPP),
considera-as como um problema de saude publica.

Como resposta a esta realidade, foi criado em 2003 o “Programa Nacional de Prevencao das
Doencas Cardiovasculares” ® que, num horizonte temporal de dez anos, assume como
objectivos finais a reducéo das incidéncias de enfarte do miocardio e de AVC, particularmente
abaixo dos 65 anos de idade.

® Despacho n.° 16415/2003 (Il série) — D.R. n.°d®22 de Agosto.
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QUADRO 27
Taxa Bruta de Mortalidade por Doencas do Aparelho Circulatério
2003-2004
Ao Concelho de Odivelas Grande Lisboa
%0 %o
2003 3,1 4,1
2004 3,05 3,64

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.

Em relagédo a mortalidade por doengas do aparelho circulatorio, verificamos, através dos valores
do Quadro 27, que o concelho de Odivelas registou nos anos de 2003 e 2004 uma taxa bruta
inferior a da Grande Lisboa, tendo-se verificado inclusivamente uma diminuicdo da respectiva
taxa entre esse periodo de tempo.

Apesar da dificuldade em avaliar com rigor 0s seus impactes no estado da saude da populacéo,
consideramos que neste dominio, tendo em conta os factores de risco individuais identificados
para o desenvolvimento destas doencas ’, tem assumido particular importancia o intenso
trabalho desenvolvido ao nivel da promoc¢éo e educagdo para a saude junto da populagéo do
concelho.

Esse trabalho tem-se feito sentir essencialmente através de acc¢des de promogéo e adopgéo de
estilos de vida saudavel, desenvolvidas quer pelos centros de salde, quer pela prépria
autarquia, tendo em conta os factores de risco.

No que diz respeito a mortalidade por tumores malignos, apontada como a segunda causa de
morte em Portugal, o concelho de Odivelas apresenta, para os anos de 2003 e 2004, valores
inferiores aos da Grande Lisboa (Quadro 28).

QUADRO 28
Taxa Bruta de Mortalidade por Tumores Malignos
2003-2004
Ano Concelho de Odivelas Grande Lisboa
%0 %o
2003 2,2 2,3
2004 2,03 2,30

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.

’ S&o considerados como principais factores de rismbviduais para o desenvolvimento de doencas
cardiovasculares a tensédo arterial elevada; pidiéhnia; os habitos tabagicos; a alimentacdo insats 0 excesso
de peso / obesidade; o sedentarismo; a Diabetd#guda o stress excessivo.
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3.1.3 - Doencas de Declaragéo Obrigatoria

Através dos valores anuais das Doencas de Declaracdo Obrigatoria (DDO) notificadas, €&
possivel, pela propria obrigatoriedade da notificagdo, percepcionar o nivel de incidéncia de
perigosidade comunitéria das patologias em causa (ver Tabela das DDO ® no Anexo 1).

QUADRO 29
Taxa de Incidéncia de Doencas de Declarag&o Obrigatdria
2003-2004
Ao Concelho de Odivelas Grande Lisboa
%o %o
2003 0,7 0,6
2004 0,73 0,64

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.

Em relagéo a este indicador, o concelho de Odivelas apresenta, nos anos de 2003 e 2004, uma
taxa de incidéncia muito préxima da registada para a Grande Lisboa, tendo-se verificado em
ambos os casos uma ligeira estabilizacéo.

Refira-se que ao nivel nacional este indicador, para 0 mesmo periodo de tempo, registou uma
taxa de incidéncia inferior a estes valores, ou seja, 0,5 %o.

Por questBes de confidencialidade ndo nos € possivel descriminar as DDO notificadas por
concelho. No entanto, segundo os relatérios da Direc¢do-Geral da Saude, a doenca de
declaracao obrigatoria que tem registado o maior nimero de casos notificados nos ultimos anos
em Portugal, em todas as regides e distritos, tem sido a Tuberculose Respiratoéria, realidade que
se mantém de acordo com o ultimos resultados provisérios de 2006. Salvaguarda-se que a
infeccéo pelo VIH passou a integrar a lista de DDO’s em Janeiro de 2005. °

3.1.4 - Médicos e Enfermeiros

No que diz respeito ao racio de profissionais de saude por habitantes, indicador importante para
percepcionar a capacidade de resposta dos servicos de saude as necessidades da populacéo,
o concelho de Odivelas regista valores bastante inferiores aos da Grande Lisboa, quer em
relacdo ao numero de médicos (Quadro 30), quer em relagdo ao numero de enfermeiros
(Quadro 31).

8 Tabela anexa & Portaria n.° 1071/98 de 31 de Dmpemiterada pela Portaria n.° 258/2005 de 16 dec®]
° Portaria n.° 103/2005, de 25 de Janeiro, posteeinte revogada pela referida Portaria n.° 258/2@085 de
Marco
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QUADRO 30
Médicos por 1000 Habitantes
2002-2004
Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Ano = =
2002 2,2 6,0
2003 2,2 6,0
2004 2,2 6,0

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005.

QUADRO 31
Enfermeiros por 1000 Habitantes
2003-2004
Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Ano = =
2003 0,7 55
2004 1,3 55

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.

Estes valores, nomeadamente em relagdo ao numero de médicos, acabam por estar
directamente relacionados com o aumento continuo do numero de utentes sem médico de
familia, que se tem verificado nos ultimos anos nos Centros de Saude do concelho (v. Ponto
3.2.2).

Estes resultados sdo extremamente relevantes para o diagnostico do estado da saude ao nivel
concelhio.

De acordo com um estudo colectivo recentemente efectuado sobre os cuidados de saude
primarios em Portugal '°, constatou-se que & medida que melhoram os indicadores de acesso
aos cuidados de saude, principalmente o nimero de profissionais de saude por habitante,
melhoram os indicadores de saude referentes as diversas patologias, assim como o0s
indicadores de mortalidade global e especifica.

Os autores do referido estudo, ao analisaram o coeficiente de correlacdo entre os profissionais
de salde e os indicadores de saude, verificaram a ocorréncia de uma «|...] correlacdo negativa
forte entre 0 nimero de profissionais de saude por habitante e a maioria dos indicadores de
saude estudados, isto €, quanto maior o numero de profissionais de saude, hospitalares ou dos
Cuidados de Saude Primarios, menores tendem a ser as taxas de mortalidade estudadas.» **

19 André Rosa Biscaiat.al, Cuidados de Satde Primarios em Portugal. Refornaaa povos sucesso$? ed.,
Padrdes Culturais Editora, Lisboa, 2006.
1 Cf. Idem Ibidemp. 135.
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Neste sentido, o concelho de Odivelas apresenta uma necessidade premente em aumentar o
namero de profissionais de saude facto que, associado a muitos outros factores,
nomeadamente a melhoria socio-econdmica da populacdo, contribuird decisivamente para
reduzir as taxas de mortalidade e de incidéncia de doengas evitaveis.

3.1.5 - Consultas

Quanto ao Numero de Consultas por Habitante, o concelho de Odivelas registou,
nomeadamente para o ano de 2004, valores inferiores aos registados para a Grande Lisboa. A
nivel nacional este indicador aumentou de 3,8 em 2003, para 4,1 no ano de 2004.

Verifica-se que em 2004 o concelho de Odivelas registou menos de metade do nimero de
consultas por habitante em relacdo ao registado para a Grande Lisboa.

QUADRO 32
Consultas por Habitante
2003-2004

Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Ne° Ne°

2003 2,3 --

2004 2,2 4,6

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.

Ano

Se tivermos como referéncia o modelo de avaliagdo do estado de saude das populagbes
utilizado pelos autores do estudo “O Estado de Saude dos Portugueses. Uma perspectiva
espacial” *?, que considera que «[...] a uma maior intensidade de utilizacdo dos servicos de
saude, principalmente dos cuidados de salude primarios, corresponde um melhor estado de
saude das populacdes», verificamos que neste indicador o concelho de Odivelas esta perante
uma realidade menos positiva, dado o baixo nimero de consultas por habitante.

12 Estudo publicado na Revista de Estudos Demogsifitto INE. Com o objectivo de avaliar a utilizac&ws d
servigcos de saude o modelo compreende uma compéexdha estatistica de 51 indicadores agrupados em
“familias”. Para caracterizar a “familidhdicadores de Utilizacdo dos Servigcos de Safatam utilizados 15
indicadores, que estao relacionados com o niuméimoede consultas nos cuidados de salde priméatmentes
saidos de internamento hospitalar, dias de integnton, consultas hospitalares, embalagens de maslitas,
elementos complementares de diagnéstico, gastoSedaco Nacional de Saude por habitante, dadosaddes
escolar, servicos de atendimento permanente, ewtres. Cf. Paula Santana, et. &, Estado de Saude dos
Portugueses. Uma perspectiva espadravista de Estudos Demogréficos, N.36, INE, Lasi2D04, pp. 14 -16.
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3.1.6 - Farmacias e Postos de Medicamentos

As farm@cias, ndo s6 devido a distribuicdo de medicamentos que asseguram, como também
pelo papel aconselhador que desempenha o proprio farmacéutico, assumem presentemente um
papel importante na melhoria da salde das populacdes.

Esse facto assume uma dimenséo crescente por forga de novos servigos que tém vindo a ser
disponibilizados nas farmacias dos quais destacamos, como exemplo, pela influéncia directa
que exercem nos respectivos destinatarios, o Programa de Cuidados Farmacéuticos *® ou a
adesdo das farméacias ao Programa de Substituicdo com Metadona e ao Programa Troca de
Seringas (v. Ponto 11).

No concelho de Odivelas, o nimero de farméacias e postos de medicamentos por 1000
habitantes regista valores inferiores aos da Grande Lisboa, bem como ao registado a nivel
nacional que, para o mesmo periodo, é de 0,3 para os dois anos em causa.

QUADRO 33
Farmécias e Postos de Medicamentos por 1000 Habitantes
2003-2004
Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Ano = =
2003 0,2 0,3
2004 0,2 0,3

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.

13 programa promovido pela Associacdo Nacional damé#aas que, em tracos gerais, consiste no segtémen
periddico de doentes sob terapéutica farmacologiestado em visitas programadas do doente a fansendo
efectuada a intervencao farmacéutica. Nos casoguena situacdo do doente exigir alteracdo teraggéetiste a
possibilidade de reportar ao médico prescritor argéncia de eventuais problemas. No caso espedgicmncelho
de Odivelas, em 2006, o Programa de Cuidados Férriegs (PCF) decorreu em duas modalidades — Palbelzis

e PCF Hipertenséo Arterial.
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No que diz respeito & cobertura farmacéutica, verificamos a existéncia de Farmécias em todas
as freguesias do concelho (v. Figura 2). No entanto, regista-se uma elevada concentracdo de
farmacias na freguesia de Odivelas, situacdo que esta relacionada com a elevada densidade

populacional nesta freguesia.

QUADRO 34

Farmacias, por freguesia
2006

) Farmacias
Freguesia
NO

Canecas
Famdes
Odivelas
Olival Basto
Pontinha
Pévoa de Santo Adrido
Ramada

Concelho Odivelas
Fonte: INFARMED - Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Salde, I. P.
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Figura 2 — Farmacias do concelho de Odivelas
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Em relacdo ao numero de Farmacéuticos de Oficina, verificou-se a ocorréncia de um aumento
significativo destes profissionais quer para o concelho de Odivelas, quer para a Grande Lisboa
entre 2002 e 2003. Nestas duas areas geograficas registou-se um aumento de 11 e 115
profissionais, respectivamente.

Para uma melhor compreensdo dos valores apresentados no Quadro 35, e recorrendo a uma
férmula de célculo face ao nimero de Farmacéuticos de Oficina por habitantes 14 verificamos
que o concelho de Odivelas registou em média, no periodo de tempo em causa, o valor de 0,28
Farmacéuticos de Oficina por 1000 habitantes.

Este valor corresponde a menos de metade do nimero de Farmacéuticos de Oficina apurado
para a Grande Lisboa em igual periodo de tempo, que foi de 0,66 por 1000 habitantes.

QUADRO 35
Farmacéuticos de Oficina
2002-2004
Concelho de Odivelas Grande Lisboa

Ano = N
2002 33 1222
2003 44 1337
2004 43 1402

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005.

3.2 — CENTROS DE SAUDE

A caracterizacdo dos cuidados de saude primarios é fundamental para a concretizacdo dos
objectivos de um perfil de saude, assumindo maior pertinéncia se tivermos em consideracdo a
posicdo dos autores do estudo ja referido (“O Estado de Saude dos Portugueses. Uma
perspectiva espacial”), que defendem que ao caracterizar-se o padrdo de utilizacdo dos
servicos de saude, nomeadamente dos cuidados de saude primarios, obtém-se importantes
indicacbes sobre a forma como a populacdo acorre aos servicos de saude e como estes
interagem com 0s seus utentes.

No caso concreto do concelho de Odivelas, a prestagdo de cuidados de salde primérios é
maioritariamente assegurada pelos dois centros de salde existentes — Centro de Saude de
Odivelas (CSO) e Centro de Saude da Pontinha (CSP).

Para caracterizar de forma o mais completa possivel os cuidados de saude priméarios no
concelho, solicitamos um vasto conjunto de dados aos dois centros de saude, nomeadamente
informacéo referente a populagéo inscrita, aos seus recursos humanos, aos servigos prestados
e a caracterizacdo das suas instalacdes (para este ultimo assunto, v. Ponto 12).

14 Numero total de Farmacéuticos de Oficina existehpopulacao residente estimada para o final doc@00.
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O Centro de Saude de Odivelas, constituido pela Sede e cinco extensdes (v. Figura 3), tem as
seguintes &reas de influéncia:

v Sede - freguesias de Odivelas e Ramada;

v/ Extensédo Odivelas A - freguesias de Odivelas, Olival Basto e Ramada;

v  Extensdo do Olaio - freguesias de Odivelas, Olival Basto e Ramada;

v/ Extensdo de Canecas - freguesias de Canecas e Ramada,;

v/ Extensédo da P6voa de Santo Adrido - freg. de Olival Basto e P6voa de Sto. Adrido;
v’ Extensdo da Quintinha - freguesias de Olival Basto e Pévoa de Santo Adrido.

O Centro de Saude da Pontinha, constituido pela Sede e duas extensdes (v. Figura 3), tem as
seguintes areas de influéncia:

v Sede - freguesia da Pontinha;
v Extenséo de Famdes - freguesia de Famoes;
v/ Extensédo da Urmeira - freguesia da Pontinha.

Os seus horarios de funcionamento, em dias Uteis, sd0 0s seguintes:

* Centro de Saude de Odivelas - Sede: das 8h00 as 18h00;
» Extensao Odivelas A: das 8h00 as 20h00;

» Extensdo do Olaio: das 8h00 as 20h00;

» Extensdo de Canecas: das 8h00 as 20h00;

» Extensado da Povoa de Santo Adrido: das 8h00 as 20h00;
» Extensado da Quintinha: das 8h00 as 18h00;

* Centro de Saude da Pontinha - Sede: das 8h00 as 20h0Q0;
 Extensdo de Famdes: das 8h00 as 20h00;

» Extensado da Urmeira: das 8h00 as 18h00.

O atendimento de urgéncias de saude é efectuado no:

 Centro de Saude de Odivelas - CATUS: das 18h00 as 24h00 (dias uteis) e das
10h00 As 22h00 (s&bados, domingos e feriados);
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3.2.1 - Populagéo Inscrita

Ao analisarmos os Quadros 36 e 37, verificamos que a populacdo inscrita, em ambos os
centros de saude, tem aumentado sucessivamente, ano apds ano, assim como o numero de

utentes sem médico de familia.

QUADRO 36

Populagéo inscrita com e sem médico de familia
Centro de Satde de Odivelas

2004-2006
2004 2005 2006
(a 31 de Dezembro) (a 31 de Dezembro) (a 31 de Dezembro)
N° % N° % N° %
Com médico de familia 90997 82,1 93030 80,7 94803 79,3
Sem médico de familia 19818 17,9 22191 19,3 24816 20,7
Total 110815 100,0 115221 100,0 119619 100,0
Fonte: Centro de Sadde de Odivelas.
QUADRO 37
Populagéo inscrita com e sem médico de familia
Centro de Saude da Pontinha
2004-2006
2004 2005 2006
(a 31 de Dezembro) (a 31 de Dezembro) (a 31 de Dezembro)
N° % N° % N° %
Com médico de familia 30837 82,8 28565 75,1 28924 74,3
Sem médico de familia 6403 17,2 9462 24,9 10013 25,7
Total 37240 100,0 38027 100,0 38937 100,0

Fonte: Centro de Saude da Pontinha.

Em 2006, por ser 0 ano mais recente, realca-se que o Centro de Saude de Odivelas detinha
24816 utentes inscritos sem médico de familia e o Centro de Saude da Pontinha detinha 10013
utentes nestas condi¢des. Assim sendo, a populacdo inscrita nos centros de saude do concelho
de Odivelas sem médico de familia totaliza 34829, ou seja 22% dos 158556 inscritos.

Para melhor se ilustrar esta realidade apresentamos, para 0 ano em causa, a distribuicdo
percentual de utentes com e sem médico de familia pelos dois centros de salde e respectivas

extensdes (Quadros 38 e 39).

Odivelas
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QUADRO 38
Populagéo inscrita com e sem médico de familia, por Equipamento (%)
Centro de Saude de Odivelas

2006
Populacéo inscrita (%)
Equipamento Com médico de Sem médico de
familia familia
Sede 74 26
Extenséo Olaio 87 13
Extenséo Odivelas A 76 24
Extensé@o Povoa Sto. Adrido 92 8
Extensdo Quintinha 83 17
Extenséo Canecas 90 10
Fonte: Centro de Saude de Odivelas.
QUADRO 39

Populagéo inscrita com e sem médico de familia, por Equipamento (%)
Centro de Saude da Pontinha
2006

Populacgéo inscrita (%)
Equipamento Com médico de Sem médico de
familia familia
Sede 70,2 29,8
Extensdo Famodes 84,0 16,0
Extenséo Urmeira 87,5 12,5

Fonte: Centro de Saude da Pontinha.

Em 2006, ambos os centros de saude do concelho apresentavam em relacdo aos utentes sem
médico de familia valores percentuais consideraveis, nomeadamente a Sede do Centro de
Saude de Odivelas, a Extensdo Odivelas A e a Sede do Centro de Saulde da Pontinha.
Ressalve-se que nesta Ultima registou-se 30% de utentes sem médico de familia.

Estes elevados valores de utentes sem médico de familia revelam, ao nivel dos cuidados de
saude primarios no concelho de Odivelas, uma insuficiente oferta & populagéo, o que acaba por
ter repercussdes negativas no seu estado de saude.

Ainda em relacdo a caracterizacdo da populagéo inscrita nos centros de saude, consideramos
relevante a sua apresentacao por idade e sexo, distincdo que se afigura como um util contributo
para a percep¢do da necessidade e utilizacdo de servicos de salde uma vez que a idade e o
sexo sdo, reconhecidamente, factores que implicam uma diferenciada utlizacdo destes
Servigos.
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Em relacdo a idade, é reconhecida a necessidade da populacdo pertencente ao grupo etério
dos 0-14 anos e dos 65 ou mais anos, de recorrer com maior assiduidade a cuidados de saude.
O mesmo se verifica com a populacdo do sexo feminino que também tem, tradicionalmente,
maior necessidade, face ao sexo masculino, em recorrer aos cuidados de saude.

QUADRO 40
Populagéo inscrita por grande grupo etario e por sexo
Centro de Salde de Odivelas

2004-2006
ANG 2004 2005 2006
(a 31 de Dezembro) (a 31 de Dezembro) (a 31 de Dezembro)

Grupo Etario H M H M H M

0-14 anos 6909 6522 7711 7305 8502 8091

15-24 anos 6112 5777 6284 5998 6461 6260

25-64 anos 32673 34479 33796 35478 34876 36498

65 ou + 7866 10477 7983 10666 8088 10843
Total 53560 57255 55774 59447 57927 61692
Fonte: Centro de Saude de Odivelas.

QUADRO 41

Populagéo inscrita por grande grupo etario e por sexo
Centro de Saude da Pontinha

2004-2006
ANG 2004 2005 2006
(a 31 de Dezembro) (a 31 de Dezembro) (a 31 de Dezembro)
Grupo Etério H M H M H M
0-14 anos 3060 2877 3058 2920 3130 2935
15-24 anos 2367 2457 2003 2052 1929 2013
25-64 anos 10560 10800 11173 11472 11548 11757
65 ou + 2183 2936 3324 3025 2455 3170
Total 18170 19070 19558 19469 19062 19875

Fonte: Centro de Saude da Pontinha.

Ao observarmos os Quadros 40 e 41, verificamos que existe uma predominéncia de utentes do
sexo masculino no grupo etario 0-14 anos. Essa relagdo é invertida nos grupos etarios
correspondentes aos utentes entre 0s 25-64 anos e 0s utentes com 65 ou mais anos.

De facto, & excepcado dos homens com 65 ou mais anos em 2005 no Centro de Saude da
Pontinha, as mulheres sdo nestes dois grupos etarios 0s utentes em maior niamero.

No que diz respeito a idade, os utentes pertencentes ao grupo etario dos 25-64 anos séo os que
representam o maior nimero em ambos 0s centros de saude. Nos anos em analise, os utentes
com idades compreendidas entre 0s 25 e 0s 64 anos representaram, em média, 58% do total da
populacgdo inscrita nos dois centros de saude.
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No caso especifico do Centro de Saude de Odivelas, os utentes com 65 ou mais anos sdo o
segundo grupo etario mais representativo, registando niameros absolutos proximos dos 19000
utentes.

No Centro de Saude da Pontinha, & excepgdo do ano de 2005, sdo os utentes pertencentes ao
grupo etéario dos 0-14 anos que se apresentam como 0 segundo grupo etario com mais utentes.

Sobre este dado importa referir que o Centro de Saude da Pontinha ndo disp6e de nenhum
Pediatra, existindo apenas a especialidade de Pediatria no Centro de Saude de Odivelas, que
no entanto € assegurada por um unico profissional (v. Ponto 3.2.2).

3.2.2 - Recursos Humanos

Os recursos humanos sdo um dos indicadores fundamentais na caracterizagdo do tipo e
qualidade de prestacéo de cuidados de saude a populacdo. Esta ideia € reforcada, para além
de outros factores, pela correlacdo directa entre o nimero de profissionais que exercem a sua
actividade nos estabelecimentos de salde e a capacidade de resposta que estes atingem face
as necessidades de saude das populacgdes.

Os dados dos Quadros 42 e 43, referentes aos recursos humanos dos dois centros de salde do
concelho, revelam, numa primeira leitura, uma estabilizacdo no nimero de profissionais ao
longo dos anos representados. Observando apenas os totais por Grupo de Pessoal, verificamos
inclusivamente um aumento no nimero de profissionais nha maioria das categorias.

No entanto, se forem analisados os dados em fung¢do do tipo de vinculo desses mesmos
profissionais, verificamos a existéncia de uma instabilidade no quadro de pessoal em ambos os
centros de saude, nomeadamente ao nivel do Pessoal de Enfermagem e do Pessoal
Administrativo e de Servigos Gerais e Auxiliar.

No Pessoal de Enfermagem verifica-se a existéncia de um elevado nimero de profissionais em
regime de contrato. Refira-se, como exemplo, a situagdo dos enfermeiros do Centro de Saude
de Odivelas em que s6 no ano de 2006, do total dos 63 profissionais em servi¢o, apenas 37 sdo
efectivos (59%), encontrando-se 26 em regime de contrato (41%). Ainda em relacdo ao CSO,
do total de efectivos nesta carreira, 7 profissionais encontram-se em “Acumulacéo de Func¢des”,
ou seja pertencem ao Quadro de Pessoal de outra instituicao publica.

Esta realidade precaria € idéntica no Centro de Saude da Pontinha, onde cerca de 30% do
Pessoal de Enfermagem é contratado.

No Pessoal Administrativo e de Servigos Gerais e Auxiliar esta precariedade face a natureza do
vinculo mantém-se, aumentando inclusivamente o nimero de contratados e trabalhadores
ocupacionais face ao numero de efectivos. No caso concreto do Centro de Saude da Pontinha,
esta relacdo agrava-se, registando-se nos anos em causa uma clara superioridade do nimero
de profissionais com vinculo precério em relacao aos elementos efectivos.

Esta relacdo de vinculo laboral, para além da forte instabilidade que causa nos profissionais,
tem implicacdes directas no atendimento dos utentes e no tipo de cuidados que lIhes sao
prestados.
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Segundo informagdo do préprio Centro de Saude da Pontinha, em relagdo ao Pessoal
Administrativo, entre 2004 e 2006, sairam 13 elementos por motivos diversos, desde Objectores
de Consciéncia, Atestados de Longa Duracéo, Aposentacdo e caducidade de contratos.

O Pessoal Médico é o unico grupo profissional em que se verifica uma estabilizacdo quanto a
natureza do vinculo em ambos os centros de saude. No Centro de Saude da Pontinha apenas 3
dos 20 médicos existentes sdo contratados, enquanto que no Centro de Saude de Odivelas
apenas 2 dos 57 médicos existentes se encontram nesta situacao.

No entanto, de acordo com informacdo fornecida por ambos os centros de saude, o
atendimento médico é influenciado pelo préprio horario do Pessoal Médico, apresentando este
varios registos que divergem entre as 35 e as 42 horas semanais.

Observando a distribuicdo de médicos por especialidade, verificamos uma desigual distribui¢éo
por especialidade, sendo a Medicina Geral e Familiar a que apresenta a quase totalidade do
namero de médicos.

Nos centros de saude do concelho, existem os seguintes especialistas:

* 48 Médicos de Medicina Geral e Familiar;
« 1 Estomatologista;

* 1 Pediatra;

+ 3 Médicos de Saude Publica;

e 1 Otorrinolaringologista;

Quanto ao Pessoal Técnico Superior e Pessoal Técnico, dados os multiplos servicos prestados
nos Cuidados de Saude Primarios (e no caso concreto dos centros de saude do concelho, ao
nivel dos Cuidados Continuados Integrados, que abrangem um consideravel namero de
utentes, representando um esfor¢o acrescido dos profissionais), o seu reduzido niumero revela-
se manifestamente insuficiente, referindo-se, como exemplo, o facto de em ambos os centros
de saude apenas existir uma Fisioterapeuta.

Considerando o facto, comummente aceite, que na prestac¢do dos cuidados de saude primérios
0 numero de profissionais especializados existentes € uma das principais medidas de analise
da capacidade de resposta dos servicos as necessidades de salde das populacdes,
verificamos que, neste dominio, a realidade observada nos centros de saude do concelho
condiciona fortemente a prestacdo de cuidados de salde a populacao.
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QUADRO 42
Recursos Humanos do Centro de Salde de Odivelas
2004-2006
2004 2005 2006
(a 31 de Dezembro) (a 31 de Dezembro) (a 31 de Dezembro)
e | ¢ [ 1O | Totl e | c¢ [ O | Tol EE [ c | 10 |[Tot
Pessoal Médico

Total 53 3 - 56 58 4 - 62 55 2 - 57
Clinicos Gerais (ndo especialistas) 10 3 - 13 10 1 - 11 9 2 - 11
Especialistas 43 - - 43 48 3 - 51 46 - - 46

Medicina Geral e Familiar 39 - - 39 44 2 - 46 42 - - 42

Estomatologia 1 - - 1 1 - - 1 1 - -

Pediatria 1 - - 1 1 - - 1 1 - -

Saude Publica 2 - - 2 2 1 - 3 2 - -

Pessoal de Enfermagem

Total 37 10 - 47 38 16 - 54 37 26 - 63
N&o especialistas 33 10 - 43 35 16 - 51 35 26 - 61
Especialistas 4 - - 4 3 - - 3 2 - - 2

Saude Infantil e Pediatrica 2 - - 2 2 - - 2 2 - - 2

Outros enfermeiros especialistas 2 - - 2 1 - - 1 - - - -

Outro Pessoal Técnico Superior
Psicdlogos - 1 - 1 1 1 - 2 2 - -
Servico Social 2 - - 2 2 - - 2 1 1 - 2

Pessoal Técnico
Fisioterapeutas 1 - - 1 1 - - 1 1 - - 1
Higienistas Orais/Odontologistas 1 - - 1 1 - - 1 1 - - 1
Saude Ambiental 3 - - 3 3 - - 3 3 - - 3
Outro Pessoal Técnico 1 - - 1 1 - - 1 1 - - 1
Outro Pessoal

Administrativo 48 8 9 65 53 4 6 63 51 5 7 63
Servicos Gerais e Auxiliar 24 2 2 28 23 3 4 30 21 7 3 31
Fonte: Centro de Saude de Odivelas. (Ef - Efectivos; Ct - Contratados; TO - Trabalhadores Ocupacionais)
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QUADRO 43
Recursos Humanos do Centro de Salde da Pontinha
2004-2006
2004 2005 2006
(a 31 de Dezembro) (a 31 de Dezembro) (a 31 de Dezembro)
e | ¢ [ 1O | Totl e | ¢ [ O | Tol e [ c | 10 |[Tot
Pessoal Médico

Total 17 3 - 20 17 3 - 20 17 3 - 20
Clinicos Gerais (ndo especialistas) 5 3 - 8 5 3 - 8 5 3 - 8
Especialistas 12 - - 12 12 - - 12 12 - - 12

Medicina Geral e Familiar 9 - - 9 9 - - 9 9 - - 9

Otorrinolaringologia 1 - - 1 1 - - 1 1 - - 1

Salde Puablica 1 - - 1 1 - - 1 1 - - 1

Outras especialidades médicas 1 - - 1 1 - - 1 1 - - 1

Pessoal de Enfermagem

Total 17 5 - 22 17 6 - 23 16 7 - 23
Nao especialistas 9 5 - 14 9 6 - 15 9 7 - 16
Especialistas 8 - - 8 8 - - 8 7 - - 7

Saude Publica/Comunidade 2 - - 2 2 - - 2 2 - -

Outros enfermeiros especialistas 1 - - 1 1 - - 1 1 - -
Outro Pessoal de Enfermagem 5 - - 5 5 - - 5 4 - -

Outro Pessoal Técnico Superior
Psicdlogos - - - 0 - 1 - 1 - 2 -
Servico Social - 1 - 1 - 1 - 1 - 2 -

Pessoal Técnico
Fisioterapeutas - - - 0 - - - 0 - 1 -
Salde Ambiental 1 - - 1 1 - - 1 1 - -
Outro Pessoal

Administrativo 8 12 10 30 15 9 10 34 14 10 10 34
Servicos Gerais e Auxiliar 1 5 3 9 1 5 4 10 - 7 4 11
Fonte: Centro de Saulde da Pontinha. (Ef - Efectivos; Ct - Contratados; TO - Trabalhadores Ocupacionais)
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3.2.3 - Consultas Médicas e de Enfermagem

A informacédo quantitativa, relacionada com o tipo de consultas médicas e de enfermagem, pode
funcionar como um importante contributo para uma melhor percep¢do ndo sé da forma como a
populacdo recorre aos cuidados de saude priméarios no concelho, bem como em relagdo aos
cuidados que estes proporcionam aos seus utentes.

Por esse facto, apresentamos neste Ponto informacao relacionada com as consultas médicas e
de enfermagem desenvolvidas em ambos os centros de salude do concelho entre 2004 e 2006.

As consultas médicas (Quadros 44 e 45), em relac@o aos valores totais dos anos referenciados
apresentam, numa analise comparativa entre ambos 0s equipamentos, uma variacao contraria.
Enquanto que no Centro de Saude de Odivelas se verificou uma forte diminuigdo no total de
consultas efectuadas de 2004 para 2005, menos 6846 consultas (3%), o Centro de Saude da
Pontinha registou nesse mesmo periodo de transicdo um aumento de 1656 consultas em 2005
face ao ano anterior (2,2%).

No Centro de Saude de Odivelas o tipo de consulta que nesta transicdo temporal registou a
maior descida foi a de Adultos (>18 anos), ou seja menos 4700 consultas (2,6%).

De 2005 para 2006, enquanto que no Centro de Saude de Odivelas ocorreu uma estabilizacao
no total de consultas efectuadas, apenas mais 466 consultas (0,2%), registou-se inversamente
uma diminuigdo de 2267 consultas no Centro de Saude da Pontinha (3%). Também neste caso
a maior diminuicdo ocorreu na consulta de Adultos (>18 anos), registando menos 1479
consultas (2,5%).

QUADRO 44
Consultas Médicas
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006
Tipo de Consulta 2004 2005 2006

Adultos (>18 anos) 177536 172836 174437
Saude Materna 5339 5527 5524
Saude Infantil/Juvenil 26195 25201 24748

< 12 meses 4963 5122 5245

12 a 23 meses 1346 1318 1281

2 a 18 anos 19886 18761 18222
Planeamento Familiar 10598 9158 9406
Especialidades 10247 10508 9663
Domicilios 645 484 402
Total 230560 223714 224180

Fonte: Centro de Salde de Odivelas.
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QUADRO 45
Consultas Médicas
Centro de Salde da Pontinha

2004-2006
Tipo de Consulta 2004 2005 2006
Total las C CS Total las C CS Total las C CS

Adultos (>18 anos) 57388 14881 42507 58649 15080 43569 57170 15252 41918
Saude Materna 2040 325 1715 1970 336 1634 2136 352 1784
Saude Infantil/Juvenil 9681 4037 5644 9908 4113 5795 9030 3883 5147

< 12 meses 1738 465 1273 1559 446 1113 1558 477 1081

12 a 23 meses 841 229 612 903 243 660 685 117 568

2 a 18 anos 7102 3343 3759 7446 3424 4022 6787 3289 3498
Planeamento Familiar 2126 1561 565 2209 1586 623 2226 1615 611
Especialidades 1899 1390 509 1967 1331 636 2015 1367 648
Domicilios 497 - - 584 - - 443 - -
Total 73631 22194 50940 75287 22446 52257 73020 22469 50108
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Ao longo dos trés anos, os tipos de consulta que registaram uma diminuicao continua no Centro
de Saude de Odivelas foram as de Saude Infantil/Juvenil, acima dos 12 meses, e os Domicilios.
Apenas as consultas de Saude Infantil/Juvenil abaixo dos 12 meses, tiveram, nos anos em
causa, um sentido ascendente em relagcdo ao seu numero.

Por sua vez, no Centro de Saude da Pontinha os tipos de consulta que também registaram ao
longo dos trés anos um aumento continuo foram as de Planeamento Familiar e as de
Especialidades (v. Quadro 45).

Em relacdo as consultas de enfermagem, apresentamos informacdo quantitativa sobre as
consultas de planeamento familiar, saldde materna, saude infantil, satde do adulto e do idoso,
bem como o ndimero de tratamentos realizados e de visitas domiciliarias efectuadas pelas
equipas de enfermagem de ambos os centros de salde. *°

No Centro de Saude de Odivelas, o numero de consultas de enfermagem em planeamento
familiar diminuiu ligeiramente entre 2004 e 2005, menos 674 consultas (12,1%), tendo
aumentando significativamente em 2006, através da realizacdo de mais 3436 consultas
(70,3%).

Este consideravel aumento poderd estar relacionado com o refor¢co verificado no niumero de
enfermeiros do Centro de Saude de Odivelas neste periodo. Em 2004 existiam 47 profissionais
de enfermagem enquanto que em 2006 o seu numero subiu para 63. Este reforco pressupde
uma maior possibilidade de resposta aos utentes (v. Quadro 42).

QUADRO 46
Consultas de Enfermagem em Planeamento Familiar
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006
Ano N° Consultas
2004 5563
2005 4889
2006 8325

Fonte: Centro de Salde de Odivelas.

No Centro de Saude da Pontinha, este tipo de consultas apresentou uma evolugcéo ascendente
ao longo dos trés anos, tendo-se verificado um aumento ligeiro de 2004 para 2005, mais 386
consultas (4,5%), e em 2006 a realizacdo de mais 1106 consultas do que no ano anterior,
representando um aumento de 12,4% (v. Quadro 47).

15 No caso do Centro de Salide de Odivelas, os vadpresentados para as consultas de enfermageno nie 2006
foram calculados por estimativa com base em vale@s de 10 meses.

Oxdidelas CMO/DHSAS/DSPT/SOSOCS 55



Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actualiaac

QUADRO 47
Consultas de Enfermagem em Planeamento Familiar
Centro de Saude da Pontinha

2004-2006

Ano N° Consultas
2004 8533
2005 8919
2006 10025

Fonte: Centro de Salde da Pontinha.

As consultas de enfermagem em saldde materna também tiveram no Centro de Saude de

Odivelas um aumento de 2005 para 2006, contrariando a diminuicdo verificada entre 2004 e
2005.

Em 2005 realizaram-se menos 421 consultas face a 2004, enquanto que em 2006 foram

efectuadas mais 621 consultas face ao ano anterior, representando um aumento de 25% deste
tipo de consulta.

QUADRO 48
Consultas de Enfermagem em Salde Materna
Centro de Satde de Odivelas

2004-2006
Ano N° Consultas
2004 2843
2005 2422
2006 3043

Fonte: Centro de Saude de Odivelas.

No Centro de Saude da Pontinha verificou-se neste periodo um aumento continuo no nimero
de consultas de enfermagem em salde materna, tendo o maior acréscimo ocorrido em 2006,
com mais 14,5% de consultas efectuadas do que no ano anterior.

QUADRO 49
Consultas de Enfermagem em Salide Materna
Centro de Saude da Pontinha

2004-2006

Ano N° Consultas
2004 1604
2005 1620
2006 1855

Fonte: Centro de Salde da Pontinha.
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O numero de consultas de enfermagem em saude infantil apresentou nos dois centros de saude
0 mesmo sentido evolutivo, ou seja, diminuiram em ambos os casos de 2004 para 2005,
aumentando simultaneamente em 2006 (v. Quadros 50 e 51).

Comparando, em termos percentuais, a diminui¢do verificada nos dois centros de saude entre
2004 e 2005, verificamos que o0 maior decréscimo ocorreu no Centro de Saude de Odivelas, em
gue se registaram menos 11,6% de consultas de enfermagem em saude infantil.

Inversamente, no ano de 2006, o maior aumento deste tipo de consulta verificou-se no Centro
de Saude de Odivelas, com mais 28223 consultas, representando um acréscimo de 465%.

Contudo, em relacéo a este valor de 35948 consultas de enfermagem em saude infantil, importa
referir que, de acordo com o proprio Centro de Saude de Odivelas, o mesmo resulta de um
apuramento efectuado por critério diferente face aos anos anteriores.

O valor apurado inclui ndo sé as consultas de enfermagem de vigilancia de saude infantil, como
as intervencdes de enfermagem efectuadas aquando da realizagdo dos diagnosticos precoces
(vulgo teste do pezinho) e também as intervencdes de vacinagcdo de criangas e jovens. Em
relacdo a estas Ultimas, é referido que na intervencao de vacinacéo é efectuada uma avaliacao
da situacdo do utente, durante a qual decorre uma accdo de educacdo para a saude junto
desse mesmo utente. Neste sentido, todas estas intervencdes foram consideradas em 2006
como consultas de enfermagem em saude infantil.

QUADRO 50
Consultas de Enfermagem em Salde Infantil
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006
Ano N° Consultas
2004 8734
2005 7725
2006 35948

Fonte: Centro de Salde de Odivelas.

QUADRO 51
Consultas de Enfermagem em Salde Infantil
Centro de Saude da Pontinha

2004-2006
Ano N° Consultas
2004 3632
2005 3909
2006 4453

Fonte: Centro de Salde da Pontinha.
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As consultas de enfermagem em saude do adulto e do idoso, a semelhanca das consultas de
enfermagem em salde infantil, apresentaram em ambos os centros de salde uma diminui¢cédo
de 2004 para 2005, aumentando também em simultdneo o seu nimero em 2006.

A maior diminuicdo, em termos percentuais, verificou-se no Centro de Saude de Odivelas (29%)
tendo o Centro de Saude da Pontinha registado um decréscimo bem mais ligeiro (6%).

QUADRO 52
Consultas de Enfermagem em Salde do Adulto e do Idoso
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006
Ano N° Consultas
2004 6482
2005 4598
2006 4824

Fonte: Centro de Saude de Odivelas.

Em relacdo ao aumento verificado neste tipo de consultas em 2006, salienta-se o valor
percentual de mais 26% de consultas efectuadas no Centro de Saude da Pontinha, valor
bastante superior ao aumento verificado no Centro de Saude de Odivelas que foi de apenas
5%.

QUADRO 53
Consultas de Enfermagem em Saide do Adulto e do Idoso
Centro de Saude da Pontinha

2004-2006

Ano N° Consultas
2004 2860
2005 2689
2006 3393

Fonte: Centro de Salde da Pontinha.

Os Tratamentos de Enfermagem, pela diversidade de tipos de tratamento que englobam,
representam, quantitativamente, a maior actividade do pessoal de enfermagem. Em média, no
periodo de tempo em andlise, foram efectuados no Centro de Saude de Odivelas cerca de
81300 tratamentos por ano e no Centro de Saude da Pontinha efectuou-se uma média superior
a 25000 tratamentos por ano.

Observando apenas o sentido evolutivo no nimero de tratamentos registados nos dois centros
de saude (v. Quadros 54 e 55), verificamos a ocorréncia de um sentido divergente entre ambos.
No entanto, a variacdo que assume maior destaque é a registada no Centro de Saude de
Odivelas, concretamente em 2006, onde se verificaram mais 37185 tratamentos face a 2005,

valor que corresponde a um aumento superior a 50%.
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QUADRO 54
Tratamentos de Enfermagem realizados no Centro de Salude
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006

Ano N° Tratamentos
2004 70074
2005 68416
2006 105601

Fonte: Centro de Salde de Odivelas.

QUADRO 55
Tratamentos de Enfermagem realizados no Centro de Salude
Centro de Saude da Pontinha

2004-2006

Ano N° Tratamentos
2004 23051
2005 32264
2006 21087

Fonte: Centro de Salde da Pontinha.

Em relacdo aos valores referentes as visitas domiciliarias realizadas pelas equipas de
enfermagem, verificamos no Centro de Saude de Odivelas uma diminuicdo continua no seu
namero ao longo dos trés anos. Entre 2004 e 2006 foram efectuadas menos 3009 visitas
domiciliarias, valor que corresponde a uma diminuigédo de 19%.

QUADRO 56
Visitas domicilidrias realizadas pela Equipa de Enfermagem
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006
Ano N° Visitas
2004 16217
2005 14161
2006 13208

Fonte: Centro de Saude de Odivelas.

No Centro de Saude da Pontinha, apesar de se registar uma oscilacdo no seu sentido evolutivo,
verificamos que as visitas domicilidrias efectuadas pela equipa de enfermagem apresentaram
ao longo dos trés anos valores muito préximos, tendo-se registado em média 4300 visitas por
ano (v. Quadro 57).
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QUADRO 57
Visitas domiciliarias realizadas pela Equipa de Enfermagem
Centro de Saude da Pontinha

2004-2006

Ano N° Visitas
2004 4585
2005 3907
2006 4406

Fonte: Centro de Salde da Pontinha.

Apesar de estarmos perante uma realidade relacionada com mudltiplos factores, poderemos
encontrar como eventual explicacdo para as constantes variacdes observadas de ano para ano,
guer no numero de consultas médicas quer no niumero de consultas de enfermagem, o tipo de
cuidados de saude procurados por parte dos utentes bem como a propria especificidade que
ambos os centros de salde apresentam como “oferta” de cuidados que, por norma, varia em
funcdo da composicéao e funcionamento do seu grupo de pessoal médico e de enfermagem.

3.2.4 - Vacinacédo

A informacéo referente a vacinacéo é considerada fundamental na caracterizacdo do estado de
saude da populacdo. A taxa de cobertura vacinal € um indicador importante para se
percepcionar os niveis de imunizacdo activa que a populacdo apresenta face ao conjunto de
doencas a que sdo dirigidas.

Neste sentido, e em fungédo dos dados disponibilizados pelos centros de saude do concelho,
apresentamos dados referentes ao nimero de vacinas administradas e também a cobertura
vacinal relativa ao Programa Nacional de Vacinacgao (v. Anexo 2).

Através dos Quadros 58 e 60, em que sdo apresentados 0 numero total de vacinas
administradas por ano, podemos verificar positivamente que entre 2001 e 2006, exceptuando
apenas o ano de 2003 no Centro de Saude de Odivelas, ocorreu um aumento continuo no
namero de vacinas administradas em ambos os centros de saude. O aumento mais significativo
verificou-se no Centro de Saude de Odivelas no ano de 2006, em que foram administradas mais
9743 vacinas em relacdo ao ano anterior.
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QUADRO 58
Vacinas administradas
Centro de Salde de Odivelas

2001-2006
Ano N° Vacinas
2001 24749
2002 26467
2003 24863
2004 27676
2005 30080
2006 39823

Fontes: Centro de Salde de Odivelas;

CMO-DASJ/DAS, Diagnéstico Social, 2005.

QUADRO 59
Cobertura vacinal (%)
Centro de Saude de Odivelas

2001-2003
Idade
Ano Vacina Até aos 12a23 | Dos5 aos |Dos 10 aos
12 meses meses 6 anos 13 anos
BCG 99,4 - - -
DTP/DT 95,2 90,4 87,6 -
Hib 94,8 88,1 - -
2001
VAP/VIP 95,1 - 87,9 -
VASPR - 94,4 85,4 77,8
VHB 94,8 89,2 - 78,2
BCG 99,9 - - -
DTP/DT 98,0 92,6 82,2 -
Hib 98,1 92,2 - -
2002
VAP/VIP 98,0 - 82,3 -
VASPR 98,5 94,8 82,1 82,9
VHB 98,1 97,7 - 79,6
BCG 93,6 - - -
DTP/DT 90,5 79,8 84,1 -
Hib 90,5 79,3 - -
2003
VAP/VIP 89,1 - 84,6 -
VASPR - 84,1 83,8 73,3
VHB 90,5 89,8 - 71,1

Fonte: CMO-DASJ/DAS, Diagnostico Social, 2005.
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QUADRO 60
Vacinas administradas
Centro de Salde da Pontinha

2001-2003
Ano N° Vacinas
2001 7770
2002 9511
2003 9691

Fonte: CMO-DASJ/DAS, Diagnéstico Social, 2005.

QUADRO 61
Cobertura vacinal (%)
Centro de Saude da Pontinha

2004-2006
Idade
Ano Vacina Até aos 12a23 | Dos5aos |Dos 10 aos
12 meses meses 6 anos 13 anos
BCG 100,0 - - -
DTP/DT 97,2 91,2 88,0 -
Hib 97,2 91,4 - -
2004 VAP/VIP 97,2 - 88,3 -
VASPR - 94,7 88,3 89,2
VAT/Td - - - 91,6
VHB 97,7 96,0 - 81,6
BCG 97,8 - - -
DTP/DT 97,8 88,8 98,4 -
Hib 97,8 88,8 - -
2005 VAP/VIP 97,8 - 90,6 -
VASPR - 93,3 92,2 85,9
VAT/Td - - - 83,8
VHB 97,8 96,8 - 81,1
BCG 99,4 - - -
DTP/DT 92,0 90,0 92,0 -
Hib 92,0 90,0 - -
UG MenC 90,4 92,5 - -
VAP/VIP 92,0 - 92,2 -
VASPR - 95,0 90,7 85,5
VAT/Td - - - 88,0
VHB 92,6 96,0 - 84,1

Fonte: Centro de Saude da Pontinha.

CMO/DHSAS/DSPT/SOSOCS

62



Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actualiaac

Em relagdo a cobertura vacinal (Quadros 59 e 61) sdo apresentados anos diferentes para os
dois centros de saude, devido & forma como os dados foram disponibilizados.*®

No Centro de Saude de Odivelas, que apresenta dados entre 2001 e 2003, a vacina BCG é a
gue regista os valores de taxa de cobertura mais elevados, nomeadamente de 99,9% em 2002.

O ano de 2003, conforme se pode constatar em relacdo ao numero de vacinas administradas,
foi também o0 ano que apresentou os valores mais reduzidos de taxas de cobertura vacinal no
Centro de Saude de Odivelas. Nesse ano, as vacinas VASPR e VHB foram as que registaram o
valor mais baixo em relacdo ao valor que as restantes vacinas registaram ao longo dos trés
anos nesse centro de saude.

No Centro de Saude da Pontinha, em que sdo apresentados dados referentes a cobertura
vacinal entre 2004 e 2006, salienta-se o valor de 100% obtido para a vacina BCG em 2004.
Nestes trés anos, a vacina VHB foi a que apresentou no Centro de Saude da Pontinha a taxa de
cobertura mais baixa, com 81,6% em 2004, 81,1% em 2005 e 84,1% em 2006.

Refira-se que se verifica, tendencialmente, uma diminuicdo no valor das taxas de cobertura
vacinal a medida que a idade vai aumentando. Os valores mais baixos verificam-se
maioritariamente na idade compreendida entre os 10 e os 13 anos, facto que merece particular

atencao pela pertinéncia em se inverter essa tendéncia.

3.2.5 - Atendimento de urgéncias

O atendimento de urgéncias efectuado no CATUS, que funciona no edificio sede do Centro de
Saude de Odivelas, registou um decréscimo no numero total de atendimentos realizados, ao
longo dos trés anos em apreciagao.

QUADRO 62
Atendimento em CATUS
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006
Situacdo pds-atendimento 2004 2005 2006
Ambulatério / Domicilio 47361 44922 44311
Internamento em Centros de Saude - - -
Cuidados Hospitalares 3306 3148 2671
Falecidos 0 0 0
Total 50667 48070 46982

Fonte: Centro de Saude de Odivelas.

'8 Em relagéo a taxa de cobertura vacinal, segurfdeniacdes transmitidas pelo Centro de Salde danPantoi
calculada tendo por base um universo de utentegajypara além dos inscritos no préprio Centro aéds (engloba
também “utentes esporadicos”, residentes ou nawonoelho), logo, é de salientar que os respectattres ndo
indicam a taxa de cobertura efectiva no concelh@digelas, pois, a serem apenas considerados mgsiiascritos,
as mesmas apresentariam valores mais elevados leos asicentros de saude.
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Observando a situagdo pds-atendimento dos utentes em CATUS, verificamos que a maior
ocorréncia se verificou ao nivel ambulatério/domicilio, apesar do seu decréscimo ao longo
destes trés anos (v. Quadro 62).

A inexisténcia de valores em relacdo ao internamento em Centros de Saude deve-se ao facto
do CATUS de Odivelas néo dispor deste tipo de resposta.

3.2.6 - Meios complementares de diagnéstico e terapéutica

Em relacdo aos meios complementares de diagndstico e terapéutica apenas sdo apresentados
dados do Centro de Saude de Odivelas, uma vez que no Centro de Saude da Pontinha ndo séo
efectuados actos de diagndstico e terapéutica.

Os Unicos meios complementares de diagnostico e terapéutica indicados pelo Centro de Saude
de Odivelas referem-se a radiografias e a tratamentos de fisioterapia. Estes actos apresentaram
valores absolutos bastante consideraveis ao longo dos trés anos. Contudo, o numero de
radiografias efectuadas neste centro de saude tem vindo a diminuir desde 2004, ao contrario
dos tratamentos de fisioterapia que registaram um aumento no Ultimo ano. Em 2006 foram
efectuados mais 2345 tratamentos do que em 2005, valor que corresponde a uma subida de
37,4%.

QUADRO 63
Meios complementares de diagndstico e terapéutica
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006

2004 2005 2006

Radiografias 7692 6294 6278
Tratamentos fisioterapia 8424 6273 8618

Fonte: Centro de Salde de Odivelas.

O Centro de Saude da Pontinha, apesar de ndo efectuar este tipo de meios complementares de
diagnéstico e terapéutica, disponibilizou informacdo quantitativa sobre as prescricbes
efectuadas neste ambito. Dos numeros disponibilizados podemos referir que em 2006, por ser 0
ano mais recente, foram prescritas pelo Centro de Salde da Pontinha 182117 andlises, 4641
ecocardiogramas, 29817 radiografias, 10831 tratamentos de fisioterapia e 4388 outros actos de
diagnéstico ndo especificados.

3.2.7 - Preparacédo para o nascimento

Em relacdo & preparacdo para 0 nascimento apenas sdo apresentados dados do Centro de
Saude de Odivelas, uma vez que o Centro de Saude da Pontinha ndo dispunha de informagéo
sistematizada sobre essa actividade a data de conclusdo deste documento.
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Pelos dados disponibilizados pelo Centro de Saude de Odivelas, verificamos que o nimero de
gravidas atendidas na preparacdo para 0 nascimento tem vindo a diminuir ao longo dos trés
anos. Em 2006 foram atendidas menos 15 gravidas do que em 2004.

QUADRO 64
Preparacéo para o nascimento: gravidas atendidas
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006
ANo N° Gréyidas
Atendidas
2004 91
2005 80
2006 76

Fonte: Centro de Saude de Odivelas.

Contudo, apesar da diminuicdo no numero de gravidas atendidas, tem-se verificado um
aumento continuo do nimero de sessfes realizadas neste ambito pelo Centro de Saude de
Odivelas.

QUADRO 65
Preparagé&o para o Nascimento: nimero de grupos e sessdes
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006

ANG N° Grupos Ne Sgssées
Organizados Realizadas

2004 4 77

2005 7 78

2006 6 83

Fonte: Centro de Saude de Odivelas.

3.2.8 - Cuidados Continuados Integrados

O aumento progressivo da esperanca média de vida e o aumento de pessoas vitimas de
acidentes ou de patologias de evolucdo prolongada e potencialmente incapacitantes, tém
implicado o surgimento de novas necessidades de respostas aos doentes que se encontram em
situacéo de perda de funcionalidade ou em situacéo de risco de a perder.

E neste contexto que surgem os Cuidados Continuados Integrados, como um sistema que se
desenvolve através de uma diversidade de tipologias de resposta por parte de equipas
multidisciplinares.
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O Decreto-Lei n.° 101/2006, de 6 de Junho de 2006 ', define os Cuidados Continuados
Integrados como 0 «conjunto de intervengdes sequenciais de salde e ou de apoio social,
decorrente de avaliacdo conjunta, centrado na recuperacao global entendida como o processo
terapéutico e de apoio social, activo e continuo, que visa promover a autonomia melhorando a
funcionalidade da pessoa em situacdo de dependéncia, através da sua reabilitacdo,
readaptacao e reinsercéo familiar e social».

A populagdo alvo dos cuidados continuados integrados €, fundamentalmente, o conjunto de
pessoas em risco ou em situacdo de dependéncia, de qualquer idade, que apresentem perda
de funcionalidade ou risco de a perder, que se encontrem afectados na sua estrutura anatomica
ou nas suas funcdes fisioldgicas ou psicolégicas.

Refira-se que, nesta area, a Equipa de Cuidados Continuados Integrados do Centro de Saude
de Odivelas, criada em 1997, foi pioneira em Portugal na prestacdo deste tipo de cuidados.

Para caracterizar a prestacdo de cuidados continuados integrados que € desenvolvida pelos
centros de saude do concelho, apresentamos dados de 2004, 2005 e 2006, referentes aos
doentes acompanhados, as principais patologias causadoras de dependéncia, as consultas
efectuadas nos domicilios e aos 6bitos que se verificaram, por local de ocorréncia.

Em relac&o ao total de doentes acompanhados pelas equipas de cuidados continuados dos dois
centros de salde, verificamos uma evolucdo divergente entre ambos. No Centro de Saude de
Odivelas, ap6és um aumento de 2004 para 2005 de 24 doentes, verificou-se em 2006 uma
diminuicdo significativa no seu numero total, ou seja, menos 107 doentes acompanhados
(menos 10%). Neste ano, diminuiu o nimero de novos casos, o nimero de doentes transitados
do ano anterior bem como os doentes readmitidos.

QUADRO 66
Doentes acompanhados pela Equipa de Cuidados Continuados de Salde
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006

2004 2005 2006
Novos casos 487 467 453
Transitados do ano anterior 260 295 279
Readmitidos 294 303 226
Total de doentes acompanhados 1041 1065 958

Fonte: Centro de Saude de Odivelas.

No Centro de Saude da Pontinha, entre 2004 e 2005, diminuiu o nimero de doentes
acompanhados (menos 22), tendo em 2006 ocorrido um aumento de mais 24 doentes
acompanhados do que no ano anterior (v. Quadro 67). Esse acréscimo deve-se ao facto de o
namero de novos casos admitidos (40) ser muito superior & diminuicao verificada nos doentes
transitados do ano anterior (16).

" Decreto-Lei que criou a Rede Nacional de Cuidatimstinuados Integrados, no ambito dos MinistérimSdude
e do Trabalho e da Solidariedade Social.
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QUADRO 67
Doentes acompanhados pela Equipa de Cuidados Continuados de Salide
Centro de Saude da Pontinha

2004-2006
2004 2005 2006
Novos casos 236 192 232
Transitados do ano anterior 74 96 80
Total de doentes acompanhados 310 288 312

Fonte: Centro de Saude da Pontinha.

Observando a caracterizacdo dos doentes acompanhados pelas duas equipas, segundo o
grupo etario, constatamos que os doentes com 65 ou mais anos séo claramente os doentes em
maior niumero em ambos o0s centros de saude.

Em relacdo ao género, verificamos que no Centro de Saude de Odivelas, a excepcao de 2005,
0 maior niumero de doentes acompanhados sdo do sexo masculino (Quadro 68). Esta relacdo é
contrdria & que se verifica no Centro de Saude da Pontinha, em que nos trés anos, os doentes
do sexo feminino se apresentam em numero muito superior aos do sexo masculino (Quadro
69).

QUADRO 68
Doentes acompanhados pela Equipa de Cuidados Continuados de Salde, por grupo etario e sexo
Centro de Satde de Odivelas

2004-2006
Ano 2004 2005 2006
Grupo Etario H M H M H M
0-14 anos 3 5 7 3 7 7
15-44 anos 31 20 35 26 21 24
45-64 anos 59 73 84 83 72 81
65 ou mais 353 497 491 336 272 474
Total 446 595 617 448 372 586
Fonte: Centro de Sadde de Odivelas.
QUADRO 69

Doentes acompanhados pela Equipa de Cuidados Continuados de Salde, por grupo etario e sexo
Centro de Saude da Pontinha

2004-2006
Ano 2004 2005 2006

Grupo Etario H M H M H M
0-14 anos 0 0 0 0 2 0
15-24 anos 10 11 10

25-64 anos 31 29 26 32 38 28
65 ou mais 86 143 90 122 92 152
Total 127 183 126 162 132 180

Fonte: Centro de Saude da Pontinha.
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No sentido de se identificar a proveniéncia dos doentes acompanhados, apresentamos a sua
distincéo por freguesia de proveniéncia.

No centro de Saude de Odivelas, que tem como area de influéncia as freguesias enunciadas no
Quadro 70, verificamos que a maioria pertence a freguesia de Odivelas, representando em
média, nos trés anos referenciados, 60% do total de doentes acompanhados.

A freguesia que apresenta o segundo valor mais elevado quanto a proveniéncia dos doentes &
a Povoa de Santo Adrido que, em média, corresponde a 14% do total dos doentes
acompanhados pela equipa do Centro de Saude de Odivelas, neste periodo de tempo.

QUADRO 70
Doentes acompanhados pela Equipa de Cuidados Continuados de Salde, por freguesia
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006
Ano 2004 2005 2006
Freguesia Ne % Ne % Ne %

Canecas 106 10,2 90 8,4 93 9,7
Odivelas 606 58,2 640 60,1 583 60,9
Olival Basto 68 6,5 57 54 53 55
P6voa de Santo Adrido 142 13,7 151 14,2 136 14,2
Ramada 119 11,4 127 11,9 93 9,7
Total 1041 100,0 1065 100,0 958 100,0

Fonte: Centro de Salde de Odivelas.

No Centro de Saude da Pontinha, que tem como area de influéncia as freguesias de Famdes e
da Pontinha, a esmagadora maioria dos doentes acompanhados pela sua equipa de cuidados
continuados é proveniente da freguesia da Pontinha, com valores percentuais superiores aos
80%.

QUADRO 71
Doentes acompanhados pela Equipa de Cuidados Continuados de Salde, por freguesia
Centro de Saude da Pontinha

2004-2006
Ano 2004 2005 2006
Freguesia Ne % Ne % Ne %
Famodes 58 18,7 45 15,6 54 17,3
Pontinha 252 81,3 243 84,4 258 82,7
Total 310 100,0 288 100,0 312 100,0

Fonte: Centro de Saude da Pontinha.
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A informagdo sobre a principal patologia causadora da dependéncia dos doentes
acompanhados representa um contributo importante para se conhecer o tipo de cuidados que
sdo prestados por estas equipas.

Em relacdo aos doentes acompanhados pela equipa de cuidados continuados do Centro de
Saude de Odivelas, verificamos que nos trés anos referenciados a principal patologia causadora
de dependéncia sdo as neoplasias, que apresentam valores destacados face as restantes
patologias. O acidente vascular cerebral assume-se como a segunda principal patologia
causadora de dependéncia. As osteoartroses, em 2004 e 2005, e a insuficiéncia cardiaca, em
2006, surgem em terceiro lugar.

QUADRO 72
Doentes acompanhados pela Equipa de Cuidados Continuados de Saude,
pela principal patologia causadora da dependéncia
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006
Ano
Patologia principal 2004 2005 2006
AVC 118 118 122
Neoplasias 173 191 165
Fractura do colo do fémur 54 66 54
Diabetes 53 36 36
Ulceras varicosas 52 37 28
Osteoartroses 99 71 47
Cardiopatia isquémica 9 7 9
Insuficiéncia Cardiaca 57 56 52
Deméncia 40 56 47
Acidente/Les&o traumatica 13 17 7
DPOC 34 33 40
Doenca neurolégica 28 36 13
Ulcera de pressao 55 32 20
Doenca infecciosa 5 4
Doenca endécrina/metabdlica
Psicose/Esquizofrenia 4 4 4
Outras 246 269 133

Fonte: Centro de Saude de Odivelas.

No Centro de Saude da Pontinha, durante este periodo, as principais patologias causadoras da
dependéncia dos doentes acompanhados pela sua equipa de cuidados continuados integrados
foram, a semelhanca do verificado para o Centro de Salude de Odivelas, as neoplasias e o
acidente vascular cerebral. Contudo, em 2005 o AVC foi, com algum destaque, a principal
patologia causadora de dependéncia (v. Quadro 73).
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QUADRO 73
Doentes acompanhados pela Equipa de Cuidados Continuados de Salde,
pela principal patologia causadora da dependéncia
Centro de Saude da Pontinha

2004-2006
Ano

Patologia principal 2004 2005 2008
AVC 38 49 33
Neoplasias 44 28 32
Fractura do colo do fémur 4 5 13
Diabetes 8 13 18
Deméncia 9 11 14
DPOC 12 9 11
Patologia reumatica 32 25 27

Fonte: Centro de Saude da Pontinha.

A informacédo referente as consultas efectuadas no domicilio aos doentes acompanhados,
representa também um contributo importante para se conhecer o tipo de cuidados prestados
neste ambito.

Os valores obtidos em ambos os centros de salde face a este indicador (Quadros 74 e 75),
revelam um valor esmagador quanto ao numero de consultas efectuadas pelos enfermeiros
face as dos restantes profissionais. Estes valores séo reveladores do tipo de cuidados mais
prestados aos doentes acompanhados neste ambito.

Ainda no dominio das consultas no domicilio, verificamos que no Centro de Saude de Odivelas
apenas foram efectuadas consultas por terapeuta ocupacional em 2004, verificando-se um nulo
para os restantes anos. Esta situacdo deve-se ao facto de em 2005 e 2006 a equipa de
cuidados continuados nao dispor da Unica Terapeuta Ocupacional envolvida nas actividades da
equipa aos doentes acompanhados.

Situacdo idéntica verificou-se na consultas de servigo social, onde em 2006 se efectuaram
menos 52 consultas do que em 2004. Este facto deve-se a auséncia de Técnicos de Servigo
Social entre Janeiro e Abril de 2006, por motivo de aposentacdo da Unica profissional afecta a
equipa de cuidados continuados.

Para os Cuidados Continuados do Centro de Saude da Pontinha nédo se efectuaram consultas
no domicilio de Psicdlogos e de Fisioterapeutas por motivos idénticos, ou seja, inexisténcia
deste tipo de profissionais afectos a equipa de cuidados continuados. Neste sentido, muitos dos
valores referentes ao nimero de consultas efectuadas no domicilio pelas equipas de cuidados
continuados de ambos o0s centros de saude terdo sido influenciados, ndo s6 pelas
especificidades dos proprios cuidados que foram necessarios prestar aos doentes
acompanhados, como pela mobilidade verificada nos profissionais afectos a estas equipas que,
em muitos casos, detém contratos de trabalho precarios, apesar de serem elementos
fundamentais para o assegurar deste tipo de cuidados.
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QUADRO 74
Consultas efectuadas no domicilio aos doentes em Cuidados Continuados de Saude,
por grupo profissional
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006
Ano
Grupo profissional 2004 2005 2000
Médicos 832 769 778
Enfermeiros 16756 14450 13021
Técnicos de Servico Social 107 87 52
Psicélogos 41 76 208
Fisioterapeutas 447 775 408
Terapeutas Ocupacionais 274 0 0
Fonte: Centro de Saude de Odivelas.
QUADRO 75

Consultas efectuadas no domicilio aos doentes em Cuidados Continuados de Saude,
por grupo profissional
Centro de Saude da Pontinha

2004-2006
Ano
Grupo profissional 2004 2005 2000
Médicos 497 584 443
Enfermeiros 4585 3907 4406
Técnicos de Servico Social 32 52 113
Psicélogos - - 198
Fisioterapeutas - - 188

Fonte: Centro de Saude da Pontinha.

As equipas de cuidados continuados integrados dos centros do concelho, no d&mbito do seu
modelo de intervencado, também asseguram cuidados paliativos aos doentes que se encontram
em situacdo de agudizacdo e em fase terminal de vida, conferindo-lhes mais dignidade e
humanizacao no periodo terminal de vida, procurando através desses cuidados o alivio da dor e
do sofrimento dos doentes e suas familias.

Sendo os cuidados paliativos «Cuidados prestados a doentes em situacdo de intenso
sofrimento, decorrente de doenca incuravel em fase avancada e rapidamente progressiva, com
o principal objectivo de promover, tanto quanto possivel e até ao fim, o seu bem-estar e
qualidade de vida [...] que incluem o apoio a familia, [...], em internamento ou no domicilio,
segundo niveis de diferenciacdo» ®, consideramos pertinente a apresentacdo de informagéo
gue nos permita conhecer o local de ocorréncia dos 6bitos dos doentes acompanhados.

18 Cf. Circular Normativa n.° 14/DGCG de 13/07/@4pgrama Nacional de Cuidados Paliativdireccdo-Geral da
Saude, 2004.
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Em relagcdo aos Obitos ocorridos nos doentes acompanhados pela equipa de cuidados
continuados do Centro de Saude de Odivelas, verificamos que a esmagadora maioria de Obitos
ocorreu no domicilio dos doentes.

QUADRO 76
Obitos dos doentes acompanhados pela Equipa de Cuidados Continuados de Satde,
por local de ocorréncia
Centro de Saude de Odivelas

2004-2006
Ano

2004 2005 2006
Local
Domicilio 132 153 107
Hospital 39 20 22
Outros 3 2 1
Total 174 175 130

Fonte: Centro de Saude de Odivelas.

No caso dos 6bitos ocorridos nos doentes acompanhados pela equipa de cuidados continuados
do Centro de Saude da Pontinha, regista-se um equilibrio entre os ocorridos quer no domicilio
guer no hospital. No entanto, no ano de 2006 ja se verificaram mais 6bitos no domicilio.

QUADRO 77
Obitos dos doentes acompanhados pela Equipa de Cuidados Continuados de Sadde,
por local de ocorréncia
Centro de Saude da Pontinha

2004-2006
Ano
2004 2005 2006

Local
Domicilio 29 17 22
Hospital 30 18 20
QOutros 4 2 1
Total 63 37 43

Fonte: Centro de Saude da Pontinha.

A situacao verificada nos ébitos dos doentes acompanhados, em relacdo ao local de ocorréncia,
vai de encontro ao objectivo de permitir aos doentes em fase terminal de vida a possibilidade de
permanéncia junto das suas familias, no préprio domicilio.
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3.2.9 - Programas de Saude Escolar e de Saude Oral

Os programas de saude escolar e de saude oral sdo desenvolvidos, no concelho de Odivelas,
pelos centros de salde em parceria com os estabelecimentos de ensino da rede publica, desde

0 pré-escolar ao ensino secundario.

Conforme podemos verificar através dos dados constantes nos Quadros 78 e 79, verificamos
gue no concelho foram abrangidos por estes programas, em média, cerca de 17300 alunos em
cada ano lectivo. No caso concreto do Centro de Saude da Pontinha, tem vindo a aumentar, ao
longo destes anos lectivos, o numero de alunos abrangidos pelos projectos desenvolvidos neste

ambito.
QUADRO 78
Programa de Salde Escolar e de Saude Oral
Centro de Salde de Odivelas
Anos Lectivos 2003/2004 - 2005/2006
o o i
Ano Lectivo N Escplas N° Alunos N° Profissionais N PrOJ'e_ctos
Abrangidas Especificos
2003/ 2004 48 13606 2782 12
2004 / 2005 49 14180 2025 13
2005 / 2006 49 13157 1919 14
Fonte: Centro de Saude de Odivelas.
QUADRO 79

Programa de Salde Escolar e de Saude Oral

Centro de Saude da Pontinha
Anos Lectivos 2003/2004 - 2005/2006

2003 /2004 18 3575 0
2004 / 2005 18 3744 0
2005 / 2006 19 3801 1

Fonte: Centro de Saude da Pontinha.
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3.3 — SAUDE MENTAL

A prestacdo de cuidados de saude no concelho de Odivelas ao nivel da saude mental é
assegurada pelo Hospital Jalio de Matos, através da sua Unidade Comunitaria de Cuidados
Psiquiatricos de Odivelas (UCCPO), sendo a actividade ocupacional e terapéutica desenvolvida
pela Associacdo Comunitaria de Saude Mental de Odivelas (ACSMO). Estas duas instituicbes
funcionam no mesmo edificio, situado na freguesia de Odivelas (v. Figura 3).

Para caracterizar as respostas existentes na area da saude mental ao nivel concelhio foi
recolhida informagédo junto destas duas instituicdes, tendo sido disponibilizados dados
referentes aos seus recursos humanos, utentes e a actividade desenvolvida.

3.3.1 - Unidade Comunitéria de Cuidados Psiqu iatricos de Odivelas

Na UCCPO sao efectuadas consultas externas de Psiquiatria e de Alcoologia, existindo também
um atendimento complementar as consultas externas, onde sdo efectuadas consultas de
Psicologia e atendimentos de Enfermagem e de Servi¢co Social.

Esta unidade dispde de uma estrutura de apoio e reabilitacdo, designada por Area de Dia, e de
uma estrutura terapéutica designada por Hospital de Dia. A Area de Dia destina-se a utentes
com dificuldades de adaptacao e integracdo no seu meio familiar, profissional e comunitario. O
Hospital de Dia, destinado a doentes psiquiatricos em fase sub-aguda, disponibiliza um servico
diferenciado, composto por actividades terapéuticas. Estas estruturas sdo asseguradas por uma
equipa multidisciplinar composta por:

e Médico Psiquiatra;
 Enfermeiro;

» Psicdlogo;

* Terapeuta Ocupacional;

* Monitor de Atelier de Artes;
* Dancaterapeuta;

» Assistente Social.

Em relacdo a caracterizacdo dos utentes da UCCPO, apesar da sua pertinéncia, nao foi
possivel apresentar informagdo quantitativa referente as varias patologias dos utentes da
UCCPO. Apenas foi possivel obter informacdo sobre as patologias mais frequentes nos seus
utentes, das quais se destacam as Psicoses; Neuroses; Depressfes; Alcoolismo e Deméncias.

Apresentando a proveniéncia por freguesia dos utentes residentes no concelho de Odivelas,
constatamos, através do Quadro 80, que sdo maioritariamente provenientes da freguesia de
Odivelas. Os utentes provenientes desta freguesia registam valores absolutos muito elevados
face aos utentes provenientes das restantes freguesias do concelho.

Outro aspecto a salientar é o facto de o nUmero de utentes provenientes de todas as freguesias
do concelho registar uma diminuigdo continua ao longo dos trés anos.
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QUADRO 80
Utentes da UCCPO residentes no concelho de Odivelas, por freguesia
2004-2006

o ANo 2004 2005 2006
Canecas 451 346 282
Famdes 351 286 220
Odivelas 3388 3169 2655
Olival Basto 358 273 210
Pontinha 850 651 626
Pévoa de Sto. Adrido 632 610 526
Ramada 477 460 382
Fonte: UCCPO.

O grupo etério mais expressivo entre os utentes da UCCPO situa-se entre os 45-64 anos,
sendo o grupo etario dos 25-44 anos o segundo mais representativo (Quadro 81).

Apesar destes dois grupos etarios terem diminuido no seu numero de utentes de 2004 para
2005, registaram em 2006 um consideravel aumento. O nimero de utentes entre 0s 25 e o0s 44
anos aumentou em mais 442 utentes (35%), enquanto que os utentes com 65 ou mais anos
registaram um acréscimo de mais 509 utentes (28%).

QUADRO 81
Utentes da UCCPO, por grupo e por sexo
2004-2006
Ano 2004 2005 2006

Grupo Etério H M H M H M
0-14 anos - - - - - -
15-19 anos 18 32 12 37 22 29
20-24 anos 89 70 55 48 69 45
25-44 anos 690 984 482 782 657 1049
45-64 anos 798 1519 519 1292 700 1620
65 ou + 140 351 139 320 179 463
Fonte: UCCPO.

Observando os utentes por sexo, verificamos que os utentes do sexo feminino se apresentam
em maior nimero face aos utentes do sexo masculino. A excepg¢éo do grupo etério 20-24 anos,
as mulheres registam em todos 0s grupos etarios valores superiores aos homens.
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Em relacdo ao total de consultas efectuadas pela UCCPO neste periodo de tempo, verificou-se
um aumento entre 2004 e 2005, ao qual se seguiu uma diminuicdo em 2006. As consultas
seguintes, em ambos os tipos de consulta, foram as consultas mais realizadas ao longo destes
trés anos.

QUADRO 82
Consultas da UCCPO
2004-2006
Ano 2004 2005 2006
Tipo de Consulta Total |lasC CS Total las C CS Total 1asC CS
Externas 5461 519 4942 6203 316 5887 5713 537 5176

Complementares as

2185 220 1965 2819 93 2726 3043 147 2896
consultas externas

Ainda sobre a actividade da UCCPO, refira-se que em resultado de um Protocolo entre o Centro
de Saude de Odivelas e o Hospital Julio de Matos, decorre no concelho um Programa de
Prevencgdo e Tratamento do Tabagismo, sendo as consultas efectuadas na Extensdo de Saude
Odivelas A.

3.3.2 - Associagdo Comunitéria de Saude Menta | de Odivelas

A Associacdo Comunitaria de Saude Mental de Odivelas (ACSMO) define como seu objectivo
geral a «reinsercdo social e comunitdria do individuo com doenca mental através da
sensibilizac&do dos diversos agentes da vida social para as suas capacidades, potencialidades e
necessidades», através de uma actividade ocupacional e terapéutica. Para caracterizar a
actividade da ACSMO apresentamos informacao referente aos seus recursos humanos, aos
seus utentes e as varias actividades desenvolvidas.

Em relacdo aos recursos humanos, descriminados no Quadro 83, verificamos a existéncia de
uma estabiliza¢do ao longo dos trés anos no nimero de profissionais.

QUADRO 83
Recursos Humanos da ACSMO
2004-2006
Ano 2004 2005 2006

Categoria profissional (a 31 de Dezembro) | (a31 de Dezembro) | (a 31 de Dezembro)
Psicélogos 1 1 1
Técnicos de Servico Social 1 1 1
Monitores de Atelier de Artes 1 1 1
Outros 1 1 1
Total 4 4 4
Fonte: ACSMO.
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Durante o periodo de tempo em apreciacdo, a ACSMO tem vindo a aumentar o seu nimero de
utentes, existindo em 2006 mais onze do que em 2004. O maior nimero de utentes situa-se
entre 0s 40-44 anos e 0s 45-64 anos, sendo os do sexo masculino em nimero superior aos do
sexo feminino.

QUADRO 84
Utentes da ACSMO, por grupo etéario e por sexo
2004-2006
Ano 2004 2005 2006

Grupo Etario H M H M H M
0-14 anos - - - - - -
15-19 anos - 1 1 - 2 -
20-24 anos 1 - 1 1 - 1
25-29 anos 2 1 2 2 6 1
30-34 anos 2 - 4 2 3 2
35-39 anos 1 - 2 1 2 2
40-44 anos 3 1 3 6 7 7
45-64 anos 3 7 4 - - -
65 ou + - - - - - -
Total 12 10 17 12 20 13
Fonte: ACSMO.

Em relagdo a freguesia de proveniéncia dos utentes, verificamos que a sua maioria é
proveniente da de Odivelas e que o segundo valor mais elevado, que se verificou ao longo dos
trés anos, corresponde a utentes provenientes de fora do concelho de Odivelas.

QUADRO 85
Utentes da ACSMO, por freguesia de proveniéncia
2004-2006

—— Ano 2004 2005 2006
Canecas 2

Famoes 1 1

Odivelas 7 14 15
Olival Basto 2 2 2
Pontinha 3 2 3
Pévoa de Sto. Adrido 1 1 1
Ramada 1 1 1
De fora do concelho de Odivelas 5 7 7
Total 22 29 33
Fonte: ACSMO.
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Na caracterizacdo dos utentes por patologia, surgem as psicoses como as patologias mais
frequentes. As depressfes também apresentam uma expressao consideravel entre os utentes
da ACSMO.

QUADRO 86
Utentes da ACSMO, por patologia
2004-2006

Saioaa Ano 2004 2005 2006
Psicoses 10 15 20
Neuroses - -
Drepessdes 9 10
Outras 3 4
Total 22 29 33
Fonte: ACSMO.

Como contributo para uma melhor percepcdo do trabalho desenvolvido pela ACSMO,
apresentamos, de seguida, exemplos de algumas das actividades realizadas entre 2004 e 2006:

ANANA NN YV N N N N N N Y N N

Atelier de artesanato;

Atelier de artes plasticas;
Atelier de reciclagem do papel;
Atelier de reprografia;

Atelier de bordados;

Atelier de bijutaria;

Atelier de velas;

Atelier de cozinha;

Jogos pedagogicos;

Visitas de estudo;

Reunides de grupo;
Actividades de movimento e relaxamento;
Visitas domiciliarias;

Apoio a leitura e a escrita;
Debates.

3.4 — DOENCAS INFECTO-CONTAGIOSAS

Em funcdo da informacé&o disponivel para o concelho de Odivelas, neste Ponto sera abordada
apenas a problemética relacionada com a infec¢édo pelo VIH/SIDA. De acordo com o Programa

Nacional

de Prevencdo e Controlo da Infecgdo VIH/sida 2007-2010, os indicadores

epidemioldgicos e sociais deixam a sociedade portuguesa em preocupante lugar na hierarquia
dos paises da Europa ocidental, facto que implica a criacao de respostas integradas e eficazes.

Odivelas
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O referido programa indica que em 2005 «[...] a incidéncia da infeccdo em Portugal foi de 251,1
casos por 1.000.000, o que corresponde a 2.635 novos casos, ocupando o nosso Pais o
segundo lugar no contexto europeu (53 paises), [...] Anualmente morrem em Portugal cerca de
1000 pessoas por SIDA.» *°

Em relacdo ao concelho de Odivelas, segundo o Centro de Vigilancia Epidemioldgica das
Doencas Transmissiveis (CVEDT), do Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, foram
notificados 227 casos de infecgcdo sobre o VIH/SIDA, desde o ano 2000 até 30 de Setembro de
2007, numeros que colocam Odivelas como o sétimo concelho do Distrito de Lisboa com o
maior niumero de notificacdes nesse periodo de tempo.

De acordo com os dados disponibilizados pelo CVEDT, o concelho de Odivelas, em relacdo ao
tipo de notificagcdo por ano de diagndstico, tem apresentado no periodo de tempo acima
referido, a seguinte evolugéo: %°

Ano de 2000 — 4 CRS; 11 PA e 14 SIDA,;
Ano de 2001 — 2 CRS; 22 PA e 15 SIDA;
Ano de 2002 — 6 CRS; 13 PA e 16 SIDA;
Ano de 2003 — 2 CRS; 7 PA e 23 SIDA;
Ano de 2004 — 5 CRS; 7 PA e 17 SIDA;
Ano de 2005 - 1 CRS; 14 PA e 7 SIDA;
Ano de 2006 — 3 CRS; 6 PA e 23 SIDA;
Ano de 2007 — 1 CRS; 0 PA e 8 SIDA.

AN NN VAN NN

Tendo em consideracdo que os dados conhecidos déo ainda conta de que Portugal € o terceiro
pais da Unido Europeia com mais casos de co-infeccdo VIH/SIDA e tuberculose, e tendo-se
verificado a presencga de infeccdo VIH/SIDA em 15% dos casos de tuberculose avaliados,
consideramos pertinente apresentar, também para o concelho de Odivelas, o nUmero de casos
associados a tuberculose, com base nas notificacbes feitas neste mesmo periodo de tempo, a
saber:

Ano de 2000 - 5 casos
Ano de 2001 — 7 casos
Ano de 2002 — 8 casos
Ano de 2003 — 7 casos
Ano de 2004 — 9 casos
Ano de 2005 - 3 casos
Ano de 2006 — 4 casos
Ano de 2007 — 3 casos

AV VAN N N N N N

19 Cf. Programa Nacional de Prevencéo e Controlo da Irdecy|H/sida 2007-2010Coordenacéo Nacional para a
Infeccdo VIH/SIDA, Lisboa, 2007, p. 11.

% CRS — Complexo Relacionado com SIDA (casos sintométindo-SIDA, fase intermédia entre o PA e a
ocorréncia de SIDAPA — Portadores Assintomaticos (doentes seroposithara 0 VIH, portadores da infeccédo
passiveis de contaminar outros individuos mas §oeapresentam sinais e sintomas clinicos de ddséneoto da
doenca SIDA; Estadio dSIDA - individuos seropositivos para o VIH, que apres@nsinais e sintomas
compativeis com os critérios clinicos definidoressiDA).
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Em func@o desta realidade e com o propdsito de assegurar uma resposta a populagdo do
concelho sobre as multiplas questfes relacionadas com a infeccdo pelo VIH/SIDA, o concelho
de Odivelas dispde de um centro de atendimento e apoio integrado a pessoas infectadas,
afectadas e preocupadas pelo VIH/SIDA designado por Centro de Atendimento e Apoio
Integrado - Liga Portuguesa Contra a SIDA / Odivelas (CAAI - LPCS-Odivelas).

Este centro, que resulta de uma parceria entre a Liga Portuguesa Contra a SIDA e a Camara
Municipal de Odivelas, esta inserido no projecto “Cuidar de N6s” - Centro de Atendimento e
Apoio Integrado (CAAI), projecto co-financiado pela Coordenac¢do Nacional para a Infeccao
VIH/SIDA, através do Programa ADIS/SIDA.

Devido a questdes logisticas, este centro de atendimento comecou por funcionar em Janeiro de
2006 na sede da Liga Portuguesa Contra a SIDA (LPCS), em Lisboa, tendo entrado em
funcionamento no concelho de Odivelas em Junho de 2006, aquando da assinatura do contrato
de cedéncia das instalacdes, situadas nos Pedernais, freguesia da Ramada.

O projecto “Cuidar de N6s” - Centro de Atendimento e Apoio Integrado (CAAI) tem como
principais objectivos:

v Apoiar as pessoas infectadas e afectadas pelo VIH/SIDA;

v" Responder as necessidades da populacdo concelhia no que respeita a problematica do
VIH/SIDA;

v' Contribuir para a prevencdo das infeccdes sexualmente transmissiveis, através da
promocao e educacao para a saude.

Para o cumprimento destes objectivos o0 CAAI - LPCS-Odivelas disponibiliza de forma gratuita e
confidencial os seguintes apoios:

v' Apoio psicolégico, assegurado por psicélogos clinicos que apoiam e aconselham
pessoas infectadas ou afectadas por esta problematica, incluindo consultas de
aconselhamento Pré-teste, Pds-teste e Psicoterapia de Apoio;

v" Apoio social, assegurado por técnicos de servico social que informam sobre direitos e
deveres sociais e que articulam com diversas instituicdes, no sentido de encaminhar os
utentes para respostas sociais;

v Apoio juridico, assegurado por advogados, que compreende acompanhamento juridico e
patrocinio judiciario.

Para recolher informagéo referente ao primeiro ano de funcionamento do CAAI - LPCS-
Odivelas, recorremos aos relatorios elaborados pela Liga Portuguesa Contra a Sida.?

Os dados dos relatdrios em causa correspondem aos 122 utentes/doentes que recorreram ao
CAAI - LPCS-Odivelas no periodo de tempo entre 14 de Marco e 28 de Dezembro de 2006. O
periodo de Janeiro a Marco (1° trimestre) corresponde a implementacédo do projecto e a toda a
sua componente logistica, nomeadamente de recrutamento e planeamento, tendo-se registado
nesse periodo apenas 3 atendimentos.

Do total dos 122 utentes, 80% sao do sexo feminino e encontravam-se na sua maioria na faixa
etaria entre os 25 e o0s 40 anos.

21 Relat6rios: CAAI “Cuidar de N6s” Balanco do 1° ano de funcioremto e Relat6rio Técnico de Avaliacdo
Intercalar e Final. Apoio Social e Extra Hospitalat PCS, 2007.
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Quanto a estrutura familiar, 58% pertenciam a familias nucleares, 25% a familias extensas, 11%
viviam isolados e 6% apresentavam outras situacdes familiares.

No que diz respeito & sua situagdo face ao emprego, 53% possuiam emprego, 24% estavam
desempregados, 12% eram estudantes, 7% encontravam-se em situacdo de reforma e 4% nao
possuiam ocupacao.

Em relagéo a freguesia de proveniéncia, 53% eram provenientes da freguesia de Odivelas, 17%
da Ramada, 12% de Famdes, 6% de Canecas, 5% de Olival Basto, 4% da Po6voa de Santo
Adrido e 3% da freguesia da Pontinha.

Quanto a situacao clinica dos utentes atendidos, 16% referiram estar infectados, enquanto que
84% correspondem a utentes que referiram ser afectados enquanto familiares ou amigos de
utentes seropositivos e a utentes com outros pedidos de ajuda relacionada com a problematica
do VIH/SIDA.

No ambito da probleméatica do VIH/SIDA foi elaborado em 2006 um estudo intitulado “Mitos
Crencgas e Tabus da Populagéo nédo escolarizada do concelho de Odivelas face a SIDA” ?* com
0 objectivo de se identificar as crencas e atitudes dos jovens residentes no concelho, com
idades compreendidas entre os 15 e os 34 anos, que jA se encontrassem fora do contexto
escolar uma vez que, em teoria, terdo menos acesso a informacao sobre o VIH/SIDA.

Pela sua pertinéncia, transcreve-se algumas das principais conclusdes desse estudo, a partir
das quais foi elaborado um conjunto de recomendacdes com vista a efectuar-se um trabalho
mais eficaz nos diferentes niveis de actuacdo na prevencdo a infeccdo pelo VIH/SIDA no
concelho de Odivelas:

v As transfusdes de sangue e as operacgfes cirdrgicas sdo muito associadas a infeccao
pelo VIH;

v' Também surgiu a crenca de que a baixa defesa do organismo, que sendo consequéncia
da infecgé@o, € aqui considerada causa;

v" Um nimero muito elevado secundariza o potencial infectante do leite materno e atribui,
erroneamente, caracteristicas de transmissor da infeccdo a saliva. Estes aspectos
podem levar a comportamentos sexuais de risco para a infec¢ao;

v' Ha uma informacgéo correcta sobre como o individuo infectado pode transmitir a
infeccdo, que coexiste com crencas irracionais (p.ex. as instalacbes sanitarias e a
tosse);

v" Crencas muito marcadas sobre quem é afectado com a infecgao, perpetuando as ideias
erréneas de grupos de risco. Este aspecto pode facilitar a adop¢do de comportamentos
de risco por os sujeitos ndo se identificarem como integrantes desses grupos;

v Quando ha relagBes sexuais com parceiros ocasionais, o masculino protege-se
significativamente mais;

v' Os sujeitos consideram-se bem informados sobre sexualidade e anticonceptivos. A
informac&o vem principalmente do(a) parceiro(a);

2 Estudo elaborado no ambito de um protocolo de @@g@o entre a Camara Municipal de Odivelas, ardeé
Divisdo de Salde e da Prevencdo das Toxicodepdaadfrco Instituto Superior de Psicologia AplicdtiBPA).
Para o efeito foram aplicados dois questionariosgabre VIH/SIDA e outro sobre sexualidade).

% Cf. Mitos Crencas e Tabus da Populacdo ndo escolarisadeoncelho de Odivelas face a S|IMO-DSPT;
ISPA, Odivelas, 2006, pp. 36-39.
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v" Quando é o(a) parceiro(a) a principal fonte de informagéo e que apresenta as crengas
gue observamos, o risco da méa informacdo se perpetuar e manterem-se crencas
erroneas e atitudes incorrectas sobre o VIH/SIDA, é muito elevada.

Refira-se ainda que, no ambito desta problematica, a Divisdo de Saude e da Prevencdo das
Toxicodependéncias, procurando dar resposta a Recomendacédo do Plano Municipal de Saude
do Concelho de Odivelas para esta &rea, esti a elaborar o Programa Municipal de Prevenc¢éo
das Doencas Infecto-contagiosas, documento estratégico que se pretende como orientador da
intervencdo a desenvolver a partir de 2008 ao nivel da prevencao da infeccéo pelo VIH/SIDA no
concelho de Odivelas.

3.5 - DOENCAS ONCOLOGICAS

As doencas oncolégicas sédo apontadas como a segunda principal causa de morte em Portugal,
sendo o combate as neoplasias malignas (usualmente designadas por cancros), uma das
prioridades inscritas no Plano Nacional de Saude. Os cancros da traqueia, brénquios e pulméao,
do estbmago, do colon e recto, da mama e da préstata, sdo 0s que mais matam em Portugal.

No concelho de Odivelas, segundo os dados do Registo Oncolégico Regional Sul (RORS), os
tumores malignos que apresentaram, para o periodo compreendido entre 1998-2002, os valores
mais elevados em relacdo as taxas brutas de incidéncia (por 100 000 habitantes) foram o
cancro da préstata (76,36); da Mama (42,02); do Célon (24,16); da traqueia, brénquios e
pulméo (20,11), do Estbmago (17,11) e do Recto (16,51).

A informacéo disponibilizada pelo RORS, em relacao as taxas especificas para a idade, no total
de casos, revela quais as idades em que estes tumores malignos tiveram maior incidéncia, ou
seja, cancro da prostata (65-74 anos); da Mama (25-64 anos); do Coéblon (65-74 anos); da
traqueia, brénquios e pulméao (65-74 anos), do Estébmago (75 ou mais anos) e do Recto (75 ou
mais anos).

Em relacéo a taxa bruta de incidéncia de tumores malignos observados, também neste periodo
de tempo (1998-2002), nas mulheres, verificou-se que o cancro da Mama (81,96); do Célon
(20,20) e do Estébmago (16,39) foram os que apresentaram os valores mais elevados. Nos
homens, os tumores malignos que apresentaram as taxas de incidéncia bruta mais elevadas
foram o cancro da prostata (76,36); da traqueia, bronquios e pulméo (32,02) e do Colon (28,33).

Esta realidade tem merecido por parte da Camara Municipal de Odivelas uma especial atencao
tendo a prevencdo das doencas oncolégicas sido apontada, nas recomendac¢des do Plano
Municipal de Saude do Concelho de Odivelas, como uma das areas de intervencao prioritarias
no trabalho a desenvolver ao nivel concelhio.

Em resposta a esta realidade, a Divisdo de Saude e da Prevencdo das Toxicodependéncias
procedeu a elaboracdo e implementacgéo, a partir de Abril de 2007, do Programa Municipal de
Prevencado das Doencas Oncolégicas (PMPDO).
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O PMPDO pretende ampliar e melhorar, de forma integrada, a intervencdo desenvolvida desde
ha véarios anos pelo pelouro da salde da Camara Municipal de Odivelas na area da prevencao
das doencas oncoldgicas, onde tem sido dada particular relevancia a alguns dos principais
factores de risco das doencgas oncoldgicas, nomeadamente o consumo de tabaco, maus habitos
alimentares, comportamentos sexuais e exposi¢cdo solar excessiva.

Para reforcar a intervencdo ao nivel local, o PMPDO definiu como areas de maior enfoque
interventivo a prevencdo dos Cancros da Mama, Colo-Rectal, Pele e Colo do Utero.

O PMPDO assenta hum processo de cooperacdo e parceria entre a CMO/DSPT e as varias
entidades parceiras neste programa, das quais se destacam a Coordenagédo Nacional para as
Doencas Oncoldgicas, Hospital Pulido Valente, Hospital de Santa Maria, Instituto Portugués de
Oncologia Francisco Gentil, Liga Portuguesa Contra o Cancro, Sociedade Portuguesa de
Endoscopia Digestiva, Sociedade Portuguesa de Oncologia, Centro de Saude de Odivelas,
Centro de Saude da Pontinha, Associacdo Sempre Mulher, as Farméacias do Concelho, para
além de outras estruturas e organizacbes pertinentes, por forma a melhor rentabilizar os
recursos existentes promovendo, através de uma sinergia de esfor¢os, a exequibilidade do
programa.

No ambito do PMPDO est4 prevista a realizacdo de um vasto conjunto de actividades que
garantam a coesao, consisténcia técnica e integracdo plena do programa. Para o efeito estdo
previstas varias accdes de sensibilizacdo, conferéncias, programas de radio, accbes de
formacdo, accdes de rua, producdo e distribuicAo de diversos materiais (in)formativos,
exposicoes, etc.
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3.6 — ACTIVIDADE DESENVOLVIDA NO CONCELHO DE ODI VELAS

Considerando o cariz informativo deste documento e o amplo/exaustivo levantamento efectuado
aguando da elaboracdo em 2006 do PMSCO sobre os programas, projectos e iniciativas
desenvolvidas no concelho de Odivelas que influenciam, directa ou indirectamente, o0s
determinantes da salde, consideramos relevante enunciar os mesmos nos Pontos/Areas em
gue esta estruturado este documento.

Para cada Programa/Projecto serdo indicadas a sua designacdo (Pr) e entidade promotora
(EP), podendo ser obtida informacdo mais detalhada através da consulta do PMSCO.

% Pr:

Campanha de Sensibilizacdo para a Probleméatica da Doenca Cardiovascular
+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisdo de Saude e da Prevencao das Toxicodependéncias

Y Pr:

Dia Nacional do Doente com AVC

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisédo de Saude e da Prevengéo das Toxicodependéncias

% Pr:

Rastreio Cardiovascular

* EP:

Junta de Freguesia da Pontinha

% Pr:

Programa de Prevencédo e Controlo das Doencas Cardiovasculares
+ EP:

Centro de Saude da Pontinha

% Pr:

Os Ritmos na Saude

* EP:

Camara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisédo de Saude e da Prevengdo das Toxicodependéncias

% Pr:

Artes da Saude

+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisdo de Saude e da Prevencao das Toxicodependéncias

S Pr:

Seniores em Acc¢ao
+ EP:
Centro Social da Paroquia da Pontinha
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% Pr:

PAII (Programa de Apoio Integrado a Idosos) — Projecto de Apoio Domiciliario Integrado a
Idosos e/ou Dependentes em Fambes

* EP:

Centro Comunitario Paroquial de Famdes

% Pr:

Prevencao das Ulceras de Press&o

+ EP:

Centro Comunitario Paroquial de Famdes
% Pr:

Sala de Movimento e Bem-estar

* EP:

Centro de Saude de Odivelas

% Pr:

Rastreio Auditivo

+ EP:

Junta de Freguesia da Pontinha

% Pr:

Prevencdo da Osteoporose

* EP:

Junta de Freguesia da Pontinha

% Pr:

Teatro “No Hospital das Brincadeiras”
+ EP:

Camara Municipal de Odivelas
DHSAS/Divisdo de Saude e da Prevencao das Toxicodependéncias

% Pr:

Rastreio Audiologico em Idade Pré-escolar

+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisdo de Saude e da Prevencao das Toxicodependéncias

% Pr:

Ser saudavel na adolescéncia

* EP:

Agrupamento de Escolas Avelar Brotero
Centro de Saude de Odivelas

% Pr:

A Psicéloga e a Escola

* EP:

Junta de Freguesia da Povoa de Santo Adrido

% Pr:

Saude Escolar

* EP:

Centro de Saude de Odivelas
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% Pr:

Programa de Saude Escolar
* EP:

Centro de Saude da Pontinha

% Pr:

Cantinho da Amamentacao

* EP:

Centro de Saude da Pontinha

% Pr:

Cantinho da Amamentacao
* EP:
Centro de Saude de Odivelas

% Pr:

Preparacéo para o Nascimento
* EP:

Centro de Saude de Odivelas

% Pr:

Saude Materna

* EP:

Centro de Saude de Odivelas

% Pr:

Intervencdo Comunitaria (Visita Domiciliaria)
* EP:

Centro de Saude de Odivelas

% Pr:

Saude Infantil

* EP:

Centro de Saude de Odivelas

% Pr:

Programa de Promocédo da Saude em Criancas e Jovens
* EP:

Centro de Saude da Pontinha

% Pr:

Planeamento Familiar

* EP:

Centro de Saude de Odivelas

% Pr:

Programa de Planeamento Familiar
* EP:

Centro de Saude da Pontinha

S Pr:
Programa Saude Reprodutiva
+ EP:
Centro de Saude da Pontinha

Oxdidelas CMO/DHSAS/DSPT/SOSOCS

86



Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actualiaac

% Pr:

Encontros / Caminhadas

+ EP:

Sempre Mulher — Associacao de Apoio a Mulheres com Cancro da Mama

% Pr:
Apoio Psicologico a mulheres com doenca da mama, familiares e amigos
+ EP:
Sempre Mulher — Associagéo de Apoio a Mulheres com Cancro da Mama

% Pr:

Apoio Social as pessoas com deficiéncia

* EP:

Sempre Mulher — Associacao de Apoio a Mulheres com Cancro da Mama
% Pr:

Encontro de Mulheres com Cancro da Mama

+ EP:

Sempre Mulher — Associagéo de Apoio a Mulheres com Cancro da Mama
% Pr:

Sexualidade e os Afectos

* EP:

Centro Comunitario Paroquial de Famdes

% Pr:

Saude Sexual

+ EP:

Junta de Freguesia de Famoes

% Pr:

Espaco Jovem

+ EP:

Centro de Saude de Odivelas

% Pr:

Estudo "Mitos, Crencas e Tabus da Populacdo ndo escolarizada do concelho de Odivelas face a
SIDA”

+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisdo de Saude e da Prevencao das Toxicodependéncias

% Pr:

Diabetes Mellitus

* EP:

Centro de Saude de Odivelas

% Pr:

Programa de Controlo da Diabetes
* EP:
Centro de Saude da Pontinha
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% Pr:

"Cuidar de NG6s"

+ EP:

Liga Portuguesa Contra a Sida

% Pr:

“Mala de Primeiros Cuidados” - 3.2 Fase

+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisdo de Saude e da Prevencao das Toxicodependéncias

Y Pr:

Curso Basico de Formacao de Socorristas

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisédo de Saude e da Prevencgdo das Toxicodependéncias

Y Pr:

Intervencdo Comunitaria em Unidade Mével

* EP:

Centro de Saude da Pontinha

% Pr:

PIIPO - Projecto Integrado de Intervencao Precoce de Odivelas
+ EP:

Centro Distrital da Seguranca Social de Lisboa

% Pr: )

Protocolo de Cooperacéo na Area de Reabilitacédo
* EP:

Camara Municipal de Odivelas
DHSAS/Divisédo de Saude e da Prevencgéo das Toxicodependéncias

% Pr:

Protocolo de cooperacgéo na area do transporte de Prestadores de Cuidados Continuados de
Saude

* EP:

Centro de Saude de Odivelas

% Pr:

Programa de Cuidados Farmacéuticos da Associacdo Nacional das Farmacias
+ EP:

Associacao Nacional das Farmécias (ANF)

Y Pr:

Cuidados Continuados Integrados
* EP:

Centro de Saude de Odivelas

G Pr:

Projecto Piloto de Cuidados Continuados da Pontinha
* EP:

Ministério da Salude/ARSLVT

Centro de Saude da Pontinha
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% Pr:

ADIR — Apoio Domiciliario a Insuficientes Respiratorios
* EP:

Hospital Pulido Valente

% Pr:

Vacinacao

* EP:

Centro de Saude de Odivelas

S Pr:

Programa de Vacinagéo

* EP:

Centro de Saude da Pontinha

Y Pr:

Saude Oral

+ EP:

Instituto Portugués de Pedagogia Infantil

% Pr:

Programa de Saude Oral

* EP:

Centro de Saude da Pontinha

Y Pr:

Dente Limpinho

+ EP:

Centro Comunitario Paroquial de Fambes

% Pr:

Como Prevenir o Aparecimento de Parasitas
+ EP:

Centro Comunitario Paroquial de Famdes

Y Pr:

Feira da Saude

* EP:

Junta de Freguesia de Famoes

S Pr:

Sala de Tratamentos

* EP:

Centro de Saude de Odivelas

% Pr:

Salas de Tratamentos

* EP:

Centro de Saude da Pontinha
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INDICADORES E CUIDADOS DE SAUDE: SINTESE

No que diz respeito ao racio de profissionais de saude por habitantes, o concelho de Odivelas
regista valores bastante inferiores aos da Grande Lisboa, quer em relacdo ao numero de
médicos (2,2 e 6,0 respectivamente), quer em relacdo ao numero de enfermeiros (1,3 e 5,5
respectivamente).

Estes valores acabam por estar directamente relacionados com o aumento continuo do nimero
de utentes sem médico de familia, que se tem verificado nos Ultimos anos nos centros de saude
do concelho. Os aumentos sucessivos da populagdo inscrita em ambos os centros de saude,
ano apos ano, tém agravado este problema.

O numero de farméacias e postos de medicamentos por 1000 habitantes regista valores
inferiores (0,2) aos da Grande Lisboa, bem como ao registado a nivel nacional que € de 0,3 em
2003 e 2004. Existem em Odivelas 0,28 Farmacéuticos de Oficina por cada 1000 habitantes, o
qgue corresponde a menos de metade do numero de Farmacéuticos de Oficina apurado para a
Grande Lisboa entre 2002 e 2004 (0,66).

O numero de consultas por habitante registou, em 2004, menos de metade do ndimero de
consultas por habitante em relac&o ao registado para a Grande Lisboa. No que diz respeito aos
recursos humanos, verifica-se a existéncia de uma instabilidade no quadro de pessoal em
ambos os centros de salde, nomeadamente ao nivel do Pessoal de Enfermagem e do Pessoal
Administrativo e de Servigos Gerais e Auxiliar.

Nos ultimos anos tem aumentado o numero de vacinas administradas em ambos os centros de
saude do concelho, registando-se um aumento da taxa de cobertura vacinal da populacao.

De acordo com dados do Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, o concelho de Odivelas
ocupa o sétimo lugar entre os concelhos do Distrito de Lisboa, relativamente ao nimero de
casos de infeccao pelo VIH/SIDA notificados.
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4 — AMBIENTE

Os factores ambientais tém, de uma forma crescente e cada vez mais directa, fortes
implicacdes no estado de salde das populacdes.

Por esse facto, e numa perspectiva de saude ambiental, pretendemos, através da
caracterizacdo ao nivel concelhio do Ambiente, enquanto determinante “directo” de saulde,
identificar eventuais problemas que possam ter reflexos na saude da populagdo do concelho de
Odivelas.

4.1 — INDICADORES DE AMBIENTE

O saneamento basico assume uma grande importancia em matéria de saude publica. E
conhecida a diminuigdo, nos ultimos anos, da incidéncia de doengas de transmissdo hidrica
relacionada com a inexisténcia de saneamento basico. Outro elemento importante para a saude
publica é a existéncia de sistemas de abastecimento de &gua, que sédo fundamentais para
assegurar de forma adequada a quantidade e qualidade da &gua para consumo humano, por
parte das populagdes.

Em relagdo aos indicadores constantes nos Quadros 87 e 88, destaca-se positivamente o facto
de o concelho de Odivelas apresentar, para os dois anos em causa, valores de 100% em
relacdo as taxas de tratamento de aguas residuais. Estes valores encontram-se
consideravelmente acima dos verificados para a Grande Lisboa, que sdo de 85,6% e 86,9%,
para os anos de 2003 e 2004, respectivamente.

Odivelas regista também valores superiores em relacdo a Grande Lisboa, no que diz respeito a
percentagem de populagdo servida por sistemas de drenagem de aguas residuais e por
Estacdes de Tratamento de Aguas Residuais (ETAR).

Em ambas as realidades geogréaficas os sistemas de abastecimento de agua, que tém como
funcdo o fornecimento de agua para consumo humano em quantidade e qualidade adequadas,
ou seja, que satisfacam as exigéncias quantitativas estabelecidas por lei, abrangem
praticamente a totalidade da populacéo.

No concelho de Odivelas, para os dois anos, 99,0% da populacéo foi servida pelo sistema de
abastecimento de agua, enquanto que na Grande Lisboa se registou o valor de 99,4% da
populagédo, em 2003 e de 99,5%, em 2004.

Contudo, devido a influéncia directa que tem na salde humana, € necessario ter em atencao a
populacdo do concelho (1%) que ndo tem acesso ao sistema de abastecimento de 4gua na sua
residéncia nem ao sistema de drenagem de &guas residuais.
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QUADRO 87
Indicadores de Ambiente
Concelho de Odivelas

2003-2004
PopUliEGie SEnee far Consumo de agua Taxa de
Ano Sistemas de Sistemas de drenagem Estacges de YESIder.lCIaI e dos ,tratamen.to d(.a
abastecimento de e residuaisg(o/) tratamento de aguas Servicos por aguas residuais
agua (%) g % | residuais - ETAR (%) | habitante (m °) (%)
2003 99,0 100,0 100,0 42 100,0
2004 99,0 99,0 99,0 40,9 100,0
Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
QUADRO 88
Indicadores de Ambiente
Grande Lisboa
2003-2004
Populagdo servida por Consumo de agua Taxa de
Ano Sistemas de Sistemas de drenagem SSEFLESCE reSIder?CIaI e dos ’tratamen.to d?
abastecimento de P residuaisg((V) tratamento de aguas Servicos por aguas residuais
agua (%) g ? | residuais - ETAR (%) habitante (m °) (%)
2003 99,4 98,3 89,0 57 85,6
2004 99,5 98,1 87,5 57,0 86,9

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.

4.2 - AGUA

A é4gua, pelo facto de ser essencial ao bem-estar geral, a saude publica, a proteccdo do
ambiente e a seguranca colectiva das populagdes, assume-se como um bem ao qual se torna
indispensavel uma boa qualidade de servigo/abastecimento e que permita um acesso continuo
por parte das populacées.

4.2.1 - Qualidade da agua

A actividade de abastecimento publico de 4gua as populacfes e de saneamento das aguas
residuais, sao tarefas da competéncia de entidades gestoras concessionarias, sendo que as de
cariz municipal e multimunicipal sdo reguladas pelo Instituto Regulador de Aguas e Residuos
(IRAR), a entidade reguladora estrutural do sector.

Odivelas
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E neste contexto que os Servicos Municipalizados de Loures (SMAS-Loures) se afiguram como
a entidade gestora e responsavel pelo controlo da qualidade da agua que os odivelenses
consomem, apresentando, anualmente, o respectivo Programa de Controlo de Qualidade de
Agua (PCQA) ao IRAR (até 30 de Setembro de cada ano), onde s&o indicados todos os pontos
de recolhgl4 de amostras de agua a efectuar no ano seguinte, dando assim cumprimento ao DL
43/2001.

Apos aprovacdo do PCQA por parte do IRAR, séo realizadas recolhas de amostras de 4gua em
torneiras de consumidores, escolas, restaurantes, cafés e outros locais, sendo estes
previamente avisados através de oficio. Posteriormente, sdo efectuadas as respectivas andlises
e, mediante os resultados, sdo empreendidas as diligéncias adequadas a cada situacéo.

No caso de serem detectados casos de qualidade de agua nao-conforme, os SMAS-Loures,
apoés informacéo a respectiva Autoridade de Saude, efectuam a repeticdo das colheitas para
andlise tanto nas torneiras em causa como noutros locais proximos (ex: numa outra torneira do
mesmo consumidor ou huma torneira de um domicilio vizinho), para confirmar ou infirmar os
resultados obtidos anteriormente, informando o(s) consumidor(es) em causa acerca do
resultado final.

Segundo a Divisdo de Tratamento e Andlise de Aguas Potaveis dos SMAS-Loures, este
processo de controlo da qualidade da agua nas torneiras dos consumidores podera enviesar 0s
resultados a obter, concretamente, se existirem anomalias locais (ex: sujidade na torneira do
consumidor, ou acessorios ndo removiveis; canalizacdo deteriorada) e que poderdo levar, de
uma forma errada, a equacionar-se a existéncia de problemas na rede de fornecimento geral,
qguando o problema esta localizado na torneira utilizada para amostragem, ou na canalizagdo
interior da habitacdo desse consumidor.

Para acautelar este tipo de situacdes e no sentido de um melhor diagnostico da qualidade da
agua, os SMAS-Loures enveredaram, paralelamente as analises nas torneiras do consumidor,
conforme legislacdo em vigor, por um processo de analise da propria rede da qual é gestora,
alargando, assim, o grau de fiabilidade dos resultados da andlise a qualidade da agua para
consumo, e evitando eventuais generaliza¢cdes quanto a qualidade da agua, quando surgem
problemas muito localizados. #°

Para obtermos informacéo relativa a qualidade da agua para consumo humano no concelho de
Odivelas, nos anos de 2004, 2005 e 2006, foi solicitada informacdo aos SMAS-Loures,
enguanto entidade gestora e responsavel pelo controlo da qualidade da agua para consumao por
parte dos odivelenses. Para o efeito, foram disponibilizados pelos SMAS-Loures os relatdrios
trimestrais referentes ao periodo de tempo solicitado, com o0s resultados obtidos na
monitorizag&o efectuada no ambito do referido Programa de Controlo de Qualidade da Agua.

4 Decreto-Lei que transpde para o direito intermiractiva n.° 98/83/CE, do Conselho, de 3 de Novemtelativa
a qualidade da agua destinada ao consumo humabb.n® 243/2001 de 5 de Setembro, regula a quatidiadagua
gue se destina ao consumo humano, tendo por oljgmibteger a saide humana dos efeitos nocivofiaetas de
qualquer contaminacéo da agua destinada ao corfsumano, assegurando a sua salubridade e limpeza.

% O controlo operacional (monitorizacdo da agua efe rpublica), passara a ser obrigatério, como fodma
assegurar a melhoria continua da qualidade dafaguecida, com a entrada em vigor a 1 de Janei@2008 do DL
n° 306/2007 de 27 de Agosto, que ira revogar cahftl n° 243/2001.
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De acordo com os relatérios em causa e no que se refere ao periodo em andlise, a excepgéo de
apenas um parametro microbiolégico, ndo se registaram, nas amostras recolhidas, valores
superiores ao VP (Valor Paramétrico, valor guia, definido pelo Decreto-Lei 243/2001, para este
tipo de agua).

Segundo 0s mesmos relatérios, apenas se registaram em alguns pontos de colheita, embora
com uma expressao residual face ao numero total de amostras efectuadas, uma reduzida
percentagem de amostras com valores superiores ao VP num parametro microbioldgico,
insuficientes para causar alteragdes na qualidade da agua para consumo humano no concelho
de Odivelas.

4.2.2 - Consumo de agua

Em relacdo ao consumo de 4gua no concelho de Odivelas, o consumo doméstico, juntamente
com o consumo do comércio e industria, sdo os dois tipos de consumo que apresentam 0s
valores mais elevados quanto ao volume de agua facturado. Ambos representam em média,
para 0s anos em causa, 91,2% do volume de agua facturado no total.

QUADRO 89
Volume de &gua facturado por tipo de consumo
Concelho de Odivelas

2004-2006
Ano 2004 2005 2006

Tipo de consumo m® % m® % m® %
Doméstico 5834742 78,88 5817871 79,59 5630147 79,13
Comeércio e Industria 895329 12,10 861563 11,79 864884 12,16
Estado 114550 1,55 92136 1,26 71576 1,00
Autarquias 216567 2,93 120535 1,65 124339 1,75
Instituicbes 85827 1,16 74536 1,02 110187 1,55
Consumos internos 250343 3,38 342932 4,69 313584 4,41
Total 7397358 100,00 7309573 100,00 7114717 100,00

Fonte: Servigos Municipalizados de Loures.

Refira-se também que no periodo de tempo em analise, apesar de se ter registado um aumento
de 2823 clientes entre 2004 e 2006 (Quadro 90), verificou-se uma diminuicdo em cerca de
300.000 m® no volume de agua facturada.

Esta diminuicdo podera indiciar uma maior consciencializacdo da populacéo para a importancia,
cada vez mais premente, de racionaliza¢do do consumo de agua.

No que diz respeito ao nimero de clientes por tipo de consumo sdo, uma vez mais, os clientes
de consumo domeéstico, bem como os de consumo do comércio e industria, que representam a
guase totalidade dos clientes por tipo de consumo.
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QUADRO 90
NUmero de clientes por tipo de consumo
Concelho de Odivelas

2004-2006
Ano 2004 2005

Tipo de consumo Ne % Ne % Ne %
Doméstico 59036 90,38 60475 90,46 61715 90,57
Comércio e Industria 5914 9,05 5992 8,96 6033 8,85
Estado 41 0,06 39 0,06 43 0,06
Autarquias 220 0,34 230 0,35 225 0,33
InstituicGes 88 0,14 94 0,14 107 0,16
Consumos internos 22 0,03 22 0,03 21 0,03
Total 65321 100,00 66852 100,00 68144 100,00

Fonte: Servicos Municipalizados de Loures.

Os clientes de consumo doméstico, juntamente com os de consumo do comércio e indudstria,
representam ao longo dos anos em causa, 99,43% em 2004 e 99,42% em 2005 e 2006, do total
dos clientes no concelho de Odivelas por tipo de consumo.

Em relagdo ao consumo diario de agua per capita nas sete freguesias do concelho de Odivelas,
€ a freguesia de Canecas a que apresenta ao longo dos trés anos os valores mais elevados.

QUADRO 91
Consumo diario de agua per capita, por freguesia (litro/hab/dia)
Concelho de Odivelas

2004-2006
—— Ano 2004 2005 2006

Canecas 225,92 183,58 247,99

Famoes 165,05 158,42 156,81

Odivelas 151,24 150,41 148,20

Olival Basto 131,70 121,29 119,84
Pontinha 139,26 137,41 133,10

Po6voa de Santo Adrido 145,58 174,20 127,22
Ramada 165,39 163,63 160,36

Fonte: Servigos Municipalizados de Loures.

Em sentido oposto, Olival Basto, sendo a freguesia do concelho que possui 0 menor nimero de
habitantes, surge como a freguesia que apresenta, para 0 mesmo periodo de tempo, os valores

mais baixos de consumo diario de 4gua per capita.
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4.3 - AR

A qualidade do ar é a expressdao utilizada para traduzir o grau de poluicdo existente no ar que
respiramos. A qualidade do ar é influenciada pela mistura de substancias quimicas que,
lancadas para a atmosfera, alteram a sua constituicdo natural. O seu impacte tera maior ou
menor intensidade consoante o tipo de composi¢do quimica, os niveis de concentracdo que
apresentam na massa de ar e as condi¢des meteoroldgicas verificadas.

A emissao de poluentes para a atmosfera tem variadas fontes que, em funcdo da sua origem,
se designam por fontes antropogénicas (resultantes da actividade humana) ou fontes naturais
(resultantes de fendmenos da natureza).

Apesar de existirem diversos poluentes atmosféricos, apenas séo considerados cinco poluentes
para o célculo do indice de qualidade do ar (IQar), a saber: mondxido de carbono (CO); Dioxido
de azoto (NO,); Diéxido de enxofre (SO,); Ozono (O3) e Particulas finas ou inalaveis (medidas
como PMyy).

Para uma melhor percepcédo destes poluentes, podem consultar-se, em anexo, as suas fontes e
caracteristicas fisico-quimicas (Anexo 3) e alguns dos seus principais efeitos (Anexo 4).

No que se refere a qualidade do ar no concelho de Odivelas, apresentamos de seguida os
resultados obtidos na Estacdo de Monitorizacdo da Qualidade do Ar de Odivelas, localizada na
Escola EB 2,3 Vasco Santana, freguesia da Ramada, sendo ainda referidas as duas
campanhas de monitorizacdo com recurso a tubos de difusdo realizadas em Junho de 2006 e
em Janeiro de 2007. Refira-se que esta estacdo esta integrada na Rede de Qualidade do Ar de
Lisboa e Vale do Tejo, da Comisséao de Coordenacéo e Desenvolvimento Regional de Lisboa e
Vale do Tejo (CCDR-LVT). Os resultados obtidos sédo divulgados diariamente no website da
Agéncia Portuguesa do Ambiente (anteriormente, do Instituto do Ambiente), através de uma
base de dados online sobre qualidade do ar (www.qualar.org).

4.3.1 - Estacdo de Monitorizac&o da Qualidade do Ar

A Directiva Quadro da Qualidade do Ar, a Directiva n.° 96/62/CE, do Conselho, de 27 de
Setembro, conduziu a publicacdo do Decreto-Lei n.° 276/99 de 23 de Julho, através do qual sédo
definidos os principios e normas gerais da avaliacdo e da gestdo da qualidade do ar, visando
evitar, prevenir ou limitar as emissdes de certos poluentes atmosféricos, bem como os efeitos
nocivos desses poluentes sobre a saide humana e sobre o ambiente na sua globalidade.

A avaliacdo da qualidade do ar ambiente, é abrangente a todo o territério nacional, constituindo
dever de cada Comissdo de Coordenacdo e Desenvolvimento Regional, realizar esta avaliacédo
na sua area de jurisdicao.

% EstePontofoi elaborado com a colaboracdo da CMO-DAS/Divid@oAmbiente, que se ocupou da interpretacdo
dos resultados da monitorizacdo, em continuo, ddidade do ar efectuada na Estacdo de Monitorizagéo
Qualidade do Ar de Odivelas, para os anos de 2QDOE.
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No ambito do referido diploma legal, é definido como Valor Limite, o nivel de poluentes na
atmosfera, fixado com base em conhecimentos cientificos, cujo valor ndo pode ser excedido,
durante periodos previamente determinados, com o objectivo de evitar, prevenir ou reduzir os
efeitos nocivos na saude humana e/ou no meio ambiente.

Relativamente ao Limiar de Alerta, é entendido como o nivel de poluentes na atmosfera acima
do qual, uma exposi¢do de curta duracdo, apresenta riscos para a saude humana e a partir do
gual, devem ser adoptadas medidas imediatas, segundo as condi¢cbes fixadas no referido
diploma legal.

No estreito cumprimento das obrigacdes impostas pela Unido Europeia, nomeadamente da
Directiva n.° 1999/30/CE, do Conselho, de 22 de Abril, e em execucdo dos objectivos tracados
no Decreto-Lei n.° 276/99, foi publicado o Decreto-Lei n°® 111/2002 de 16 de Abril, no qual sédo
estabelecidos os valores limite e os limiares de alerta para as concentragcées de determinados
poluentes no ar ambiente, entre os quais diéxido de azoto, monoxido de carbono e particulas.

No entanto, para permitir uma melhor adaptacé@o aos valores limite impostos, a legislacdo prevé
a existéncia de uma margem de tolerancia, para cada um dos poluentes, que consiste numa
percentagem do valor limite, em que este valor pode ser excedido. Cada margem de tolerancia
vai diminuindo ao longo dos anos até atingir o valor limite.

No desenvolvimento dos objectivos tracados no Decreto-Lei n.° 276/99, de 23 de Julho, foi
publicado o Decreto-Lei n°® 320/2003 de 20 de Dezembro, que visa definir objectivos a longo
prazo, valores alvo, um limiar de alerta e um limiar de informag¢do, bem como métodos e
critérios comuns para a avaliagdo das concentracdes de 0zono e suas substancias precursoras
(6xidos de azoto e compostos organicos volateis) no ar ambiente e para a informacdo ao
publico, transpondo para o ordenamento juridico interno a Directiva n°® 2002/3/CE, do
Parlamento Europeu e do Conselho, de 12 de Fevereiro, relativa ao 0zono no ar ambiente.

Em seguida, apresentam-se os resultados da avaliacdo em continuo, efectuada na Estacédo de
Odivelas. Os dados recolhidos séo validados provisoriamente e enviados, em concentragdes
horarias, para uma base de dados sobre a qualidade do ar, disponivel na Internet, onde é ainda
disponibilizado o indice de qualidade do ar (www.qualar.org). A validacdo definitiva é efectuada
no final do ano seguinte, pelo que apenas estdo disponiveis os dados relativos aos anos de
2004 e 2005. Tendo em conta que a Estac&do de Monitorizacdo da Qualidade do Ar de Odivelas
apenas entrou em funcionamento em Dezembro de 2003, este ano ndo foi considerado para
analise.
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€ ANO: 2004

% Poluente: Particulas

No Quadro 92, resumem-se alguns resultados da medicado de particulas (PMyg), particulas com
didmetro aerodinamico inferior a 10 um (micrometros).

QUADRO 92
Particulas - Dados Estatisticos
2004
Parametro Valor Anual Valor Anual

(base horaria) (base diaria)
Eficiéncia (%) 99,6 99,7
Dados Validados (N°) 8748 365
Média (ug/m®) 38,0 38,0
Maximo (pg/m®) 341,0 206,8

Fonte: www.qualar.org.

A eficiéncia da Estacdo de Odivelas, para o poluente particulas, no ano de 2004, foi de 99,6%
para os valores de base horéria e de 99,7% para a base diaria. A eficiéncia da estacdo é dada
pelo nimero de dados validados dependendo de diferentes factores.

Os resultados obtidos na estacao sao analisados numa base horéria (relativos a uma hora) e
numa base diéria (relativos aos dados do dia) ou numa base anual (relativos ao ano civil).
Assim, o valor médio medido foi de 38 ug/m3, o valor maximo medido numa hora foi de 341
ug/m® e o valor maximo diario foi de 206,8 pg/m°.

= Proteccdo da Salde Humana: Base Diaria (Decreto-Lei n.° 111/2002)

O Decreto-Lei n.° 111/2002, de 16 de Abril, prevé, para este poluente, dois valores limite para a
Proteccdo da Saude Humana, um de base diaria que, tendo em conta a margem de tolerancia,

foi de 55 ug/m?, no ano de 2004, sendo permitidos anualmente, 35 dias de excedéncias a este
valor.

QUADRO 93
Particulas - Protec¢éo da Saide Humana: Base Diaria
2004

Designacio Valor Excedéncias N° Excedéncias
S (ug/m?3) permitidas (dias) (dias)
VL + MT 55,0 35 59

VL - Valor limite: 50 pg/m?;
MT - Margem de tolerancia: variavel de acordo com o ano (15 pg/m® no ano 2002 e 0 pg/m® no ano 2005)

Fonte: www.qualar.org.
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Pela analise da tabela relativa ao nUmero de excedéncias, ou seja, numero de dias em que a
concentracdo meédia diaria foi superior ao valor limite para o ano de 2004, constata-se que
ocorreram 59 excedéncias, pelo que esta Estacdo se encontra em incumprimento do
estabelecido pela legislagdo para o poluente particulas, no ano de 2004.

= Proteccdo da Salde Humana: Base Anual (Decreto-Lei n.° 111/2002)

O valor limite de base anual para a Proteccdo da Saude Humana, previsto no Decreto-Lei n°
111/2002 de 16 de Abril, foi, no ano de 2004, tendo em conta a margem de tolerancia, de 42
pg/m?.

QUADRO 94
Particulas - Protec¢do da Saide Humana: Base Anual
2004

. ~ Valor Valor obtido
Designacéao 3 3
(Hg/m~) (Hg/m”)
VL + MT 42 38

VL - Valor limite: 40 pg/m?;
MT - Margem de tolerancia: variavel de acordo com o ano (4,8 pg/m3 no ano 2000
e 0 ug/m3 no ano 2005)

Fonte: www.qualar.org.
Pelos dados apresentados no Quadro 94, pode concluir-se que o valor médio medido pela

Estacdo de Odivelas, no ano de 2004, foi inferior ao valor limite, pelo que esta cumpre o
estabelecido na legislacdo em vigor.

% Poluente: Didxido de Azoto (NO )

No Quadro 95, resumem-se alguns resultados da medigéo de didxido de azoto (NO,).

QUADRO 95
Diéxido de Azoto (NO,) - Dados Estatisticos
2004
Parametro Valor Anual Valor Anual

(base horaria) (base diaria)
Eficiéncia (%) 99,3 99,5
Dados Validados (N°) 8722 364
Média (ng/m®) 26,4 26,4
Maximo (pg/m®) 137,4 52,1

Fonte: www.qualar.org.

A eficiéncia da Estacdo de Odivelas para o poluente didxido de azoto, no ano de 2004, foi de
99,3% para os valores de base horéria e de 99,5% para a base diaria. O valor médio medido foi
de 26,4 pg/m?®, o valor maximo medido numa hora foi de 137,4 pg/m®e o valor maximo diario foi
de 82,1 ug/m°.
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= Proteccdo da Saude Humana: Base Horaria (Decreto-Lei n.° 111/2002)

O Decreto-Lei n® 111/2002, de 16 de Abril, prevé, para o dioxido de azoto, dois valores limite
para a Protec¢do da Saude Humana, um de base horéaria (valor medido numa hora) que, tendo
em conta a margem de tolerancia, foi de 260 pug/m?, no ano de 2004, e outro de base anual. O
diploma legal permite que o primeiro seja excedido em 18 horas, ou seja, que existam num ano,
18 horas cujo valor medido foi superior ao valor limite.

QUADRO 96
Di6xido de Azoto (NO,) - Proteccéo da Salde Humana: Base Horaria
2004
Desianacio Valor Excedéncias N° Excedéncias
ghag (ug/m 3) permitidas (horas) (horas)
VL + MT 260 18 0

VL - Valor limite: 200 pg/m?;
MT - Margem de tolerancia: variavel de acordo com o ano (80 pg/m3 no ano 2002 e 0 pg/m3 no ano 2010)

Fonte: www.qualar.org.
Como se pode verificar pela analise do Quadro 96, o valor limite de base horaria, para o dioxido

de azoto, no ano de 2004, nunca foi excedido, pelo que a Estacdo de Odivelas cumpre o
disposto na legislacéo.

= Proteccdo da Salude Humana: Base Anual (Decreto-Lei n.° 111/2002)

O valor limite de base anual para a Proteccdo da Saude Humana, previsto no Decreto-Lei n°
111/2002, de 16 de Abril, foi, no ano de 2004, tendo em conta a margem de tolerancia, de 52

ug/m®,

QUADRO 97
Didxido de Azoto (NO,) - Protec¢do da Salde Humana: Base Anual
2004
. ~ Valor Valor obtido
Designacéo 3 3
(Hg/m”) (ug/m~)
VL + MT 52 26,4

VL - Valor limite: 40 pg/m?;
MT - Margem de tolerancia: variavel de acordo com o ano (16 pg/m3 no ano 2002
e 0 ug/m3 no ano 2010)

Fonte: www.qualar.org.

Da analise do Quadro 97, conclui-se que o valor médio medido pela Estacdo de Odivelas (26,4
ug/m®), no ano de 2004, foi inferior ao valor limite, pelo que esta cumpre o estabelecido na
legislacdo em vigor.
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= | imiar de Alerta (Decreto-Lei n.° 111/2002)

O Limiar de Alerta, entendido como o nivel de poluentes na atmosfera acima do qual uma
exposicao de curta duragdo apresenta riscos para a salde humana e a partir do qual devem ser
adoptadas medidas imediatas, €, no caso do dioxido de azoto, de 400 pg/m?, medido em trés
horas consecutivas.

QUADRO 98
Di6xido de Azoto (NO,) - Limiar de Alerta
2004
. 5 Valor .
Designacao 3 N° Excedéncias
(Hg/m~)
Limiar de Alerta
(medido em trés horas 400 0
consecutivas)

Fonte: www.qualar.org.

Pela verificagdo do Quadro 98, o valor nunca foi excedido, pelo que a Estacdo de Odivelas
cumpre o estabelecido pelo Decreto-Lei n.° 111/2002, de 16 de Abril, no que diz respeito ao
poluente diéxido de azoto.

% Poluente: Mondxido de Carbono (CO)

No Quadro 99, apresenta-se uma compilacdo de alguns resultados da medi¢cdo de monodxido de
carbono (CO).

QUADRO 99
Monoxido de Carbono (CO) - Dados Estatisticos
2004
Parametro Valor Anual Valor Anual

(base horéaria) | (base 8 horas ©)
Eficiéncia (%) 88,1 85,1
Dados Validados (N°) 7743 7475
Média (ng/m®) 345,8 347,1
Maximo (pg/m®) 3723,3 2844,2

(a) As médias de base octo-horéria (8 horas) sao calculadas a partir dos dados horéarios. O
primeiro periodo de calculo para um determinado dia sera o periodo decorrido entre as 17h00
do dia anterior e a 01h00 desse dia. O Ultimo periodo de calculo sera o periodo entre as 16h00
de um determinado dia e as 24h00 desse mesmo dia. Para o célculo de uma média
octo-horéaria sdo necessarios, pelo menos, 75% de valores horarios, isto &, 6 horas.

Fonte: www.qualar.org.

A eficiéncia da Estacdo de Odivelas, para o poluente monoxido de carbono, no ano de 2004, foi
de 88,1% para os valores de base horéria e de 85,1% para a base de 8 horas.
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O valor médio medido foi de 345,8 pg/m?® na base horaria e de 347,1 pg/m® na base de 8 horas,
o valor maximo medido numa hora foi de 3723,3 pg/m?® e o valor maximo na média de 8 horas
foi de 2844,2 pg/m°.

= Proteccdo da Saude Humana: Valor méaximo diario das médias octo-horarias (Decreto-Lei n.°

111/2002)

O Decreto-Lei n°® 111/2002, de 16 de Abril, prevé, para o monéxido de carbono, um valor limite
para a Protec¢do da Saude Humana, calculado através das médias de grupos de oito horas, ou
seja, é o valor maximo diario das médias de periodos consecutivos de oito horas, calculadas a
partir da primeira hora de cada dia.

Para o mondxido de carbono, o valor limite das médias octo-horéarias é de 10 mg/m?® (miligramas
por metro cubico).

QUADRO 100
Mondxido de Carbono (CO) - Proteccao da Saude Humana:

Valor maximo diario das médias octo-horarias ®
2004

Desianacio Valor N° Excedéncias
gnac (mg/m?) (dias) ©
Valor limite 10 0

(b) Médias octo-horérias calculadas como referido em (a);
(c) Nimero de dias em que se verificou excedéncia ao valor-limite;

Fonte: www.qualar.org.

O valor limite indicado na legislac@o para o poluente mondxido de carbono néo foi excedido, no
ano de 2004, nesta Estacéo.

% Poluente: Ozono (O 3)

O poluente Ozono encontra-se regulamentado pelo Decreto-Lei n.° 320/2003 de 20 de
Dezembro, que visa definir objectivos a longo prazo, valores alvo, um limiar de alerta e um
limiar de informacédo ao publico, transpondo para o ordenamento juridico interno a Directiva n°
2002/3/CE, do Parlamento Europeu e do Conselho, de 12 de Fevereiro, e revogando a Portaria
n.° 623/96, de 31 de Outubro.
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No Quadro 101, indicam-se resultados da medicdo de ozono (O;) realizada na Estacdo de

Odivelas, no ano de 2004.

QUADRO 101
Ozono (O3) - Dados Estatisticos
2004
A Valor Anual Valor Anual
Parametro L. @
(base horaria) | (base 8 horas )
Eficiéncia (%) 89,0 89,0
Dados Validados (N°) 7822 7817
Média (ug/m®) 55,3 55,3
Maximo (pg/m®) 186,9 160,4

(a) As médias de base octo-horaria (8 horas) séo calculadas a partir dos dados horarios. O
primeiro periodo de calculo para um determinado dia seré o periodo decorrido entre as 17h00
do dia anterior e a 01h00 desse dia. O ultimo periodo de célculo sera o periodo entre as 16h00
de um determinado dia e as 24h00 desse mesmo dia. Para o calculo de uma média
octo-horéaria séo necessarios, pelo menos, 75% de valores horarios, isto é, 6 horas.

Fonte: www.qualar.org.

Dos dados apresentados, é possivel atestar a eficiéncia de 89,0% na Estacdo de Odivelas para
0 poluente ozono, para os valores de base horaria e para a base de 8 horas.

O valor médio medido foi de 55,3 pg/m® na base horéaria e na base de 8 horas, o valor maximo
medido numa hora foi de 186,9 ug/m>e o valor maximo na média de 8 horas foi de 160,4 pg/m?®.

= Proteccdo da Salde Humana: Base Horaria (Directiva 2002/3/CE)

O Limiar de Alerta, entendido como o nivel de poluentes na atmosfera, acima do qual uma
exposicao de curta duragdo apresenta riscos para a saude humana e a partir do qual devem ser
adoptadas medidas imediatas, &, no caso do ozono, de 240 pg/m?® de média horéria.

O Limiar de Informacdo consiste no nivel acima do qual uma exposicao de curta duracdo
acarreta riscos para a salde humana de grupos particularmente sensiveis da populagéo e, a
partir do qual, € necesséria a divulgacdo de informacdo actualizada. O valor estabelecido no
Decreto-Lei n.° 320/2003, de 20 de Dezembro, é de 180 ug/m3.

QUADRO 102
Ozono (O3) - Proteccao da Saude Humana: Base Horaria
2004
) . Valor A
Designacao 3 N° Excedéncias
(Hg/m”)
Limiar de Alfzrta a 240 0
populacdo
Limiar de mfor[nagao a 180 3
populacdo
Fonte: www.qualar.org.
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O Quadro 102 indica que nao ocorreram excedéncias ao Limiar de Alerta para 0 ozono na
Estacdo de Odivelas, no ano de 2004.

Relativamente, ao Limiar de Informacao verificaram-se, no ano de 2004, trés excedéncias ao
valor estabelecido de 180 pg/m®, tendo sido tomadas as medidas constantes no ponto Il do
Anexo I, do Decreto-Lei n.° 320/2003, de 20 de Dezembro. Este artigo refere-se a informacéo
minima a fornecer ao publico, caso seja excedido, ou se preveja que venha a ser excedido, o
Limiar de Informacdo ou o Limiar de Alerta, homeadamente, informacdes sobre o tipo de
populacdo em causa, possiveis efeitos na saude e procedimento recomendado.

= Proteccdo da Salude Humana: Base Octo-Horaria (Directiva 2002/3/CE)

O referido diploma legal prevé, para o ozono, um valor para a Protec¢cdo da Saude Humana,
calculado através das médias de grupos de oito horas, ou seja, é o valor maximo diario das
médias de periodos consecutivos de oito horas, calculado a partir da primeira hora de cada dia.
Esse valor, designado de Valor-alvo, é o nivel fixado para que, a longo prazo, sejam evitados
efeitos nocivos para a saude humana e/ou no ambiente na sua globalidade, a alcancar na
medida do possivel, no decurso de um periodo determinado. O valor alvo é de 120 pg/m? e ndo
devera ser excedido mais de 25 dias por ano.

QUADRO 103
Ozono (O3) - Protecgao da Saude Humana: Base Octo-Horaria
2004
Designacéao VanrS N® Exc'e.dénu(ab)s N° Excedéncias ©
(ng/m™) permitidas
Valor-alvo 120 25 13

(b) A ndo exceder mais de 25 dias por ano;
(c) Numero de dias do ano em que se verificaram uma ou mais excedéncias ao valor-alvo (120 pg/m3).

Fonte: www.qualar.org.

O Valor-alvo, a cumprir no ano de 2010, foi excedido treze dias, no ano de 2004.
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€ ANO: 2005

% Poluente: Particulas

No ano de 2005, a avaliacdo de PM;y, na Estacdo de Odivelas, apresentou os seguintes
resultados:

QUADRO 104
Particulas - Dados Estatisticos
2005

Parametro Valor Anugl Valor Ap ulal
(base horaria) (base diaria)
Eficiéncia (%) 95,8 95,9
Dados Validados (N°) 8392 350
Média (ug/m®) 34,5 34,5
Maximo (pg/m®) 402,4 223,6

Fonte: www.qualar.org.

A eficiéncia da Estacdo de Odivelas para o poluente Particulas, no ano de 2005, foi de 95,8%
para os valores de base horaria e de 95,9% para a base diaria. Conforme se pode verificar no
Quadro 104, o valor médio medido foi de 34,5 ug/m3, o valor maximo medido numa hora foi de
402,4 pg/m®e o valor maximo diério foi de 223,6 ug/m?.

= Proteccdo da Salde Humana: Base Diaria (Decreto-Lei n.° 111/2002)

No que diz respeito ao valor limite de base diaria para a Protec¢cdo da Salde Humana, o valor a
cumprir a partir do ano de 2005, é de 50 pg/m?®, tendo em conta que a margem de tolerancia
passa a ser zero, mantendo-se a permisséo anual, de 35 dias de excedéncias a este valor.

QUADRO 105
Particulas - Protec¢éo da Saide Humana: Base Diaria
2005

Designacio Valor Excedéncias N° Excedéncias
S (ug/m?3) permitidas (dias) (dias)
VL + MT 50,0 35 56

VL - Valor limite: 50 pg/m?;
MT - Margem de tolerancia: variavel de acordo com o ano (15 pg/m® no ano 2002 e 0 pg/m® no ano 2005)

Fonte: www.qualar.org.

Pela analise do Quadro 105, relativo ao nimero de excedéncias, ou seja, numero de dias em
gue a concentracdo média diaria foi superior ao valor limite para o ano de 2005, constata-se
gue ocorreram 56 excedéncias, pelo que esta Estacdo se encontra em incumprimento do
estabelecido pela legislagdo para o poluente particulas, para este ano.
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= Proteccdo da Salde Humana: Base Anual (Decreto-Lei n.° 111/2002)

Também o valor limite de base anual para a Protec¢cdo da Saude Humana, previsto no Decreto-
Lein.° 111/2002, de 16 de Abril, atingiu a margem de tolerancia zero, no ano de 2005, pelo que

é de 40 pg/m°.

QUADRO 106
Particulas - Protec¢do da Saide Humana: Base Anual
2005

. N Valor Valor obtido
Designacéao 3 3
(Hg/m”) (Hg/m”)
VL + MT 40 34,5

VL - Valor limite: 40 pg/m?;
MT - Margem de tolerancia: variavel de acordo com o ano (4,8 pg/m3 no ano 2000
e 0 ug/m3 no ano 2005)

Fonte: www.qualar.org.

Pelos dados apresentados no Quadro 106, pode concluir-se que o valor médio medido pela
Estacdo de Odivelas, no ano de 2005, foi de 34,5 pg/m° logo, inferior ao valor limite
estabelecido de 40 pg/m?, pelo que esta cumpre o estabelecido na legislacdo em vigor.

% Poluente: Didxido de Azoto (NO )

No Quadro 107 resumem-se alguns resultados da medi¢éo de dioxido de azoto (NO,).

QUADRO 107
Diéxido de Azoto (NO,) - Dados Estatisticos
2005

Parametro Valor Anugl Valor Ap ulal

(base horaria) (base diaria)
Eficiéncia (%) 87,1 86,6
Dados Validados (N°) 7634 316
Média (pg/m®) 29,9 29,7
Maximo (pg/m®) 177,9 79,8

Fonte: www.qualar.org.

Constata-se que a eficiéncia da estacao, para o poluente diéxido de azoto, no ano de 2005, foi
de 87,1% para os valores de base horéria e de 86,6% para a base diaria. O valor médio medido
foi de 29,9 ug/m® na base horéria e de 29,7 pg/m?* na base diaria, o valor maximo medido numa
hora foi de 177,9 pg/m® e o valor méaximo diéario foi de 79,8 pg/m?®.
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= Proteccdo da Saude Humana: Base Horaria (Decreto-Lei n.° 111/2002)

O valor limite de base horéria (valor medido numa hora) para a Proteccdo da Saude Humana foi
de 250 pg/m?® no ano de 2005, tendo em conta a margem de tolerancia. O Decreto-Lei n.°
311/2002 permite que este valor seja excedido em 18 horas.

QUADRO 108
Didxido de Azoto (NO,) - Protec¢éo da Saude Humana: Base Horaria
2005
Desianacio Valor Excedéncias N° Excedéncias
gnac (ug/m 3) permitidas (horas) (horas)
VL + MT 250 18 0

VL - Valor limite: 200 pg/m?;
MT - Margem de tolerancia: variavel de acordo com o ano (80 pg/m® no ano 2002 e 0 pg/m® no ano 2010)

Fonte: www.qualar.org.
A analise do Quadro 108 permite concluir que o valor limite de base horaria, para o diéxido de

azoto, no ano de 2005, nunca foi excedido, pelo que a Estacdo de Odivelas cumpre o disposto
na legislacao.

= Proteccdo da Saude Humana: Base Anual (Decreto-Lei n.° 111/2002)

O valor limite de base anual para a Protec¢cdo da Saude Humana, previsto no Decreto-Lei n°
111/2002, de 16 de Abril, foi, no ano de 2005, tendo em conta a margem de tolerancia, de 50
ug/m®,

QUADRO 109
Dioxido de Azoto (NO,) - Proteccédo da Saide Humana: Base Anual
2005
SesEeE Valor Valor obtido
(Hg/m") (Hg/m”)
VL + MT 50 29,9

VL - Valor limite: 40 pg/m?;
MT - Margem de tolerancia: variavel de acordo com o ano (16 pg/m? no ano 2002
e 0 pg/m3 no ano 2010)

Fonte: www.qualar.org.

O valor médio anual medido pela Estacdo de Odivelas (29,9 pg/m®), no ano de 2005, foi inferior
ao valor limite, pelo que esta cumpre o estabelecido na legislagdo em vigor, encontrando-se
bastante abaixo do mesmo.
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= | imiar de Alerta (Decreto-Lei n.° 111/2002)

O Limiar de Alerta, entendido como o nivel de poluentes na atmosfera acima do qual uma
exposicao de curta duragdo apresenta riscos para a salde humana e a partir do qual devem ser
adoptadas medidas imediatas, €, no caso do diéxido de azoto, de 400 pg/m?, medido em trés
horas consecutivas.

QUADRO 110
Di6xido de Azoto (NO,) - Limiar de Alerta
2005
. 5 Valor .
Designacao 3 N° Excedéncias
(Hg/m"~)
Limiar de Alerta
(medido em trés horas 400 0
consecutivas)

Fonte: www.qualar.org.
Como se pode observar, o Limiar de Alerta nunca foi excedido, pelo que a Estacdo de Odivelas

cumpre o estabelecido pelo Decreto-Lei n.° 111/2002, de 16 de Abril, no que diz respeito ao
poluente diéxido de azoto.

% Poluente: Mondxido de Carbono (CO)

Os resultados da medicao de mondxido de carbono (CO) na Estacdo de Odivelas encontram-se
sistematizados no Quadro 111.

QUADRO 111
Monoxido de Carbono (CO) - Dados Estatisticos
2005
Parametro Valor Anual Valor Anual

(base horéria) | (base 8 horas ©)
Eficiéncia (%) 96,6 96,3
Dados Validados (N°) 8461 8432
Média (pg/m®) 277,0 276,4
Maximo (pg/m®) 3537,8 2631,1

(a) As médias de base octo-horéria (8 horas) sao calculadas a partir dos dados horéarios. O
primeiro periodo de calculo para um determinado dia sera o periodo decorrido entre as 17h00
do dia anterior e a 01h00 desse dia. O Ultimo periodo de calculo sera o periodo entre as 16h00
de um determinado dia e as 24h00 desse mesmo dia. Para o célculo de uma média
octo-horéaria sdo necessarios, pelo menos, 75% de valores horarios, isto &, 6 horas.

Fonte: www.qualar.org.

A eficiéncia da Estacao de Odivelas para o poluente monoxido de carbono, no ano de 2005, foi
de 96,6% para os valores de base horéaria e de 96,3% para a base de 8 horas. O valor médio
medido foi de 277,0 pg/m® na base horéaria e de 276,4 ug/m*® na base de 8 horas, o valor
maximo medido numa hora foi de 3537,8 pg/m® e o valor maximo na média de 8 horas foi de
2631,1 pg/m®.
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= Proteccdo da Saude Humana: Valor méaximo diario das médias octo-horarias (Decreto-Lei n.°

111/2002)

O valor limite diario para a Protec¢gdo da Saude Humana, para o monoxido de carbono,
calculado através das médias de grupos de oito horas, ou seja, 0 valor maximo diério das
médias de periodos consecutivos de oito horas, calculadas a partir da primeira hora de cada dia
(médias octo-horarias) é de 10 mg/m® (miligramas por metro cubico).

QUADRO 112
Mondxido de Carbono (CO) - Proteccao da Saude Humana:
Valor méximo diario das médias octo-horarias ©

2005
Desianacio Valor N° Excedéncias
gnac (mg/m?) (dias) ©
Valor limite 10 0

(b) Médias octo-horérias calculadas como referido em (a);
(c) Nimero de dias em que se verificou excedéncia ao valor limite;

Fonte: www.qualar.org.

Da apreciacdo do Quadro 112, comprova-se que nao houve excedéncias ao valor limite de
monoxido de carbono, no ano de 2005.

% Poluente: Ozono (O 3)

No Quadro 113 apresentam-se os resultados da medicdo de ozono (O3). O ozono é um
poluente secundario que se forma a partir de reac¢des entre 0s seus percursores de origem
antropogénicas ou naturais, principalmente éxidos de azoto e compostos organicos volateis,
sendo estas reac¢oes potenciadas pela luz solar.

QUADRO 113
Ozono (O3) - Dados Estatisticos
2005
Parametro Valor Anual Valor Anual
(base horéaria) | (base 8 horas ©)
Eficiéncia (%) 98,0 98,1
Dados Validados (N°) 8587 8590
Média (ng/m®) 55,4 55,4
Maximo (pg/m®) 194,0 153,4

(a) As médias de base octo-horéria (8 horas) sdo calculadas a partir dos dados horéarios. O
primeiro periodo de calculo para um determinado dia sera o periodo decorrido entre as 17h00
do dia anterior e a 01h00 desse dia. O Ultimo periodo de calculo sera o periodo entre as 16h00
de um determinado dia e as 24h00 desse mesmo dia. Para o célculo de uma média
octo-horéaria sdo necessarios, pelo menos, 75% de valores horarios, isto é, 6 horas.

Fonte: www.qualar.org.
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A eficiéncia da Estacao de Odivelas para o poluente ozono, no ano de 2005, foi de 98,0% para
os valores de base horéria e de 98,1% para a base de 8 horas. O valor médio analisado foi de
55,4 pg/m3 na base horaria e na base de 8 horas, o valor maximo medido numa hora foi de
194,0 ug/m*e o valor méaximo na média de 8 horas foi de 153,4 pg/m?®.

= Proteccdo da Salude Humana: Base Horaria (Directiva 2002/3/CE)

O valor estabelecido no Decreto-Lei n.° 320/2003, de 20 de Dezembro, para o Limiar de
Informagcéo é de 180 ug/m?, e consiste no nivel acima do qual uma exposicdo de curta duracéo
acarreta riscos para a saude humana de grupos particularmente sensiveis da populacdo e a
partir do qual é necesséria a divulgacao de informacao actualizada.

QUADRO 114
Ozono (O3) - Proteccao da Saude Humana: Base Horaria
2005

) . Valor A
Designacao 3 N° Excedéncias
(Mg/m~)
Limiar de AI?rta a 240 0
populacdo
Limiar de mfor[nagao a 180 3
populacao

Fonte: www.qualar.org.

O Quadro 114 indica que nédo ocorreram excedéncias ao Limiar de Alerta, no ano de 2005, que,
no caso do 0zono, é de 240 pg/m® de média horaria.

Relativamente ao Limiar de Informacao verificaram-se, no ano de 2005, trés excedéncias ao
valor estabelecido de 180 pg/m® tendo sido tomadas as medidas constantes no ponto Il do
Anexo Il, nomeadamente, a divulgacdo das excedéncias com informagcBes sobre o tipo de
populacdo mais susceptivel aos possiveis efeitos na saude e procedimento recomendado.

= Proteccdo da Salde Humana: Base Octo-Horaria (Directiva 2002/3/CE)

O Decreto-Lei n° 320/2003, de 20 de Dezembro, prevé, para o ozono, um valor limite para a
Proteccdo da Saude Humana, calculado através das médias de grupos de oito horas, ou seja, é
o valor maximo diario das médias de periodos consecutivos de oito horas, calculadas a partir da
primeira hora de cada dia.

QUADRO 115
Ozono (Oj) - Protecgdo da Saude Humana: Base Octo-Horéria
2005
. 5 Valor N° Excedéncias . ©
Designacéo 3 - (b) N° Excedéncias
(ug/m™) permitidas
Valor-alvo 120 25 14

(b) A ndo exceder mais de 25 dias por ano;
(c) Nimero de dias do ano em que se verificaram uma ou mais excedéncias ao valor-alvo (120 ug/ma3).

Fonte: www.qualar.org.
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O Valor-alvo, a cumprir no ano de 2010, é o valor limite das médias octo-horarias, tendo, no ano
de 2005, sido excedido catorze dias.

Os resultados obtidos para a Estacdo de Odivelas revelam que, de todos os poluentes ai
analisados, apenas as particulas em suspensdo e 0 0zono registam excedéncias aos valores
previstos na legislacéo.

No caso das particulas, apesar do valor médio anual para este poluente nao ter atingido o Valor
limite previsto na legislacéo, verifica-se que 0s niveis médios anuais medidos nesta estagéo
aproximam-se do valor limite, tendo em conta que a margem de tolerancia terminou em Janeiro
de 2005. Relativamente as médias diarias, verificam-se mais excedéncias ao valor limite do que
as permitidas por lei, sendo que este niumero de ultrapassagens manteve-se relativamente
constante, nos anos 2004 e 2005.

O valor limite anual para o dioxido de azoto nao foi ultrapassado em nenhum dos anos
analisados. O valor médximo medido ndo se aproximou do valor limite horario para a proteccao
da saude humana.

O monoxido de carbono € considerado um poluente primério, sendo o trafego rodoviario a
principal fonte de emissdo deste poluente, pelo que este constitui um indicador de poluicdo
associada ao trafego. A média anual de base horéaria e de base de 8 horas, deste poluente,
apresentaram um decréscimo no ano de 2005, em relagdo ao valor verificado em 2004. No
entanto, o valor maximo medido, em ambos o0s anos, apresenta valores significativamente
inferiores ao valor legislado.

No caso do ozono, tanto os valores maximos horarios como os valores maximos das médias
octo-horérias, revelaram-se sensivelmente constantes ao longo dos anos 2004 e 2005.
Verificaram-se excedéncias ao limiar de informacédo, valor a partir do qual € necessaria a
divulgacao horaria actualizada das concentracdes registadas, uma vez que exposi¢des de curta
duracdo acarretam riscos para a saude humana de grupos particularmente sensiveis da
populacgdo (criancas, idosos, asmaticos/ alérgicos e com outros problemas respiratorios).

Assim, conclui-se que, dos poluentes analisados na Estacdo de Monitorizagdo da Qualidade do
Ar de Odivelas, as particulas e 0 0zono séo os Unicos que ultrapassam os limites indicados na
legislacdo em vigor. Estes incumprimentos, coincidentes com os verificados em grande parte da
rede de monitorizacdo da qualidade do ar e, em particular, na aglomeracdo Area Metropolitana
de Lisboa Norte, implicam que os Estados-Membros apresentem Planos e Programas para
melhoria da qualidade do ar.

4.3.2 - Campanhas de Monitorizacdo com recurs 0 a Tubos de Difusédo

Com o objectivo de complementar as medi¢Ges da Estacdo de Monitorizacdo da Qualidade do
Ar com dados de outros locais do concelho, alargando assim a cobertura geogréfica das
medicdes, realizaram-se duas campanhas de monitorizacdo da qualidade do ar, com recurso a
tubos de difuséo.
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Estas campanhas, desenvolvidas pelo Departamento de Ambiente e Salubridade da Camara
Municipal de Odivelas, em parceria com a CCDR-LVT e a Faculdade de Ciéncias e Tecnologia
da Universidade Nova de Lisboa, ocorreram em dois periodos de tempo distintos, no sentido de
se obter resultados representativos do periodo de Verédo e do periodo de Inverno.

A Campanha de Verao ocorreu entre 1 e 8 de Junho de 2006 e a Campanha de Inverno ocorreu
entre 11 e 18 de Janeiro de 2007, tendo os tubos sido colocados em determinados pontos de
amostragem, distribuidos pela area do concelho, procurando uma cobertura geografica mais
completa e precisa da qualidade do ar no concelho de Odivelas.

De acordo com o Departamento de Ambiente e Salubridade, & data de conclusdo deste
documento, encontra-se em curso a fase de tratamento dos dados, pelo que ainda nao existem
resultados globais. No entanto, em resultado de uma primeira andlise indicativa em relacdo ao
periodo de Verdo, verificou-se que os valores obtidos para a concentragdo de poluentes
atmosféricos séo inferiores aos limites estabelecidos legalmente.

4.4 - RUIDO

O Regime Legal sobre a Poluicdo Sonora designado por Regulamento Geral do Ruido,
aprovado pelo Decreto Lei n.° 292/2000, de 14 de Novembro, através do n.° 1 do Artigo 1°, tem
como objecto «a prevengdo do ruido e o controlo da poluicdo sonora, tendo em vista a
salvaguarda da saude e o bem-estar das populacdes.

O mesmo diploma determina que, na execucdo da politica de ordenamento do territério e
urbanismo, deve ser assegurada a qualidade do ambiente sonoro, na habitacdo, trabalho e
lazer, cabendo as autarquias a competéncia de definir, através da elaboracdo de Mapas de
Ruido, quais as zonas sensiveis e zonas mistas. %’

A Direccdo-Geral do Ambiente defende que os Mapas de Ruido, enquanto instrumento
fundamental para a informacdo acuUstica das areas objecto de estudos de @mbito municipal,
deverdo ser considerados aquando da elaboragéo dos planos municipais de ordenamento do
territorio.

O mesmo organismo recomenda, como um dos principios orientadores na aplicagcdo pratica do
Regime Legal sobre a Poluicdo Sonora, 0 exercicio de uma efectiva preocupacdo com a
poluicdo sonora nas zonas de ocupacdo humana sensivel, devido ao impacte que a mesma
podera ter na saude das populacgdes.

27 A definicdo das Zonas encontra-se estabelecidBeyulamento Geral do Ruido através do n.°3 do A8R)-
Zonas sensiveis— areas definidas em instrumentos de planeame@mtdgotial como vocacionadas para usos
habitacionais, existentes ou previstos, bem conma pacolas, hospitais, espacos de recreio e lazmutres
equipamentos colectivos prioritariamente utilizagetas populacdes como locais de recolhimentotesiiss ou a
instalar.Zonas mistas— as zonas existentes ou previstas em instrumeBtgganeamento territorial eficazes, cuja
ocupacédo seja afecta a outra utilizacdes, para dé&nreferidas na definicdo de zonas sensiveisea@mmente a
COMErcio e servigos.
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Em relacdo a esta matéria e no que diz respeito ao concelho de Odivelas, segundo informagéo
do Departamento de Ambiente e Salubridade enquanto unidade organica com competéncia ao
nivel da Camara Municipal de Odivelas nesta area, ndo obstante a identificacdo da sua
necessidade como procedimento prioritario, ndo foi possivel até a presente data proceder a
elaboracédo do Mapa de Ruido do concelho.

4.5 — RADIACOES

4.5.1 - Radioactividade

A informacédo relacionada com a radioactividade em Portugal resulta do trabalho de vigilancia
radiolégica efectuado pelo Instituto Tecnoldégico e Nuclear (ITN), enquanto entidade
responsavel, no nosso pais, pelo cumprimento do Tratado Euratom, nomeadamente do seu
Artigo 35° que estabelece que os Estados-Membros «providenciardo pela criagdo das
instalacBes necessarias para efectuar o controlo permanente do grau de radioactividade da
atmosfera, das aguas e do solo, bem como o controlo do cumprimento das normas de base». 2

Este organismo, através do seu Departamento de Proteccdo Radioldgica e Seguranca Nuclear
(DPRSN), desenvolve desde héa varios anos um programa de vigilancia radiolégica ambiental. O
programa consiste na medi¢cdo continua e periddica de radionuclidos criticos existentes nos
componentes ambientais (ar, agua, alimentos, solos, etc.).

De acordo com os relatérios anuais referentes aos resultados do programa de vigilancia
radioldgica ambiental acima referido, a extensdo do mesmo tem sido definida pelo ITN em
funcdo das especificidades do pais, procurando assegurar a monitorizacdo dos pontos
considerados como mais criticos, e também tem procurado alargar a recolha de amostras em
varios pontos dispersos do pais, escolhidos aleatoriamente, com o objectivo de obter uma
cobertura o mais completa possivel de todo o territdrio nacional.

Em resultado dessa metodologia e apesar de ndo ter sido efectuada a recolha de amostras no
concelho de Odivelas, podemos considerar pela amplitude das mesmas que os resultados
obtidos a nivel nacional sdo extensiveis e validos também para o concelho. Refira-se que a
monitorizacdo da radioactividade ocorreu, em muitos casos, em locais geograficamente muito
préximos do concelho de Odivelas, nomeadamente em Lisboa e no campus do ITN em
Sacavém.

Neste sentido, e em fungéo do periodo de tempo definido no perfil para caracterizagéo, foram
consultados os Relatérios do DPRSN, disponiveis no website do ITN, referentes aos anos de
2004 e 2005, néo estando ainda disponivel o do ano de 2006. #

% O Tratado Euratom foi assinado a 25 de Marco & Eentrou em vigor a 1 de Janeiro de 1958. Bsteado
instituiu a Comunidade Europeia da Energia Atomitambém designada por EURATOM. O Tratado foi
inicialmente assinado por 6 paises (Bélgica, Regailiiederal da Alemanha, Franca, Italia, Luxembwdgeaises
Baixos), e conta em 2007 com 27 Estados-Membrdgimio Portugal que aderiu a 1 de Janeiro de 1986.

% Foi consultado o Relatério DPRSN-A, n.° 29/0¥igilancia Radiol6gica a Nivel Nacional (Ano 2004)o
Relatério DPRSN-A, n.° 30/06\4gilancia Radiolégica a Nivel Nacional (Ano 2005).
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Segundo os referidos Relatorios, o Programa de monitorizacdo ambiental em 2004 e 2005
consistiu na determinacdo de radionuclidos artificiais e naturais em compartimentos do
ambiente na atmosfera, meio aquéatico e meio terrestre, considerados vias directas de
contaminagéo para o Homem.

Para o efeito foram analisadas amostras de aerosséis e de agua da chuva, amostras de aguas
de superficie, de sedimentos, de peixes e de plantas aquaticas provenientes das principais
bacias hidrogréficas, amostras de &guas de consumo, produtos alimentares, refeicbes
completas, leite e solos.

Em funcéo dos resultados obtidos, ambos os Relatérios apresentam para os anos de 2004 e
2005 a mesma conclusdo. Segundo os relatérios, ndo tendo existido libertacdo de substancias
radioactivas para o ambiente que possam causar quaisquer efeitos nocivos para a saude
humana, a populagdo portuguesa residente ndo esteve exposta a niveis de contaminagéo
radioactiva mais elevados que o fundo radioactivo natural, tendo-se considerando por esse
facto ndo ser necessario recomendar qualquer medida de proteccéo radioldgica.

4.5.2 - Radiacao electromagnética

Ainda no dominio da radiacdo, mas com o objectivo de responder a crescente preocupacao
existente, no presente, quanto aos possiveis efeitos adversos da exposicdo a radiacdo
electromagnética proveniente dos sistemas de comunicagdes moveis (vulgo telemoveis), foi
desenvolvido pelo Instituto de Telecomunicacdes (IT), com o patrocinio dos trés operadores de
comunicagdes mdveis portugueses (Optimus, TMN e Vodafone) o Projecto moniT.

No ambito deste projecto sdo realizadas medicdes referentes a radiacdo electromagnética
existente junto as designadas antenas de estacdo base (EB) de sistemas de comunicacfes
moveis, sendo os resultados disponibilizados através do website www.Ix.it.pt/monit, que
apresenta, sob a responsabilidade do Instituto de Telecomunicag¢fes, informacdo actualizada
sobre radiacdo electromagnética em comunicacdes moveis.

O Projecto monIT é desenvolvido em colaboracdo com as autarquias, participando estas na
escolha dos locais onde sera efectuada a monitorizagéo.

O presente projecto foi também implementado no concelho de Odivelas, estando os resultados
disponiveis para consulta no website acima referido, concretamente no relatério intitulado
Resumo de Resultados — Odivelas.

De acordo com o referido relatério, no Projecto monlIT realizam-se dois tipos de monitorizagéo,
a continua, que pretende avaliar a variagdo temporal dos niveis de radiacdo num determinado
local, e a localizada, que avalia a variacdo espacial dos niveis de radiagdo em torno de uma
determinada estacdo base (EB). Ambos os tipos de monitorizagdo avaliam o cumprimento dos
limites de exposicdo a radiacdo electromagnética em vigor, estabelecidos pela Portaria n.°
1421/2004, de 23 de Novembro ¥, que visam a necessidade de proteccdo da saude publica
contra os efeitos adversos da exposi¢cao a campos electromagnéticos.

% portaria que estabelece as restricées basicfisaao de niveis de referéncia relativos & exgmsita populacdo
a campos electromagnéticos adoptando a Recomendag@onselho n.° 1999/519/CE, de 12 de Julho.
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No concelho de Odivelas foi estabelecida para a Monitorizagdo Continua uma rede constituida
por 5 estacBes remotas, que esteve em actividade durante o periodo de 9 de Novembro de
2006 e 11 de Fevereiro de 2007.

As estacdes foram instaladas nos seguintes locais:

Centro de Saude de Odivelas (freguesia de Odivelas) ;
Estadio Arnaldo Dias (freguesia de Odivelas);

Av. 25 de Abril (freguesia da Pontinha);

Escola E.B. 2,3 Vasco Santana (freguesia da Ramada);
Centro de Reformados (freguesia da Povoa de Santo Adrido).

AN NN NN

Face aos resultados obtidos, o relatério refere que os valores registados nunca excederam o
limite de exposicdo mais restritivo, afirmando-se que «os locais analisados no ambito da
monitorizacdo continua no concelho de Odivelas estdo em conformidade com os limites de
exposicdo a radiacdo electromagnética adoptados em Portugal. [...] em média, todos os locais
medidos est&o pelo menos 950 vezes abaixo do limite mais restritivox».

Para a Monitorizacdo Localizada foram analisados dois locais na freguesia de Odivelas,
concretamente a Rua Guilherme Gomes Fernandes e o Centro Comercial Odivelas Parque.

Na medicédo realizada nestes dois locais, verificou-se que os valores registados estdo 100 vezes
abaixo do limite mais restritivo.

O relatério conclui que «todos os locais analisados no concelho de Odivelas estdo em

conformidade com os limites de exposicdo a radiacdo electromagnética adoptados em
Portugal». *

3L Carla Oliveira, et. alResumo de Resultados — Odive[ad.], 2007, p. 4.
32 |dem, Ibidem, p. 8
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4.6 — RESIDUOS SOLIDOS URBANOS

A recolha, valorizacdo e tratamento de residuos soélidos sdo considerados determinantes
ambientais com grande influéncia na saude das popula¢fes. Para a sua caracterizagdo ao nivel
do concelho de Odivelas, foi solicitada informacdo junto dos SMAS-Loures uma vez que é a
entidade responsavel pela sua recolha no concelho.

Para o efeito foram solicitados dados relacionados com o nimero de habitantes por Ecoponto
bem como os Ecopontos existentes na via publica e sobre a quantidade de residuos por tipo de
recolha.

No concelho de Odivelas o racio de habitantes por Ecoponto, conforme se pode verificar
através do Quadro 116, tem vindo a diminuir continuamente o seu valor de 2004 para 2006. A
freguesia da Pdvoa de Santo Adrido € a que apresenta os valores mais elevados ao longo do
periodo de tempo representado.

QUADRO 116
Numero de habitantes por Ecoponto, por freguesia
Concelho de Odivelas

2004-2006

—— Ano 2004 2005 2006
Canecas 343,45 343,45 343,45
Famdes 321,71 272,97 272,97
Odivelas 504,23 509,03 481,51
Olival Basto 567,82 567,82 520,50
Pontinha 600,58 545,98 545,98
Pévoa de Santo Adrido 612,67 588,16 588,16
Ramada 335,53 315,40 315,40
Concelho Odivelas 466,36 447,65 437,41

Fonte: Servigos Municipalizados de Loures.

Enquadrando este valores com as metas estabelecidas pela Unido Europeia até 2005 de um
racio de 1 Ecoponto por 500 habitantes, verificamos que nos valores totais anuais o concelho
de Odivelas atingiu valores positivos, registando no dltimo ano (2006) um racio de 437
habitantes por Ecoponto.

No que diz respeito ao numero de Ecopontos na via puUblica, Quadro 117, verificamos a
ocorréncia de um aumento do numero de Ecopontos, facto que contribui, conforme acima
referido, para a obteng¢édo no concelho de Odivelas de um racio superior ao estabelecido como
meta pela Unido Europeia.
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QUADRO 117
Numero de Ecopontos existentes na via publica, por freguesia
Concelho de Odivelas

2004-2006
Ano 2004 2005 2006
ey | omser || Setier | orer | 1o | ner | ooener | ™
Canecas 31 - 31 31 - 31 31 - 31
Famoes 28 - 28 33 - 33 33 - 33
Odivelas - 106 106 - 105 105 - 111 111
Olival Basto - 11 11 - 11 11 - 12 12
Pontinha 40 - 40 44 - 44 44 - 44
Pévoa de Santo Adrido - 24 24 - 25 25 - 25 25
Ramada 36 11 47 39 11 50 39 11 50
Concelho Odivelas 135 152 287 147 152 299 147 159 306

Fonte: Servigcos Municipalizados de Loures.

‘Odielas
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A freguesia de Odivelas é a freguesia que dispde do maior numero de Ecopontos na via publica.
Refira-se que, segundo os SMAS-Loures, os Ecopontos em causa sao constituidos pelo menos
por um contentor azul, um verde e um amarelo.

Em relacdo ao numero de PilhGes existentes na via publica e de acordo com informacédo
transmitida pelos SMAS-Loures, ndo estdo disponiveis dados fidveis para os anos em causa.

Este facto esta relacionado com a criacdo, ao abrigo do Decreto-Lei n.° 62/2001, de 19 de
Fevereiro *, da Ecopilhas - Sociedade Gestora de Residuos de Pilhas e Acumuladores, Lda.,
entidade responséavel pela gestdo da recolha, triagem e reciclagem de pilhas e acumuladores
usados. Esta realidade tem implicado, segundo os SMAS-Loures, uma desisténcia por parte
deste servico na substituicdo do equipamento na via publica, sendo dada prioridade a cedéncia
das caixas de cartdo da Ecopilhas, que sdo colocadas em estabelecimentos de ensino, juntas
de freguesia e instala¢des autérquicas.

Sobre a quantidade de residuos por tipo de recolha, Quadro 118, verificamos que no concelho
de Odivelas tem ocorrido ao longo dos anos em apreciagédo, uma diminuicdo da quantidade de
residuos por recolha indiferenciada, verificando-se em compensacao um aumento dos residuos
provenientes da recolha selectiva.

QUADRO 118
Quantidade de residuos por tipo de recolha
Concelho de Odivelas

2004-2006
Ano 2004 2005 2006

Tipo de recolha t % t % t %
Recolha indiferenciada 53079 90,87 51947 90,04 52920 88,86
Recolha de Monos 1344 2,30 1265 2,19 1670 2,80
Limpeza de Lixeiras 996 1,70 731 1,27 557 0,93
Recolha de contentores de 8 e 20 m* @ 411 0,70 546 0,95 397 0,67
Recolha selectiva 2585 4,43 3202 5,55 4013 6,74
Total 58415 100,00 57691 100,00 59557 100,00

(a) - Contentores que se destinam a deposicao de residuos provenientes de intervengdes realizadas pelas juntas de freguesia e/ou por outros servicos das

camaras municipais, nomeadamente residuos volumosos provenientes de demoligdes de constru¢des precarias, residuos verdes, residuos acumulados

em habitagdes que devem ser libertadas, etc.

Fonte: Servigos Municipalizados de Loures.

Ao analisarmos apenas os residuos provenientes da recolha selectiva, verificamos um aumento
continuo na quantidade de todos os tipos de residuos recolhidos. No entanto, o papel e o vidro
sdo os residuos que apresentam os valores mais elevados de recolha.

% Decreto-Lei que tem como objecto e ambito o efgabaento do «regime juridico a que fica sujeitgeatio de

pilhas e acumuladores e a gestdo de pilhas e aadames usados, assumindo como prioridade a prevedga
producédo desses residuos, seguida da reciclagemt@s formas de valorizacdo, por forma a reduzjuantidade

de residuos a eliminar».
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QUADRO 119

Quantidade de residuos provenientes da recolha selectiva
Concelho de Odivelas

2004-2006
Ano 2004 2005 2006
Tipo de residuo t % t % t %
Papel 1253 48,48 1418 44,28 1553 38,70
Vidro 1002 38,77 1084 33,85 1200 29,91
Outras embalagens 329 12,73 368 11,49 409 10,19
Pilhas 0,556 0,02 1,141 0,04 1,689 0,04
Residuos organicos - - 331 10,34 849 21,16

Fonte: Servigos Municipalizados de Loures.

Através da observacdo do Gréfico Il, obtém-se uma maior percepcdo da evolucdo crescente
gue se tem verificado, ao longo destes trés anos, na quantidade de residuos provenientes da

recolha selectiva.

4 )
Grafico Il - Quantidade de residuos provenientes de recolha sele  ctiva no
concelho de Odivelas, 2004-2006
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Estes resultados revelam uma adesédo crescente por parte da populagdo do concelho de
Odivelas a separacéo selectiva dos residuos sélidos domésticos, facto que se regista muito
positivamente tendo em conta a importancia que este comportamento representa a nivel

ambiental.

Odivelas
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4.7 — RESIDUOS INDUSTRIAIS

Para a obtencdo de informagdo que permitisse a caracterizagdo da producdo de residuos
industriais no concelho de Odivelas, recorremos a Agéncia Portuguesa de Ambiente (APA),
enquanto entidade responsavel pela gestédo deste tipo de residuos.

No entanto, apenas sdo apresentados dados referentes ao ano de 2003, uma vez que segundo
a APA, a data do nosso pedido, s6 detinham dados compilados e em condicfes de serem

disponibilizados para esse periodo de tempo.

Neste sentido, apresentamos informacédo referente a producéo de residuos industriais banais,

perigosos e ndo especificados no concelho de Odivelas.

QUADRO 120
Producéo de residuos industriais segundo o tipo

Concelho de Odivelas

2003

Tipo Quantidade (t)
Residuos Industriais Banais (RIB) 8494,55
Residuos Industriais Perigosos (RIP) 592,30
Residuos Industriais ndo Especificados (n.e.) 17,60
Total 9104,45

Fonte: Agéncia Portuguesa do Ambiente.

Em termos de producado de residuos industriais, segundo o tipo, os residuos maioritariamente
produzidos no concelho sdo os residuos banais, que correspondem a 93,3% do total de

residuos produzidos no concelho (Gréfico III).

-

6,5% 0,2%

Gréfico Ill - Produgéo de Residuos Industriais no ¢
segundo o tipo (2003)

93,3%

oncelho de Odivelas

ORIB
ORIP
On.e.
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Ao analisarmos a producao de residuos industriais por tipo e segundo a actividade econémica **
, verificamos que no concelho de Odivelas, em relacdo aos residuos industriais banais, as
industrias transformadoras representam a quase totalidade da producéo, registando valores
percentuais muito elevados face as restantes actividades, registando estas valores residuais.
No total, as industrias transformadoras produzem 99,3% do total de residuos industriais banais
no concelho.

QUADRO 121
Producéo de residuos industriais segundo o tipo, por actividade econémica
Concelho de Odivelas
2003

Tipo Seccdo CAE Quantidade (t)
D - Industrias Transformadoras 8434,63
E - Producéo e distribuicdo de electricidade, gas e agua 0,50
F - Construgéo 0,55
G - Comeércio por grosso e a retalho; reparacao de

RIB veiculos automéveis, motociclos e de bens de uso 21,00
pessoal e doméstico
H - Alojamento e restauracao (restaurantes e similares) 0,88
| - Transportes, armazenagem e comunicacdes 36,98
K - Actividades imobiliarias, alugueres e servicos 001
prestados as empresas '
D - Industrias Transformadoras 494,71
G - Comércio por grosso e a retalho; reparacéo de

RIP veiculos automoveis, motociclos e de bens de uso 1,87
pessoal e doméstico
| - Transportes, armazenagem e comunicacdes 95,72

n.e. D - Industrias Transformadoras 17,60

Total 9104,45

Fonte: Agéncia Portuguesa do Ambiente.

N

Em relacdo a producdo de residuos industriais perigosos, surgem novamente as industrias
transformadoras como a actividade que regista os valores mais elevados. As 494,71 toneladas
produzidas por esta actividade econdémica correspondem a 83,5% do total da producdo deste
tipo de residuo no ano de 2003.

A actividade das industrias transformadoras surge como a Unica actividade econdémica a
produzir residuos ndo especificados.

3 para identificacdo das actividades econémicasititzada a CAE - Classificacdo Portuguesa dasvidides
Econdmicas - Rev. 2.1 (DL n.° 197/2003, de 27 destm
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Refira-se que de acordo com a CAE, as industrias transformadoras, classificadas na Secg¢éo D,
abarcam um vasto conjunto de actividades que, devido a sua diversidade, contribuem para a
obtenc&o de elevados valores em comparacg&o com as restantes actividades econémicas. *°

Em relacdo a producdo de residuos industriais por tipologia de residuo ** (Quadro 122),
verificamos que os residuos resultantes de processos térmicos, pela prépria natureza dos
materiais em causa, sdo 0s que apresentam maiores valores de tonelagem, representando
62,5% do total de residuos industriais produzidos no concelho de Odivelas.

% Na CAE as industrias transformadoras subdividemrsel3 Subseccées: DA - IndUstrias alimentaresbebisias
e dos tabacos; DB - Industria téxtil; DC - Ind(stlb couro e de produtos do couro; DD - IndUstiasnadeira e da
cortica e suas obras; DE - Industria de pastaagelp cartdo e seus artigos, edigdo e impressaefabricacéo de
coque, produtos petroliferos refinados e combustivelear; DG - Fabricacdo de produtos quimicosdiloras
sintéticas ou artificiais; DH - Fabricagdo de artigle borracha e de matérias plasticas; DI - Fati® de outros
produtos minerais ndo metalicos; DJ - IndUstriatahiggicas de base e de produtos metalicos; DKori€acdo de
maquinas e de equipamentos, n.e.; DL - Fabricagi@®aliipamento eléctrico e de 6ptica e DN - Indasstri
transformadoras, n.e..

% Para identificacdo da tipologia de residuo fdiastila a LER - Lista Europeia de Residuos (Portafi209/2004,
de 3 de Marco).
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QUADRO 122
Producgéo de residuos industriais por tipologia do residuo
Concelho de Odivelas

2003
Capitulo da LER Quantidade (t)
01 - Residuos da prospeccéao e exploracdo de minas e
pedreiras, bem como de tratamentos fisicos e quimicos das 35,00

matérias extraidas

02 - Residuos da agricultura, horticultura, aquacultura,
silvicultura, caca e pesca, bem como da preparacéo e do 7,75
processamento de produtos alimentares

03 - Residuos da transformacé&o de madeira e do fabrico de

. o ~ 25,50
painéis, mobiliario, pasta para papel, papel e cartdo
04 - Residuos da industria do couro e produtos de couro e da 220
industria téxtil '
06 - Residuos de processos quimicos inorganicos 1,00
07 - Residuos de processos quimicos organicos 8,14
08 - Residuos do fabrico, formulacgéo, distribuicéo e utilizacao
(FFDU) de revestimentos (tintas, vernizes e esmaltes vitreos), 9,08
colas, vedantes e tintas de impressao
09 - Residuos da industria fotogréafica 254,53
10 - Residuos de processos térmicos 5690,00
12 - Residuos da moldagem e do tratamento fisico e mecéanico
- . e 923,02
de superficie de metais e plasticos
13 - Oleos usados e residuos de combustiveis liquidos 57 23
(excepto Oleos alimentares, 05, 12 e 19) '
14 - Residuos de solventes, fluidos de refrigeracdo e gases
n 1,18
propulsores orgéanicos (excepto 07 e 08)
15 - Residuos de embalagens; absorventes, panos de limpeza,
materiais filtrantes e vestuario de protec¢do ndo anteriormente 891,59
especificados
16 - Residuos néo especificados em outros capitulos da LER 708,47
17 - Residuos de construcao e demoli¢éo (incluindo solos 24.63

escavados e locais contaminados)

19 - Residuos de instalacdes de gestéo de residuos, de
estacdes de tratamento de aguas residuais e da preparacao de 2,96
agua para consumo humano e agua para consumo industrial

20 - Residuos urbanos e equiparados (residuos domésticos,

do comércio, indUstria e servigos), incluindo as frac¢des 444,57
recolhidas selectivamente

n.e. 17,60
Total 9104,45

Fonte: Agéncia Portuguesa do Ambiente.
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No que diz respeito a producdo de residuos industriais perigosos por tipologia do residuo
(Quadro 123), séo os residuos resultantes da indastria fotografica, juntamente com os residuos
nao especificados em outros capitulos da LER, que registam os valores mais elevados.

QUADRO 123
Producéo de RIP por tipologia do residuo
Concelho de Odivelas

2003
Capitulo da LER Quantidade (t)

06 - Residuos de processos quimicos inorganicos 1,00
07 - Residuos de processos quimicos organicos 6,26
08 - Residuos do fabrico, formulacgéo, distribuicéo e utilizacao
(FFDU) de revestimentos (tintas, vernizes e esmaltes vitreos), 7,31
colas, vedantes e tintas de impressao
09 - Residuos da industria fotogréafica 104,53
10 - Residuos de processos térmicos 8,00
13 - Oleos usados e residuos de combustiveis liquidos 57 23
(excepto 6leos alimentares, 05, 12 e 19) '
14 - Residuos de solventes, fluidos de refrigeracdo e gases

n 1,18
propulsores orgéanicos (excepto 07 e 08)
15 - Residuos de embalagens; absorventes, panos de limpeza,
materiais filtrantes e vestuario de protec¢do ndo anteriormente 12,42
especificados
16 - Residuos néo especificados em outros capitulos da LER 394,29
20 - Residuos urbanos e equiparados (residuos domésticos,
do comércio, industria e servicos), incluindo as frac¢des 0,08
recolhidas selectivamente
Total 592,30

Fonte: Agéncia Portuguesa do Ambiente.

Quanto ao destino final dos residuos industriais, verifica-se positivamente que mais de 80% dos
residuos produzidos no concelho de Odivelas sdo encaminhados para operacbes de
valorizagcdo, facto que segue as orientacdes e principios defendidos pela legislacao,
nomeadamente na prevaléncia da valorizacdo dos residuos sobre a sua eliminagéo, por forma a
gue nao ggnstituam perigo ou causem prejuizo, quer para a saude humana, quer para o
ambiente.

37 Portaria n.° 209/2004, de 3 de Marco, Anexo llle gnumera as operacdes de eliminacdo e de vgioize
residuos e o Decreto Lei n.° 178/2006, de 5 denete que estabelece o regime geral da gestacitiios.
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QUADRO 124
Destino final dos residuos industriais
Concelho de Odivelas
2003

Operacao

Quantidade (t)

R1 - Utilizacao principal como combustivel ou outros meios de

~ . 163,85
producéo de energia
R2 - Recuperacdo/regeneracao de solventes 1,20
R3 - Reciclagem/recuperacédo de compostos organicos que
nao sao utilizados como solventes (incluindo as operacdes de 191,27
compostagem e outras transformacdes biolégicas)
R4 - Reciclagem/recuperacéo de metais e de ligas 889,31
Operacdes de [R5 - Reciclagem/recuperacéo de outras matérias inorganicas 6232,80
valorizacdo  [pg _ Refinacdo de dleos e outras reutilizacdes de 6leos 38,13
R11 - Utilizagdo de residuos obtidos em virtude das operacoes
23,88
enumeradas de R1 a R11
R13 - Acumulacéo de residuos destinados a uma das
operacbes enumeradas de R1 a R12 (com exclusédo do
. 810,23
armazenamento temporario, antes da recolha, no local onde
esta é efectuada)
Total 8350,67
D1 - I?gposmao sobre o solo ou no seu interior (p.ex., aterro 1626,148
sanitario, etc.)
D9 - Tratamento fisico-quimico ndo especificado em qualquer
outra parte da lista de operacdes de eliminagéo e valorizacao
de residuos, que produz compostos ou misturas finais 23,697
rejeitados por meio de qualquer das operacdes enumeradas
de D1 a D12 (p.ex., eva
Operacdes de - =
eliminagdo D10 - Incineragao em terra 3,444
D14 - Reembalagem anterior a uma das operacdes 0009
enumeradas de D1 a D13 '
D15 - Armazenagem enguanto se aguarda a execucdo de umal
das operagdes enumeradas de D1 a D14 (com excluséo do
L 21,730
armazenamento temporario, antes da recolha, no local onde
esta é efectuada)
Total 1675,028

Fonte: Agéncia Portuguesa do Ambiente.

Odielas

CMO/DHSAS/DSPT/SOSOCS

125



Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actualiaac

4.8 - ESPACOS VERDES

A existéncia de espacos verdes € reconhecida como um factor que influencia positivamente o
bem-estar e a salde da populacdo, podendo contribuir para estimular a pratica de actividade
fisica ou para, através da sua fruicdo, aliviar o stress urbano, cada vez mais presente no
quotidiano actual. Estes espag¢os, quando inseridos em areas residenciais, podem também
servir de local de fomento do relacionamento entre os préprios moradores, contribuindo assim
para aumentar o sentimento de pertenca ao espaco em que se reside. *

Neste sentido, importa conhecer a informacé&o disponivel sobre os espacos verdes no concelho
de Odivelas, apesar de a mesma se revelar insuficiente face a dimensao da influéncia que os
espacos verdes assumem no bem-estar e saude da populacao.

No que diz respeito a area de espacos verdes per capita, por freguesia, Quadro 125, referido
como o indicador que traduz a &rea de espacos verdes em cada freguesia, disponivel para
usufruto por cada residente, verificamos que a freguesia da Ramada € a que apresenta, de
forma destacada, o valor mais elevado (6,30). As restantes freguesias apresentam valores
muito baixos, sendo que na freguesia de Canecas se verifica um valor inferior a 1m? de area de
espaco verde por habitante.

QUADRO 125
Area de espagos verdes per capita, por freguesia
Concelho de Odivelas

Freguesia m?/hab.
Canecas 0,85
Famdes 2,67
Odivelas 3,55

Olival Basto 4,00
Pontinha 1,28

P6voa de Santo Adrido 1,71
Ramada 6,30

Fonte: UNL-FCT/DCEA, Diagnéstico do Estado do Ambiente do Municipio de Odivelas, 2003.

Em relagéo a este indicador, 0 mesmo documento refere que a «recomendagédo global proposta
nas “Normas para programacdo de Equipamentos Colectivos” (GEPAT, 1990), para o
planeamento dos espacos verdes é de 40m? por habitante». *

Face a esta recomendacdo, verificamos em todas as freguesias do concelho de Odivelas uma

situacdo de elevado défice no que diz respeito a area de espacos verdes, uma vez que a
realidade observada se encontra muito distante do valor recomendavel.

% paula Santana, et. al., “Avaliacdo da qualidadeiemal dos espacos verdes urbanos no bem-estesaide” in
A Cidade e a Saud€oordenador; Paula Santana., Coimbra, 2007,1%237.

39 Cf. Diagnéstico do Estado do Ambiente do Municipio dév€las, Relatério do Diagnéstico das Freguesiatoe
Concelho de Odivelasol. 1, Universidade Nova de Lisboa, Lisboa, 2q03L.3.
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Em relac@o a percentagem de &rea urbana ocupada por espacgos verdes, por freguesia, Quadro
126, indicador que traduz a percentagem de area de espaco urbano ocupada por espacos
verdes, verificamos que as freguesias de Odivelas (8,76) e Olival Basto (8,06) apresentam 0s
valores mais elevados. Em oposicdo, Canegas (0,43) e Famdes (1,03) séo as freguesias que
registam os valores mais baixos de percentagem de &rea urbana ocupada.

QUADRO 126
Area urbana ocupada por espagos verdes (%), por freguesia
Concelho de Odivelas

Freguesia Area urbana ocupada por
espacos verdes (%)

Canecas 0,43
Famdes 1.03
Odivelas 8.76
Olival Basto 8,06
Pontinha 1.80
Pévoa de Santo Adrido 413
Ramada 5,31

Fonte: UNL-FCT/DCEA, Diagnéstico do Estado do Ambiente do Municipio de Odivelas, 2003.

Podemos ainda referir que, segundo o Ultimo levantamento efectuado, a area util total de
espacos verdes no concelho de Odivelas é de 380.373,29 m* e o nimero de Jardins/Espagos
Verdes (Principais) é de 33.
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4.9 — ACTIVIDADE DESENVOLVIDA NO CONCELHO DE ODI VELAS

% Pr:

Accdes de Sensibilizacdo sobre Poda de Arvores Ornamentais
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DAS/Diviséo de Parques e Jardins

% Pr:

Comemoracéo do Dia da Floresta Autéctone
* EP:

Camara Municipal de Odivelas

DAS/Diviséo de Parques e Jardins

% Pr:

Estrutura Ecol6gica e Reabilitagdo da Estrutura Hidraulica

+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Requalificacdo Paisagistica e Ambiental de Terreno a Nascente da Rua Major Caldas Xavier
+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Equipamento e Arranjo de Espacos Exteriores no Casalinho da Azenha, Pontinha
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Hortas Pedagdgicas / Biologicas

* EP:

Camara Municipal de Odivelas
DAS/Divisdo de Ambiente
DAS/Divisao de Parques e Jardins

% Pr:

Programa Eco-Escolas
* EP:
Associacdo Bandeira Azul da Europa (a nivel nacional)

% Pr:

Projecto Neton — Oficinas de Ambiente
+ EP:
Escola Profissional Agricola D. Dinis
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% Pr:

Cuidar para proteger, respeitar para viver
* EP:

Jardim de Infancia da Arroja

S Pr:

Melhor Ambiente, Mais Salde

* EP:

Escola EB 2,3 dos Castanheiros

Y Pr:

Centro de Monitorizacéo e Interpretacdo Ambiental, Odivelas

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Limpeza e Desobstrucéo de Linhas de Agua
* EP:

Camara Municipal de Odivelas

DAS/Divisdo de Ambiente

% Pr:

Campanha de Monitorizacdo da Qualidade do Ar no Concelho de Odivelas
+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DAS/Divisdo de Ambiente

% Pr:

Campanha de Vacinacéo Anti-rabica e de Identificacdo Electronica
+ EP:

Direccdo-Geral de Veterinaria

% Pr:

Accdes de limpeza de residuos soélidos / Saneamento de lixeiras
* EP:

Camara Municipal de Odivelas

DAS/Divisdo de Ambiente

% Pr:

Campanha de sensibilizagdo para a remog¢ao de dejectos caninos nos espacgos publicos
+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DAS/Divisdo de Ambiente

% Pr:

Remocao de viaturas abandonadas
+ EP:

Camara Municipal de Odivelas
Divisdo de Fiscalizacdo Municipal
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% Pr:

Recolha e encaminhamento de animais errantes
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

Médico Veterinario Municipal

Y Pr:

Inspeccao higio-sanitaria a estabelecimentos comerciais ou industriais
* EP:

Camara Municipal de Odivelas

Médico Veterinario Municipal

DAJG/Diviséo de Licenciamentos

Y Pr:

AccOes de Sensibilizacdo Ambiental
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas
DAS/Divisdo de Ambiente

% Pr:

Programa do Urbano ao Rural
* EP:

Camara Municipal de Odivelas
DEJC/Divisao de Educagéao
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AMBIENTE: SINTESE

Nos anos de 2003 e 2004 Odivelas apresentou valores de 100% em relacdo as taxas de
tratamento de aguas residuais, valores acima dos registados na Grande Lisboa. O concelho
também registou valores superiores em relacdo a Grande Lisboa, no que diz respeito a
percentagem de populacdo servida por sistemas de drenagem de aguas residuais e por
Estacdes de Tratamento de Aguas Residuais.

Em relacdo a qualidade do ar, de todos os poluentes analisados na Estacdo de Monitorizacdo
da Qualidade do Ar de Odivelas, apenas as particulas em suspensdo e 0 0zono registam
excedéncias aos valores previstos na legislacdo. Todos os restantes poluentes analisados
registaram valores abaixo do permitido.

No que diz respeito ao ruido, ndo obstante a identificacdo da necessidade de existéncia de um
Mapa de Ruido do concelho, ndo foi possivel até a presente data proceder a sua elaboracgéo.

Quanto a exposicdo a radiagdo electromagnética proveniente dos sistemas de comunicagfes
moveis (telemdveis), os valores registados no concelho nunca excederam o limite de exposicao
mais restritivo.

No concelho de Odivelas o racio de habitantes por Ecoponto tem vindo a diminuir
continuamente de 2004 para 2006, sendo que neste Ultimo ano, registou-se um valor de 437
habitantes por Ecoponto. Tem-se verificado igualmente um aumento dos residuos provenientes
da recolha selectiva.

Em termos de producado de residuos industriais, segundo o tipo, os residuos maioritariamente
produzidos no concelho sdo os residuos banais, que correspondem a 93,3% do total de
residuos produzidos no concelho. As industrias transformadoras produzem a sua quase
totalidade, tendo também um grande peso na producdo de residuos industriais perigosos.
Quanto ao seu destino final, verifica-se positivamente que mais de 80% dos residuos
produzidos no concelho de Odivelas s&o encaminhados para operacdes de valorizagéo.

No que diz respeito & area de espagos verdes per capita por freguesia, verificamos que a
Ramada é a que apresenta, de forma destacada, o valor mais elevado. Contudo, este valor esta
ainda distante dos valores recomendados em matéria de planeamento de espacos verdes.

De acordo com o ultimo levantamento efectuado, a &rea (util total de espagos verdes no
concelho de Odivelas é de 380.373,29 m? e o nimero de Jardins/Espacos Verdes (Principais) é
de 33.
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5 — ACTIVIDADE ECONOMICA

A empregabilidade é um factor que influencia decisivamente o estado e a qualidade da saude
dos individuos. De facto, ter um emprego possibilita ndo somente o sustento econémico de
cada um mas também condiciona fortemente o acesso a um determinado tipo de bens e
servicos. O tipo de alimentacdo praticada e os cuidados de saude a que cada individuo tem
acesso, estdo muitas vezes dependentes do rendimento econémico. E por essa raz&o que um
perfil de salde devera conter uma analise dos principais indicadores relacionados com esta
area, como a taxa de desemprego ou o indice do poder de compra.

5.1 - DESEMPREGO E PODER DE COMPRA

No periodo compreendido entre 2002 e 2006, o desemprego no concelho de Odivelas registou
poucas oscilagbes, sendo que a tendéncia mais recente, desde 2003 até 2006, é de uma ligeira
descida. O numero de desempregados do sexo masculino tem sido, desde 2002, superior ao
namero de desempregados do sexo feminino, conforme se pode observar no Quadro 127.

QUADRO 127
Desemprego Registado no concelho de Odivelas segundo o Sexo (situag&o no fim do més)
2002-2006
ANOIMES | 5002712 2003/12 2004/12 2005/12 2006/12
Sexo
H 2339 2722 2547 2461 2189
M 2152 2490 2402 2387 2068
Total 4491 5212 4949 4848 4257

Fonte: IEFP, Desemprego registado por Concelhos - Estatisticas Mensais, 2002 a 2006.

Em relacdo aos grupos etéarios, verificamos que o maior niumero de individuos desempregados
tem idade compreendida entre os 35 e 0s 54 anos. Os individuos com menos de 25 anos séo
0S menos atingidos pelo desemprego.

QUADRO 128
Desemprego Registado no concelho de Odivelas segundo o Grupo Etério (situagéo no fim do més)
2002-2006
Ano/Més
— 2002/12 2003/12 2004/12 2005/12 2006/12
Grupo Etario
< 25 anos 619 616 549 502 373
25 - 34 anos 1076 1375 1217 1167 1040
35 - 54 anos 1615 1916 1833 1799 1625
> 54 anos 1181 1305 1350 1380 1219
Total 4491 5212 4949 4848 4257
Fonte: IEFP, Desemprego registado por Concelhos - Estatisticas Mensais, 2002 a 2006.
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No que diz respeito ao grau de instrucdo, verifica-se desde logo uma maior prevaléncia de
desempregados com o 1° Ciclo do Ensino Béasico (CEB). Existem também valores significativos
nos individuos com o 3° CEB e o Ensino Secundario. Os detentores de um grau de ensino
superior e 0os que ndo completaram o 1° CEB séo os que apresentam os valores mais baixos.

QUADRO 129
Desemprego Registado no concelho de Odivelas segundo o Nivel de Escolaridade (situagdo no fim do més)
2002-2006
Ano/Més
= : 2002/12 2003/12 2004/12 2005/12 2006/12
Nivel de Escolaridade
< 1°Ciclo EB 262 234 230 236 215
1° Ciclo EB 1369 1553 1563 1512 1280
2° Ciclo EB 806 843 811 769 680
3° Ciclo EB 1135 1332 932 942 870
Secundario 538 688 959 894 814
Superior 381 562 454 495 398
Total 4491 5212 4949 4848 4257

Fonte: IEFP, Desemprego registado por Concelhos - Estatisticas Mensais, 2002 a 2006.

Comparado com os valores dos concelhos da Grande Lisboa, Odivelas apresenta o segundo
valor mais baixo de nimero de desempregados, logo atras do concelho de Mafra. A maior parte
dos individuos desempregados no concelho de Odivelas estao inscritos hd menos de um ano
no Centro de Emprego, sendo que 97% estdo a procura de uma nova situacao profissional.

e a Situagéo face a Procura de Emprego (situag&o no fim do més)

QUADRO 130
Desemprego Registado nos concelhos da Grande Lisboa segundo o Sexo, o Tempo de Inscricdo

Dezembro de 2006
L Sewo | Tempode oo | StUaGR0 fceaprocurade [
H M <1 Ano > 1 Ano 1° Emprego Novo Emprego
Amadora 4233 4427 4439 4221 420 8240 8660
Cascais 3476 3748 4461 2763 286 6938 7224
Lisboa 9791 9192 11710 7273 1163 17820 18983
Loures 3492 3388 4222 2658 256 6624 6880
Mafra 813 994 1278 529 133 1674 1807
Odivelas 2189 2068 2581 1676 127 4130 4257
Oeiras 2636 2709 3112 2233 258 5087 5345
Sintra 6800 8948 8859 6889 623 15125 15748
Vila Franca de Xira 2410 2990 3466 1934 247 5153 5400
Grande Lisboa 35840 38464 44128 30176 3513 70791 74304
Fonte: IEFP, Desemprego registado por Concelhos - Estatisticas Mensais, Dezembro/2006;
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O poder de compra em Odivelas apresentava, no ano 2004, o terceiro valor mais baixo da area
da Grande Lisboa, sendo que o mesmo representava somente 1,45% do total nacional deste
indicador. Comparado com o valor médio da Grande Lisboa, o poder de compra do concelho de
Odivelas era significativamente inferior.

QUADRO 131

Poder de Compra dos concelhos da Grande Lisboa

Concelho Indicadqr per % do Poder de
Capita Compra
Amadora 129,09 2,19
Cascais 162,29 2,75
Lisboa 277,93 14,68
Loures 116,65 2,24
Mafra 92,02 0,51
Odivelas 109,43 1,45

Oeiras 180,97 2,88
Sintra 104,51 3,89
Vila Franca de Xira 96,29 1,18
Grande Lisboa 167,10 31,77

Fonte: INE, Estudo sobre o Poder de Compra Concelhio, N° VI, 2004;

5.2 — POPULACAO COM E SEM ACTIVIDADE ECONOMICA

Por populagcdo com actividade econdémica entende-se a populacdo em idade activa, que pode
encontrar-se numa de duas situacdes: em situacdo de emprego ou de desemprego. A
populacdo sem actividade econdmica é composta pelos individuos que, independentemente da
sua idade, ndo se encontram em nenhuma dessas duas situagfes (estudantes, domésticas,
reformados e incapacitados, por exemplo). Tendo em conta esta clarificacdo de conceitos, o
concelho de Odivelas apresentava, no ano 2001, o terceiro valor mais elevado de populacéo
com actividade econémica, entre os concelhos da Grande Lisboa, com 65,1%. Este valor era
apenas suplantado pelos valores dos municipios de Sintra e de Vila Franca de Xira. Como seria
de esperar, Odivelas apresentava o terceiro valor mais baixo de populacdo sem actividade
economica.
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QUADRO 132
Populagéo residente, com 15 ou mais anos, segundo a condi¢éo perante a actividade econémica (sentido lato)

e sexo, dos concelhos da Grande Lisboa

2001

Populacéo com Actividade Econdmica

Populacdo sem Act

ividade Econémica

Concelho H M Total H M Total
N° N° N° % N° N° N° %

Amadora 48652 45347 93999 62,8 22369 33274 55643 37,2
Cascais 46615 43965 90580 62,5 21349 32953 54302 37,5
Lisboa 136894 | 134534 | 271428 54,4 87622 140059 | 227681 45,6
Loures 56691 49565 106256 63,4 24589 36704 61293 36,6
Mafra 15865 12008 27873 61,1 6600 11139 17739 38,9
Odivelas 39039 35262 74301 65,1 16006 23769 39775 34,9
Oeiras 43840 43327 87167 62,5 21299 30977 52276 37,5
Sintra 107429 97672 205101 68,9 36264 56397 92661 31,1
Vila Franca de Xira| 35943 30941 66884 65,2 14056 21670 35726 34,8
Grande Lisboa 530968 | 492621 | 1023589 61,6 250154 | 386942 | 637096 38,4

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populagdo e Habitagéo, 2001 (Resultados Definitivos);

De acordo com o Quadro 133, verificamos que no concelho de Odivelas, 93,3% da populacdo
com actividade econémica encontrava-se empregada em 2001. Este valor era o segundo mais
elevado da area da Grande Lisboa. No extremo oposto, apenas 6,7% da populacdo com
actividade econémica se encontrava desempregada.

Odivelas
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QUADRO 133
Populagéo residente, com 15 ou mais anos e com actividade econémica,

segundo a condicéo perante a actividade econémica (sentido lato) e sexo, dos concelhos da Grande Lisboa

2001

Populacéo com Actividade Econdmica
concelho Empregada Desempregada Total
H M Total H M Total
N° N° N° % N° N° N° % N°
Amadora 45197 | 41467 | 86664 92,2 3455 3880 7335 7,8 93999
Cascais 43689 | 40618 | 84307 93,1 2926 3347 6273 6,9 90580
Lisboa 126594 | 124850 | 251444 92,6 10300 9684 19984 7,4 271428
Loures 53197 | 45588 | 98785 93,0 3494 3977 7471 7,0 106256
Mafra 15350 | 11256 | 26606 95,4 515 752 1267 4,6 27873
Odivelas 36704 | 32618 | 69322 93,3 2335 2644 4979 6,7 74301
Oeiras 40829 | 40181 | 81010 92,9 3011 3146 6157 7,1 87167
Sintra 101431 | 89091 | 190522 92,9 5998 8581 14579 7,1 205101
Vila Franca de Xira| 33951 28456 62407 93,3 1992 2485 4477 6,7 66884
Grande Lisboa 496942 | 454125 | 951067 92,9 34026 | 38496 | 72522 7,1 1023589

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populagdo e Habitagéo, 2001 (Resultados Definitivos);

Ainda de acordo com os dados dos Censos 2001, entre a populacdo sem actividade econdmica,
a maior parte (50,1%) era constituida por individuos reformados, aposentados ou na reserva.
Os estudantes correspondiam a 23,8%, as domeésticas eram 12,5%, e as pessoas incapacitadas
para o trabalho correspondiam a 3,9%. Em outras situagdes encontrava-se 9,7% da populacéo
residente. Um dos dados mais significativos residia no facto do concelho de Odivelas, no
contexto da Grande Lisboa, apresentar a percentagem mais elevada de populacéo estudantil, a
par do concelho de Oeiras.
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QUADRO 134
Populagéo residente, com 15 ou mais anos e sem actividade econdémica,
segundo a condig&o perante a actividade econoémica (sentido lato), dos concelhos da Grande Lisboa

2001
Populacdo sem Actividade Economica
reformada, | (PR | e
Concelho Estudante Domeéstica aposentada P para o Situacso Total
ou na reserva trabalho
Ne % N° % N° % Ne % N° % Ne

Amadora 11631 | 20,9 | 6253 | 11,2 ] 30535 | 54,9 1981 | 3,6 | 5243 | 9,4 | 55643
Cascais 11841 | 21,8 | 6936 | 12,8 27782 | 51,2 2019 | 3,7 | 5724 | 10,5| 54302
Lisboa 38907 | 17,1 | 19919 | 8,7 | 142670 62,7 | 7815 | 3,4 | 18370 | 8,1 | 227681
Loures 13504 | 22,0 | 8090 | 13,2 31373 | 51,2 2379 | 3,9 | 5947 | 9,7 | 61293
Mafra 2761 | 156 | 3304 | 18,6 | 9623 | 54,3 | 859 48 | 1192 | 6,7 | 17739
Odivelas 9447 23,8 | 4982 12,5 [ 19942 [50,1 | 1550 | 3,9 | 3854 | 9,7 | 39775
Oeiras 12448 | 23,8 | 5615 | 10,7 | 28205 | 54,0 | 1568 | 3,0 | 4440 | 8,5 | 52276
Sintra 21415 | 23,1 | 13037 | 14,1 | 44591 | 48,1 | 3839 | 4,1 | 9779 | 10,6 | 92661

Vila Franca de Xira| 8207 | 23,0 | 5650 | 15,8 | 17359 | 48,6 | 1124 | 3,1 | 3386 | 9,5 | 35726
Grande Lisboa 130161 | 20,4 | 73786 | 11,6 | 352080 | 55,3 | 23134 | 3,6 | 57935 | 9,1 | 637096

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populagdo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos);

Em termos de populacdo economicamente activa, Odivelas apresentava o segundo valor mais
elevado da area da Grande Lisboa, quer no que respeitava a populacdo masculina (59,9%),
guer no que dizia respeito a populacdo feminina (51,4). Por razbes evidentes, a taxa de
actividade global do concelho de Odivelas era igualmente a segunda mais alta (55,5), da area

geografica considerada.
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QUADRO 135
Populagéo residente economicamente activa (sentido lato), segundo o sexo

e Taxa de Actividade, dos concelhos da Grande Lisboa

2001
Populacéo Ef:onomicamente Taxa de Actividade (%)

Concelho Activa (N°)
H M Total H M Total
Amadora 48652 45347 93999 57,6 49,6 53,4
Cascais 46615 43965 90580 57,4 49,1 53,1
Lisboa 136894 | 134534 | 271428 53,1 43,9 48,1
Loures 56691 49565 106256 58,3 48,7 53,4
Mafra 15865 12008 27873 58,8 43,9 51,3
Odivelas 39039 35262 74301 59,9 51,4 55,5
Oeiras 43840 43327 87167 57,0 50,8 53,8
Sintra 107429 97672 205101 60,6 52,4 56,4
Vila Franca de Xira 35943 30941 66884 59,7 49,3 54,4
Grande Lisboa 530968 | 492621 | 1023589 57,3 48,3 52,6

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacéo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos);
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Em 2001, o concelho de Odivelas apresentava o segundo valor mais baixo de populacdo
desempregada, no contexto da Grande Lisboa. Em termos percentuais, a taxa de desemprego
era de 6,7%, valor abaixo da média da Grande Lisboa, conforme se verifica no Quadro 136.
Nesse ano, verificava-se que o numero de mulheres desempregadas era superior ao nimero de
homens desempregados, situacdo que hoje regista uma tendéncia inversa, desde 2002, de
acordo com as estatisticas do IEFP, tal como ja foi observado no Quadro 127.

e Taxa de Desemprego (sentido lato), dos concelhos da Grande Lisboa

QUADRO 136

Populagéo residente desempregada, segundo o sexo

2001

Concelho Populacdo Desempregada (N°) Taxa de Desemprego (%)

H M Total H M Total

Amadora 3455 3880 7335 7,1 8,6 7.8
Cascais 2926 3347 6273 6,3 7,6 6,9
Lisboa 10300 9684 19984 7,5 7,2 7.4
Loures 3494 3977 7471 6,2 8,0 7,0
Mafra 515 752 1267 3,2 6,3 4,5
Odivelas 2335 2644 4979 6,0 7,5 6,7
Oeiras 3011 3146 6157 6,9 7,3 71
Sintra 5998 8581 14579 5,6 8,8 7,1

Vila Franca de Xira 1992 2485 4477 55 8,0 6,7
Grande Lisboa 34026 38496 72522 6,4 7,8 7,1

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populagéo e Habitagao,

2001 (Resultados Definitivos);
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Em relac&o ao principal meio de vida da populagéo residente no concelho de Odivelas em 2001,
com mais de 15 anos, o Quadro 137, apresenta uma prevaléncia do factor trabalho (59,51%).
As pensdes e reformas (18,48%) e o estar a cargo da familia (16,46%) eram 0s outros
principais meios de vida da populacdo. Estes nUmeros acompanham, na sua generalidade, as
tendéncias que entdo se verificavam na Grande Lisboa.

De salientar igualmente os valores muito baixos de populagdo cujo principal meio de vida
consistia no subsidio de desemprego (2,30%) sendo que, tal como ja foi afirmado, o valor do
desemprego em Odivelas é dos mais baixos no contexto da Grande Lisboa. Outro dado

z

relevante é a percentagem de individuos (18,48%) que recebiam pensBes ou reformas no
concelho de Odivelas, valor esse que é inferior ao que se registava na Grande Lisboa (22,26%),
0 que podera ser demonstrativo de que a populacdo do concelho € mais jovem, em termos

globais, do que nos restantes concelhos da area considerada.

QUADRO 137

Populagéo residente, com 15 ou mais anos, segundo o principal meio de vida e sexo

2001

Concelho de Odivelas

Grande Lisboa

Principal Meio de Vida H M Total H M Total
Ne Ne Ne % Ne Ne Ne %

Trabalho 36165 31724 67889 59,51 487997 | 441760 | 929757 55,98
REELEGEAE CE O pTzees re 306 610 054 | 5334 | 7079 | 12413 | 0,75
e da Empresa
Subsidio de Desemprego 1282 1341 2623 2,30 18164 20416 38580 2,32
Subsidio Temporario por
Acidente de Trabalho ou 181 241 422 0,37 2589 3281 5870 0,36
Doenca Profissional
Outros Subsidios 105 206 311 0,27 1530 | 2591 | 4121 | 0,25
Temporarios
Rendimento Minimo 112 256 368 0,32 2389 | 5139 | 7528 0,45
Garantido
Pensao / Reforma 9549 11532 21081 18,48 159609 | 210111 | 369720 22,26
Apoio social 120 145 265 0,23 1878 2640 4518 0,27
A Cargo da Familia 6564 12211 18775 16,46 91364 | 170310 | 261674 15,76
Outra Situagao 663 1069 1732 1,52 10268 16236 26504 1,60
Total 55045 59031 114076 | 100,00 | 781122 | 879563 | 1660685 | 100,00
Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populagéo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos);
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5.3 - EMPRESAS

Em relagdo aos sectores de actividade economica, 0 sector terciario € aquele que regista um
maior nimero de trabalhadores no concelho de Odivelas, com tendéncia de crescimento de
2002 para 2003. Também significativo € o valor do sector secundéario, embora este tenha
registado um decréscimo de trabalhadores neste periodo de tempo, conforme se observa no
Quadro 138. De qualquer forma, registe-se que o peso do sector secundario no concelho de
Odivelas é superior ao valor verificado para a Grande Lisboa (Quadro 139), o que pode ser
explicado pela presenca significativa das industrias transformadoras.

O sector primério apresenta valores muito diminutos (0,04% em 2002 e 0,06% em 2003), o que
contraria a tendéncia que ainda hoje se verifica para considerar o concelho de Odivelas como
rural. S&o cada vez mais as actividades dos sectores secundario e terciario que predominam.

No que diz respeito aos ganhos médios mensais em euros, verificamos que s6 o sector primario
apresenta valores mais elevados no concelho de Odivelas em relagdo aos da Grande Lisboa,
onde, no total, os ganhos séo francamente superiores (Quadros 140 e 141).

De acordo com os Quadros 142 e 143, no concelho de Odivelas predominam as empresas
entre 1 a 9 trabalhadores (39,3% em 2002 e 37,3 % em 2003) enquanto que na Grande Lisboa
predominam as empresas com 500 ou mais trabalhadores (25,9 % em 2002 e 25,1 % em 2003).

Em 2005, as principais actividades das empresas do concelho de Odivelas eram o comércio por
grosso e a retalho (35,84%), a construcdo (22,70%), as actividades imobiliarias e de servicos
prestados as empresas (10,65%), e o alojamento e restauracdo (8,15%). Em relacdo a este
ultimo caso, o valor corresponde apenas a restauracdo, dada a inexisténcia de oferta de
alojamento no concelho. As industrias transformadoras registavam o valor de 7,99%, também
significativo. As actividades ligadas a educacdo, saude, accao social e servicos colectivos,
sociais e pessoais reuniam, entre si, o valor de 6,18%.

De modo geral, estas séo igualmente as principais actividades das empresas nos concelhos da
Grande Lisboa, conforme se pode observar no Quadro 144. A mesma tendéncia se regista nas
principais actividades das sociedades sedeadas no concelho de Odivelas, que acompanham do
mesmo modo a tendéncia dos municipios da Grande Lisboa (Quadro 145).
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QUADRO 138

Trabalhadores por conta de outrem nos estabelecimentos, segundo o sector de actividade e 0 sexo
Concelho de Odivelas

2002-2003
Sector Priméario Sector Secundario Sector Terciario el
- (CAE: A-B) (CAE: C-F) (CAE: G-Q)
H M Total H M Total H M Total H M Total
N° N° N° % N° N° Ne % Ne N° N° % N° N° N° %
2002 6 - 6 0,04 4192 1703 5895 41,75 4376 3843 8219 58,21 8574 5546 14120 | 100,00
2003 8 1 9 0,06 4265 1483 5748 37,36 4695 4935 9630 62,58 8968 6419 15387 | 100,00
Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
QUADRO 139
Trabalhadores por conta de outrem nos estabelecimentos, segundo o sector de actividade e 0 sexo
Grande Lisboa
2002-2003
Sector Primario Sector Secundario Sector Terciario S
Ano (CAE: A-B) (CAE: C-F) (CAE: G-Q)
H M Total H M Total H M Total H M Total
N° N° N° % N° N° N° % Ne N° N° % Ne Ne N° %
2002 1502 727 2229 0,42 93593 | 31235 | 124828 | 23,84 | 207240 | 189391 | 396631 | 75,74 | 302335 | 221353 | 523688 | 100,00
2003 1366 640 2006 0,38 87559 | 29650 | 117209 | 22,32 | 211880 | 193954 | 405834 | 77,30 | 300805 | 224244 | 525049 | 100,00

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
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QUADRO 140

Concelho de Odivelas
2002-2003

Ganho médio mensal (em €) dos trabalhadores por conta de outrem nos estabelecimentos, segundo o sector de actividade e 0 sexo

Sector Priméario

Sector Secundario

Sector Terciario

Total
Ano (CAE: A-B) (CAE: C-F) (CAE: G-Q)
H M HM H M HM H M HM H M HM
2002 975 - 975 707 607 678 862 618 748 786 614 719
2003 1550,33 - 1434,61| 727,90 | 646,18 | 706,81 | 836,51 634,30 | 732,89 | 785,49 | 637,03 | 723,56
Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
QUADRO 141
Ganho médio mensal (em €) dos trabalhadores por conta de outrem nos estabelecimentos, segundo o sector de actividade e 0 sexo
Grande Lisboa
2002-2003
Sector Primario Sector Secundario Sector Terciario Total
ota
Ano (CAE: A-B) (CAE: C-F) (CAE: G-Q)
H M HM H M HM H M HM H M HM
2002 756 638 718 1035 909 1004 1336 952 1153 1240 945 1115
2003 783,83 | 671,28 747,92 | 1078,77 | 965,56 | 1050,13 | 1367,76 | 974,65 | 1179,89 | 1280,99 | 972,58 | 1149,27

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
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QUADRO 142
Trabalhadores por conta de outrem nos estabelecimentos, segundo o escaldo de pessoal na empresa
Concelho de Odivelas

2002-2003
Escalé@o de pessoal Total
Ano la9 10a 19 20 a 49 50 a 99 100 a 249 250 a 499 500 e +
N° % N° % N° % N° % N° % N° % Ne % N° %
2002 5547 39,3 2740 19,4 2621 18,6 1070 7,6 371 2,6 650 4,6 1121 7,9 14120 100,0
2003 5739 37,3 2714 17,6 2730 17,7 1024 6,7 694 4.5 797 5,2 1689 11,0 15387 100,0
Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
QUADRO 143
Trabalhadores por conta de outrem nos estabelecimentos, segundo o escaldo de pessoal na empresa
Grande Lisboa
2002-2003
Escalé@o de pessoal Total
Ano la9 10a 19 20 a 49 50 a 99 100 a 249 250 a 499 500 e +
N° % N° % N° % N° % N° % N° % N° % N° %
2002 102019 19,5 58981 11,3 74743 14,3 46382 8,9 60995 11,6 44782 8,5 135786 25,9 523688 | 100,0
2003 107986 20,6 57717 11,0 71496 13,6 49590 9,4 61251 11,7 45277 8,6 131732 25,1 525049 | 100,0

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
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QUADRO 144
Empresas com sede no concelho de Odivelas e na Grande Lisboa, segundo a CAE - Rev. 2.1
2004-2005
Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Seccédo CAE em 31/12/2004 em 31/12/2005 em 31/12/2004 em 31/12/2005
Ne % Ne % Ne % Ne %
A - Agricultura, producdo animal, caca e silvicultura
117 0,70 101 0,63 4591 1,79 4146 1,66

B - Pesca
C - Industrias extractivas 1 0,01 1 0,01 121 0,05 120 0,05
D - Industrias transformadoras 1378 8,21 1281 7,99 17793 6,93 16891 6,78
E - Producéo e distribuicdo de electricidade, gas e agua 1 0,01 - 0,00 173 0,07 183 0,07
F - Construcéo 3852 22,95 3640 22,70 44615 17,39 41114 16,51
G - Comeércio por grosso e a retalho; reparacéo de
veiculos automoéveis, motociclos e de bens de uso 6138 36,57 5747 35,84 89272 34,80 83751 33,63
pessoal e doméstico
H - Alojamento e restauracao (restaurantes e similares) 1384 8,25 1307 8,15 22415 8,74 22118 8,88
| - Transportes, armazenagem e comunicagdes 689 4,11 775 4,83 8853 3,45 9552 3,84
J - Actividades financeiras 516 3,07 485 3,02 8767 3,42 8096 3,25
K - Actmdz\ades imobiliarias, alugueres e servicos 1712 10,20 1708 10,65 39895 15,55 41869 16,81
prestados as empresas
M - Educacao
N - Sadde e accao social 994 5,92 992 6,18 20044 7,81 21223 8,52
O - Outras actividades de servicos colectivos, sociais e
pessoais
Total 16782 100,00 16037 100,00 256539 100,00 249063 100,00

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
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QUADRO 145
Sociedades com sede no concelho de Odivelas e na Grande Lisboa, segundo a CAE - Rev. 2.1
2004-2005
Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Seccédo CAE em 31/12/2004 em 31/12/2005 em 31/12/2004 em 31/12/2005
N° % N° % N° % N° %
A - Agricultura, producdo animal, caca e silvicultura
18 0,36 21 0,38 937 0,90 1022 0,90

B - Pesca
C - Industrias extractivas 1 0,02 1 0,02 76 0,07 78 0,07
D - Industrias transformadoras 501 9,98 514 9,24 7219 6,96 7534 6,63
E - Producéo e distribuicdo de electricidade, gas e agua - 0,00 - 0,00 162 0,16 181 0,16
F - Construcédo 965 19,22 1065 19,15 11733 11,32 12745 11,21
G - Comeércio por grosso e a retalho; reparacéo de
veiculos automéveis, motociclos e de bens de uso 1644 32,75 1748 31,43 31876 30,75 33656 29,60
pessoal e doméstico
H - Alojamento e restauracao (restaurantes e similares) 497 9,90 531 9,55 11050 10,66 11841 10,42
| - Transportes, armazenagem e comunicagdes 406 8,09 521 9,37 6297 6,07 7213 6,34
J - Actividades financeiras 18 0,36 22 0,40 948 0,92 1009 0,89
K - Actmdz\ades imobiliarias, alugueres e servicos 613 12,21 244 13,38 23637 22.80 27331 24.04
prestados as empresas
M - Educacao
N - Salde e acgdo social 357 711 394 7,08 9735 9,39 11073 9,74
O - Outras actividades de servicos colectivos, sociais e
pessoais
Total 5020 100,00 5561 100,00 103670 100,00 113683 100,00

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
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5.4 — ACTIVIDADE DESENVOLVIDA NO CONCELHO DE ODI VELAS

% Pr:

Feira Jovem 2006 “Orienta-te”
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas
DEJC/Divisao de Juventude

% Pr:

A correspondéncia do Curso de Turismo a realidade profissional do Mercado Turistico
* EP:

Instituto Superior de Ciéncias Educativas (ISCE)

% Pr:

Concurso de Montras

+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DPEDE/Divisao de Apoio ao Desenvolvimento Econémico

% Pr:

Formacéo nas Escolas com a Rede Educacédo do Consumidor
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DPEDE/Divisédo de Apoio ao Desenvolvimento Econdémico
Servico Municipal de Informacédo ao Consumidor

% Pr:

Encontros Com Sumo - Sessdes de Esclarecimento

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DPEDE/Divisédo de Apoio ao Desenvolvimento Econdémico
Servico Municipal de Informacédo ao Consumidor
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ACTIVIDADE ECONOMICA: SINTESE

A tendéncia mais recente no concelho de Odivelas aponta para uma ligeira descida do niumero
absoluto de desempregados, sendo que existem mais homens do que mulheres nesta situacéo.
A maior parte dos desempregados tem entre 35 e 54 anos e apresenta como grau de instrucao
o 1° Ciclo do Ensino Basico. No contexto dos concelhos da Grande Lisboa, Odivelas apresenta
o segundo valor mais baixo de nimero de desempregados.

O valor do poder de compra em Odivelas era, de acordo com dados de 2004, o terceiro mais
baixo da area da Grande Lisboa, representando somente 1,45% do total nacional deste
indicador. Este valor era inferior ao do valor médio da Grande Lisboa.

Odivelas apresentava, em 2001, o terceiro valor mais elevado de populagcdo com actividade
econdmica, entre os concelhos da Grande Lisboa, com 65,1%. Destes, 93,3% encontrava-se
empregada em 2001, sendo a taxa de desemprego de 6,7%. Em relacdo a populacdo sem
actividade econdmica, a maior parte (50,1%) era constituida por individuos reformados,
aposentados ou na reserva.

Em relacdo aos sectores de actividade econdmica, o sector terciario € aquele que regista um
maior numero de trabalhadores no concelho de Odivelas, onde predominam as empresas entre
1 a 9 trabalhadores, por oposicdo a Grande Lisboa, onde predominam as empresas com 500
ou mais trabalhadores.

As principais actividades das empresas e sociedades sedeadas no concelho de Odivelas s&o o
comércio por grosso e a retalho, a construcdo, as actividades imobiliarias e de servigos
prestados as empresas e a restauracgao.
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6 — URBANISMO E HABITACAO

Os modelos de desenvolvimento urbano que se tém aplicado nas cidades ndo tém contribuido
para um ambiente urbano saudavel. Muitas cidades actuais caracterizam-se por: transito
cadtico (concentracdo excessiva de populacdo nas grandes metropoles); dificuldades de
estacionamento (expansao do uso do automdvel); crise do uso do espaco publico (deixou de
ser para convivéncia social para dar lugar a espacos de soliddo, conflito e de inseguranca); lixo
urbano (altos niveis de consumo e deficiente resposta ao nivel do saneamento bésico e
remocdo de residuos); elevados niveis de poluicdo atmosférica e sonora; degradagdo do
edificado habitacional (ex: idade dos edificios; falta de apreco e estima pelos espacos
residenciais); esvaziamento das areas centrais (despovoamento dos centros de cidade em prol
da instalagdo de servigos terciarios); fendbmenos de isolamento/exclusédo social e urbanistica
(cenarios habitacionais de populaces com acentuadas caréncias socioeconémicas e
problemas de integracdo). Estes cenarios urbanos condicionam fortemente a qualidade de vida
das respectivas populacdes, fazendo emergir a necessidades de politicas que reequilibrem os
planos urbanistico e social de forma a tornar as zonas urbanas em locais equilibrados e
atractivos para se viver e trabalhar.

A maior parte da vivéncia dos urbanitas decorre no local de residéncia (habitac&o, bairro, meio
envolvente), assumindo-se, pois, a habitacio como um bem central no quadro das
necessidades das populacdes citadinas. A Habitacdo constitui um espaco de mdltiplas
dimensBes (abrigo/proteccéo; territorialidade; vida familiar; inser¢cdo social e economica;
relacionamento comunitario) que, consoante os padrdes de habitabilidade, determinam a saude
e 0 bem-estar dos respectivos residentes. As condi¢cdes de habitabilidade sdo, de facto,
agentes de saude ou, pelo contrario, factores de risco, podendo essas condigbes serem
medidas através de vérios indicadores (desenho/projecto, tipologia, qualidade dos materiais de
construcao, saneamento, estado de conservacgao, entre outros).

A existéncia de familias e individuos sem casa ou vivendo em alojamentos precérios (barracas,
contentores, edificios em ruinas, quartos sobrelotados, garagens, anexos), ou em habitacdes
degradadas, antigas e/ou de fraca qualidade, coexiste com condi¢cdes de saude humana muito
adversas (espacos domeésticos subdimensionados, insalubres, problemas de saneamento
basico, enfermidades, locais geologicamente inseguros), o que, por consequéncia, confere a
este universo habitacional diversos factores de risco para a salde das familias abrangidas.

A ideia de um concelho saudavel esta forcosamente interligada com politicas urbanisticas
saudaveis, que, ao privilegiarem accfes/projectos que promovam modelos adequados de
habitabilidade e boas praticas de vivéncia urbana, concorrem para melhorar os niveis de saude
e bem-estar das comunidades.
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6.1 — CARACTERIZACAO DO PARQUE HABITACIONAL

No que respeita ao parque habitacional em Odivelas, salienta-se que os alojamentos classicos
assumem maior peso nas freguesias de Odivelas (23779) e da Pontinha (10222), factor a que
nao é alheio o facto de serem essas as freguesias também com maiores contingentes
populacionais e de cariz marcadamente urbano. A freguesia de Olival Basto surge como a que
menos alojamentos classicos tem no seu territério (2790), surgindo também as freguesias de
Canecas e Famd@es no grupo das que tém um menor edificado habitacional (4294 e 3587,
respectivamente). Em relacdo aos “outros” alojamentos, é na freguesia da Pontinha que se
encontram mais implantados (265). Em termos da oferta habitacional colectiva, regista-se o

maior nimero na freguesia de Canecas (12 alojamentos).

QUADRO 146

Alojamentos e Edificios, por freguesia
2001

e Alojamentos Familiares AIojamgntos Edificios
Cléassicos Outros Total Colectivos

Canecas 4294 25 4319 12 2371
Famdes 3587 17 3604 2 1955
Odivelas 23779 205 23984 8 3298
Olival Basto 2790 31 2821 1 665
Pontinha 10222 265 10487 1 3043
Pévoa de Santo Adrido 5943 45 5988 2 859
Ramada 6984 71 7055 4 1924

Concelho Odivelas 57599 659 58258 30 14115

Grande Lisboa 923162 9403 932565 1658 249649

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacédo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos).

Analisando os edificios segundo o seu tipo e numero de alojamentos, tanto em Odivelas como
na Grande Lisboa (v. Quadro 147), entre os edificios principalmente residenciais, verificamos
gue os alojamentos se encontram, na sua grande maioria, integrados em edificios
exclusivamente residenciais (11937 em Odivelas; 216982 na Grande Lisboa), embora também
seja de realgar o numero significativo de alojamentos integrados em edificios que nao tém
exclusivamente func¢des habitacionais (parcialmente residenciais), 2100 em Odivelas e 29950
na Grande Lisboa. Embora em muito menor namero, registam-se casos de edificios nao-
residenciais que, apesar de ndo terem, principalmente, vocacdo habitacional, englobam no seu
edificado espacos com funcgdes habitacionais, concretamente 78 alojamentos em Odivelas e
2717 em termos de Grande Lisboa.
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Por outro lado, se nos edificios exclusivamente residenciais, predominam os edificios com 1 e 2
alojamentos (em Odivelas) e com 1 e 5-9 alojamentos (na Grande Lisboa), nos parcialmente
residenciais tém maior peso 0s que sdo constituidos por 5 a 9 alojamentos (tanto em Odivelas
como na grande Lisboa). Nos edificios essencialmente ndo-residenciais, a maior relevancia
numeérica volta a pertencer aos edificios que englobam 1 ou 2 alojamentos (nas duas escalas
territoriais).

QUADRO 147
Edificios, por tipo de Edificio e nimero de Alojamentos

2001

E:jplz c?c? N° Alojamentos C?gsgzse Grande Lisboa
Com 1 Alojamento 6520 143469
Com 2 Alojamentos 1664 18591
% % Com 3 Alojamentos 611 7115
. § § Com 4 Alojamentos 424 6392
Zg 2 % Com 5 a 9 Alojamentos 1520 23744
§ u% o Com 10 a 15 alojamentos 948 11946
a Com 16 ou mais Alojamentos 250 5725
g Total 11937 216982
g _% Com 1 Alojamento 476 6254
a [ Com 2 Alojamentos 199 2247
g % Com 3 Alojamentos 85 1749
DU; & Com 4 Alojamentos 101 1899
:8 % Com 5 a 9 Alojamentos 632 9096
E % Com 10 a 15 alojamentos 362 4970
% Com 16 ou mais Alojamentos 245 3735
o Total 2100 29950
Total 14037 246932
Com 1 Alojamento 59 1906
% Com 2 Alojamentos 9 301
% :é Com 3 Alojamentos 5 189
-§- § Com 4 Alojamentos 1 108
= § Com 5 a 9 Alojamentos 2 159
_é 9 Com 10 a 15 alojamentos 2 37
% - Com 16 ou mais Alojamentos - 17
w Total 78 2717
Total 14115 249649

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacéo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos).
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Relativamente ao numero de pavimentos, verifica-se que 0 maior peso percentual vai para 0s
edificios com 1 e 2 pavimentos, tanto em Odivelas como na Grande Lisboa. Os edificios que
assumem menor peso sao 0s que contemplam 6 pavimentos (nas duas escalas territoriais

consideradas).

QUADRO 148
Edificios, segundo o nimero de Pavimentos
2001
Concelho de Odivelas Grande Lisboa
N° Pavimentos Edificios Edificios
N° % N° %
Com 1 4109 29,1 86210 34,5
Com 2 4533 32,1 75456 30,2
Com 3 1918 13,6 30637 12,3
Com 4 1215 8,6 21169 8,5
Com 5 838 6,0 14508 5,8
Com 6 624 4,4 7623 3.1
Com 7 ou mais 878 6,2 14046 5,6
Total 14115 100,0 249649 100,0

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacéo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos).

QUADRO 149
Edificios, segundo a Epoca de Construg&o
2001
Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Epoca de Edificios Edificios
Construcéo 0 )
: N° % acuml/jlada N° % acumfl)lada
Antes de 1919 191 1,4 14 17284 6,9 6,9
1919 - 1945 497 3,5 4,9 24622 9,9 16,8
1946 - 1960 1570 11,1 16,0 33436 13,4 30,3
1961 - 1970 2776 19,7 35,7 43270 17,3 47,5
1971 - 1980 3711 26,3 62,0 50423 20,2 67,7
1981 - 1985 1990 14,1 76,1 25449 10,2 77,9
1986 - 1990 1428 10,1 86,2 19310 7,7 85,6
1991 - 1995 934 6,6 92,8 15987 6,4 92,0
1996 - 2001 1018 7,2 100,0 19868 8,0 100,0
Total 14115 100,0 - 249649 100,0 -
Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populag&o e Habitag&o, 2001 (Resultados Definitivos).
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A partir do Quadro 149, verificamos que o0 processo de urbanizagcdo teve o maior auge entre
1971 e 1980 (tanto em Odivelas como na Grande Lisboa, mais de metade dos edificios ja
estavam construidos, respectivamente, 62% e 67,7%), verificando-se, pois, que a respectiva
década regista o maior grau de construgdo habitacional (26,3% em Odivelas e 20,2% na
Grande Lisboa). No inicio da década de 90 verifica-se uma desaceleragdo da construcéo
habitacional (Odivelas=6,6%; Grande Lisboa=6,4%), comecando a construcdo de edificios a
ganhar novo félego a partir de meados de 90 (7,2% em Odivelas e 8% na Grande Lisboa).

Do ponto de vista construtivo, o betdo armado predomina no quadro dos materiais utilizados na
infraestruturacdo dos edificios (tanto em Odivelas como na Grande Lisboa, 10117 e 132938,
respectivamente), seguindo-se as paredes de alvenaria argamassada com placa
(Odivelas=3075; Grande Lisboa=67885). Em termos de revestimento exterior dos respectivos
edificios, se, em Odivelas, o material mais utilizado é o betdo a vista, na Grande Lisboa é o
reboco tradicional ou marmorite. No tocante a cobertura dos edificios, os telhados inclinados
predominam tanto em Odivelas (12824) como na Grande Lisboa (222843), surgindo, como
segunda opgdo, as coberturas inclinadas mas de outros materiais (em Odivelas=467) e os
terracos (na Grande Lisboa=10576).

QUADRO 150
Edificios, segundo os principais materiais utilizados na construgéo
2001
Conc_elho e Grande Lisboa
Odivelas
Edificios Edificios
= Betdo Armado 10117 132938
'c .
s _ Paredes de alvenaria argamassada 3075 67885
3@ |com placa
5 o 7
=g Paredes de alvenaria argamassada 718 38610
o B |sem placa
i - -
g g |Paredes de adobe, taipa, ou alvenaria 159 9422
=3 de pedra solta
[= Outros 46 794
o Betdo a vista 6930 76325
g 5 Ladrilhos ou pastilhas ceramicas 685 10682
£5 [Pedra 192 7866
x

% © |Reboco tradicional ou marmorite 6146 153109
o Outros 162 1667

o Em terrago 396 10576

E Inclinada revestida a telhas 12824 222843

(]

2 Inclinada revestida a outros materiais 467 7948

© Mista (telhado e terraco) 428 8282

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populagdo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos).
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No que concerne ao estado de conservacédo dos edificios, o Quadro 151 revela que, apesar de
mais de metade (53%) dos edificios ndo necessitarem de serem reabilitados, registam-se,
inversamente, 45% com necessidades de reparacdo no respectivo edificado, sendo que os
restantes 2% se encontram em estado de degradacgéo acentuada.

QUADRO 151
Edificios, segundo o Estado de Conservagéo
Concelho de Odivelas

2001
Estado de Conservacao Edificios

N° %

Sem necessidade de reparacao 7487 53,0

Com necessidade de reparagéo 6347 45,0
Pequenas reparacdes 4366 30,9
Reparacdes médias 1460 10,4
Grandes reparacdes 521 3,7

Muito degradado 281 2,0

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacado e Habitagéo, 2001 (Resultados Definitivos);

CMO-DASJ/DAS, Diagnéstico Social, 2005.

Cruzando o nimero de pavimentos dos edificios com o grau de acessibilidade aos mesmos, a
partir do quadro apresentado podemos reter que, no total de edificios, mais de metade (51,3%)
dos edificios ndo tem rampas de acesso, embora sejam acessiveis. Os edificios que ndo tém
rampas de acesso nem sdo acessiveis tém um peso percentual significativo (41,4%). Em
relacdo aos edificios que permitem uma boa acessibilidade as pessoas com mobilidade
condicionada (tm rampas de acesso), representam apenas 7,3% do universo analisado.
Dentro destes grupos analisados, destaca-se o facto dos edificios, na sua grande maioria
(88,6%), ndo terem elevador, acentuando, assim, as caréncias em termos de facilitacdo do
acesso por parte das pessoas ao respectivo interior dos edificios (v. Quadro 152).
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Edificios, segundo o NUmero de Pavimentos, por Acessibilidade a Pessoas com Mobilidade Condicionada e Existéncia de Elevador
Concelho de Odivelas

QUADRO 152

2001

Acessibilidade e Existéncia de

Edificios, segundo o Numero de Pavimentos

Total
Elevador Com 1 Com 2 Com 3 Com 4 Com 5 Com 6 Sl 7 ou
mais N° %

Tem rampas de acesso 421 409 93 35 22 8 44 1032 7,3

Com elevador - 1 2 2 1 8 44 58 0.4

Sem elevador 421 408 91 33 21 - - 974 6,9
Ndo tem rampas de acesso e 2715 2304 834 451 284 169 482 7239 51,3
é acessivel

Com elevador - 9 6 10 41 169 482 717 51

Sem elevador 2715 2295 828 441 243 - - 6522 46,2
Ndo tem rampas de acesso e 973 1820 991 729 532 447 352 5844 41,4
nao é acessivel

Com elevador - 3 5 9 11 447 352 827 5,9

Sem elevador 973 1817 986 720 521 - - 5017 35,5

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacédo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos).
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Do total de alojamentos em Odivelas (57599), a grande maioria estdo ocupados e constituem
residéncia habitual (46611 / 80,9%), registando-se também 5004 (8,8%) fogos ocupados de
uma forma sazonal ou secundaria (ex: férias). Em relacdo aos fogos vagos, registam-se 5904
(10,3%) para venda, aluguer, demolicdo, entre outras situagdes. Ao nivel da Grande Lisboa,
verifica-se a mesma tendéncia estatistica.

QUADRO 153
Alojamentos Familiares Classicos, segundo a Forma de Ocupagéo
2001
Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Forma de Ocupagéo Alojamentos Alojamentos
Ne % N° %

@ |Residéncia Habitual 46611 80,9 713916 77,3
E Uso Sazonal ou Secundério 5084 8,8 99122 10,8

g Total 51695 89,7 813038 88,1

Para Venda 1901 3,3 26942 2,9

" Para Aluguer 721 1,3 15219 1,6

S |Para Demoligao 30 0,1 2377 0,3

= Outras situacdes 3252 5,6 65586 7,1
Total 5904 10,3 110124 11,9
Total Geral 57599 100,0 923162 100,0

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacéo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos).

No que concerne as instalacoes existentes nos fogos de residéncia habitual, concretamente da
parte eléctrica, regista-se uma cobertura que ronda a quase totalidade dos fogos, tanto em
Odivelas como na Grande Lisboa (99,8%).

QUADRO 154
Alojamentos Familiares, ocupados como Residéncia Habitual,
segundo Instalacdes Existentes (Electricidade) nos Alojamentos

2001
5 Concelho de Odivelas Grande Lisboa
IEEIEESES 512 Alojamentos Alojamentos
Electricidade J )
Ne° % Ne° %

Com Electricidade 47175 99,8 721890 99,8
Sem Electricidade 95 0,2 1429 0,2
Total 47270 100,0 723319 100,0

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacéo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos).
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Em termos da rede de saneamento, tanto em Odivelas como na Grande Lisboa, a grande
maioria das residéncias habituais estdo equipadas com retrete e respectivo dispositivo de
descarga (Odivelas = 93,7%; Grande Lisboa = 91,2%) e cobertas pela rede publica, embora se
registem também casos cuja rede de esgotos € assegurada a nivel particular (Odivelas = 1014
/ 2,1%; Grande Lisboa = 32108 / 4,4%). Destaca-se ainda um numero significativo de situa¢cdes
habitacionais cuja retrete se encontra fora do espaco domeéstico (mas integrada no respectivo
edificio), 1223 (2,6%) em Odivelas e 14507 (2%) na Grande Lisboa. Por ultimo, salientam-se
ainda os casos em que 0s respectivos alojamentos ndo tém retrete (Odivelas = 166; Grande
Lisboa = 3622).

QUADRO 155
Alojamentos Familiares, ocupados como Residéncia Habitual,
segundo Instalagbes Existentes (Sanitarias) nos Alojamentos

2001
5 . Concelho de Odivelas Grande Lisboa
InstalacBes Sanitarias - -
Alojamentos Alojamentos
(Retrete/Esgotos)
N° % N° %
o gy |EEEERE RERB P 44312 93,7 659624 91,2
= o8 de Esgotos
@ € 2 & [Ligado a Sistema
E S é § Particular de Esgotos 1014 2.1 32108 4.4
= @)
< 8  |outros casos 135 0,3 2302 03
C - N ’ .
% © Ligado a Rede Publica 254 0.5 7766 11
= o & |de Esgotos
(O] > = A .
@ € = & |Ligado a Sistema
£ 7 g § Particular de Esgotos 80 0.2 1868 03
a
© 8 ~ |outros Casos 86 0,2 1522 0,2
Re_tr’et_e fora do Alojamento mas no 1223 26 14507 20
Edificio
Sem Retrete 166 0,4 3622 0,5
Total 47270 100,0 723319 100,0

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacédo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos).

A rede de 4gua canalizada regista uma cobertura perto da totalidade das habitagdes (Odivelas
= 98,5%; Grande Lisboa = 97,8%), no entanto, e em alternativa a rede publica, também existem
situacBes em que sdo os proprios particulares que asseguram o abastecimento de agua nas
respectivas habitacfes (Odivelas = 450 casos; Grande Lisboa = 10975 casos). As situacbes em
gue o abastecimento de agua ndo € canalizado, e se encontra no exterior dos edificios,
assumem um peso estatistico residual, destacando-se, ai, os fontanarios ou bicas (v. Quadro
156).

OdiPolas CMO/DHSAS/DSPT/SOSOCS

157



Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

QUADRO 156

Alojamentos Familiares, ocupados como Residéncia Habitual,
segundo Instalagées Existentes (Agua Canalizada) nos Alojamentos

2001

Concelho de Odivelas

Grande Lisboa

Instalagdes de Agua Canalizada Alojamentos Alojamentos
Ne % Ne %
© @© (@] i
Sg £ |ProvenientedaRede 46589 98,56 707787 97,85
<N o g Publica
S g i
§ 5 o [Provenientede Rede 450 0,95 10975 1,52
OO < [Particular
Com Agua Canallzada_f(’)r_a do 65 0.14 1409 0,20
Alojamento mas no Edificio
L EE POVEICIIE ES 75 0,16 1977 0,27
Ssoo Fontanario ou Bica
< 8 § & [Proveniente de Pogo ou 1 0.04 279 0.04
= % € © |Furo Particular ' '
g gt
82 |outraForma 70 0,15 892 0,12
Total 47270 100,00 723319 100,00
Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacdo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos).
QUADRO 157
Alojamentos Familiares, ocupados como Residéncia Habitual,
segundo Instalagdes Existentes (Sistema de Aquecimento) nos Alojamentos
2001
. ) Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Sistema de Aquecimento - -
. . Alojamentos Alojamentos
Disponivel
N° % Ne %
Aquecimento Central 992 2,1 26011 3,6
2 [tareira 4722 10,0 80796 11,2
C
o E 3
£ & |Aparelos fixos (na 3070 6,5 47966 6,6
o5 parede, fogdes, etc.)
g @ dvei
& = |Aparelnos moveis 24238 51,3 383391 53,0
(eléctricos, a gas, etc.)
Sem Aquecimento 14248 30,1 185155 25,6
Total 47270 100,0 723319 100,0

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populagdo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos).
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Do ponto de vista do sistema de aquecimento, verifica-se que na maior parte das habitacbes
sdo os aparelhos moéveis de aquecimento (eléctricos, a gas, etc.) que predominam nesse tipo
de conforto ambiental doméstico (51,3% em Odivelas; 53% na Grande Lisboa), surgindo, em
segundo plano, as lareiras. O aquecimento central, equipamento utilizado mais recentemente
nos empreendimentos urbanisticos, ainda tem pouca expressao estatistica (Odivelas = 2,1,
Grande Lisboa = 3,6%). Por seu lado, as habitac6es que ndo tém aquecimento de qualquer tipo
assumem um peso estatistico significativo no universo habitacional (30,1% em Odivelas e
25,6% na Grande Lisboa), revelando, pois, caréncias a este nivel numa parte significativa do
parque habitacional (v. Quadro 157).

No tocante a capacidade de resposta do parque habitacional em albergar os respectivos
habitantes (residéncia habitual), verifica-se, através do Quadro 158, que no total das
habitacdes existentes, em Odivelas, 34,2% da oferta habitacional estad adequada a procura
populacional, revelando, pois, uma situacdo normal (15984 num total de 46611). Na Grande
Lisboa, registam-se 31,1% de casas naquela situacdo (normal), ou seja, 222247 num total de
713916. Em relacédo as situacdes de sublotacao, verificam-se tendéncias semelhantes tanto em
Odivelas como na Grande Lisboa, onde sobressaem os excedentes de 1 divisdo (14777 e
219851, respectivamente). Em termos de sobrelotacdo, sdo também os alojamentos de 1
divisdo que mais estdo excessivamente ocupados nos dois universos geograficos em analise
(Odivelas = 6889; Grande Lisboa = 92157).
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QUADRO 158
indice de Lotag&o dos Alojamentos Familiares Classicos, ocupados como Residéncia Habitual
2001
indice de Lotacdo
Alojamentos Sublotados Alojamentos Sobrelotados
Zona Geogréfica (N° de Divisdes Excedentes) (N° de Divisbes em Falta)
3 divisdes Normal 3 divisdes Total
. 2 divisdes 1 diviséo 1 divisdo P divisbes .
Oou mais Oou mais
Concelho Odivelas 1223 5212 14777 15984 6889 1796 730 46611
Grande Lisboa 54596 92519 219851 222247 92157 23761 8785 713916

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacao e Habitagéo, 2001 (Resultados Definitivos).
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6.2 — LICENCIAMENTO E CONSTRUCAO

Do ponto de vista do licenciamento de novas constru¢des (Quadros 159 e 160), verifica-se que
em Odivelas, de 2004 para 2005, o niamero de licenciamentos para a construcdo de novos
edificios/fogos habitacionais aumentou, sendo que no caso das licencas para ampliacéo,
alteracdo e reconstrucdo em edificios para habitacdes familiares, tenha registado um ligeiro
decréscimo. Por seu lado, ao nivel da Grande Lisboa, no mesmo periodo, regista-se um
aumento em qualquer dos tipos de licenciamento em andlise (constru¢cbes novas ou
reabilitacdo das existentes).

Em Odivelas, o licenciamento de novos fogos habitacionais para pessoas singulares registou
um aumento de 2004 para 2005, enquanto que para empresas privadas sofreu um ligeiro
decréscimo (v. Quadro 161). As tipologias habitacionais mais licenciadas foram os T3, embora
desta tipologia em diante (T4 ou mais), se tenha registado um decréscimo ao nivel dos
respectivos licenciamentos. A escala da Grande Lisboa, registou-se um aumento do nimero de
licenciamentos tanto para pessoas singulares como para empresas privadas ou outras
entidades, sendo que as tipologias habitacionais mais licenciadas foram os T3 e T2 (v. Quadro
162).

No ambito da conclusdo das obras licenciadas (Quadros 163 e 164), em Odivelas regista-se
um decréscimo (de 2004 para 2005) tanto no caso das constru¢des novas como ao hivel das
ampliac@es, alteracdes e reconstrucdes, chegando mesmo a ndo ser concluida qualquer obra
no caso de edificios para habitacdo familiar no ano de 2005. Na Grande Lisboa verifica-se que,
se a conclusao de novas construcdes de edificios decresceu de 2004 para 2005, por seu lado,
a conclusdo de obras de ampliacbes, alteracdes e reconstrugbes aumentou, revelando, pois,
uma maior concretizacdo no ambito da reabilitacdo de edificios do que na construcao nova (de
raiz).

Analisando as obras concluidas ao nivel de novos fogos habitacionais (2004-2005), segundo a
entidade promotora (Quadros 165 e 166), salientam-se 0s seguintes aspectos: em Odivelas
decresceu a finalizagdo de obras respeitantes a novos fogos habitacionais promovidos por
pessoas singulares (de 132 para 71) e no caso das empresas privadas houve um incremento
(de 571 para 754), sendo que nao houve qualquer concluséo das obras de outras entidades; ao
nivel da Grande Lisboa, houve um decréscimo tanto no caso das pessoas singulares (de 1873
para 1160) como no das empresas privadas (de 7115 para 4511), aumentando apenas as
obras concluidas de outras entidades. Em qualquer dos dois universos territoriais, o T3 foi a
tipologia habitacional mais construida nos anos em andlise.

O parque habitacional estimado entre 2001 e 2005 (Quadro 167) revela que, em termos dos
concelhos que compdem a Grande Lisboa, € o concelho de Lisboa que maior peso tem, tanto
para os edificios como para os alojamentos com fun¢fes habitacionais. Em segundo plano,
surgem os concelhos de Sintra e Cascais (2° e 3° lugar, respectivamente) com maior nimero
de edificios/fogos habitacionais. Por seu lado, o concelho de Odivelas é dos que menor parque
habitacional regista, superiorizando-se apenas ao concelho da Amadora no caso dos edificios
de habitacao familiar e ao concelho de Mafra no caso dos alojamentos familiares.
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Edificios licenciados pelas camaras municipais para construgdo, segundo o tipo de obra

QUADRO 159

Concelho de Odivelas

2004-2005
- AmpliagOes, Alteracdes e
Construcdes novas - @
ue v Reconstrugoes Vil
Ano Edificios Fogos para Edificios Edificios
Para habitacdo habitacéo Para habitacdo Para habitacéo
familiar UEiE! familiar familiar UEiE! familiar UEiE!
2004 209 219 1020 6 10 215 232
2005 306 319 1088 5 9 311 329
(a) - O total de edificios inclui construgdes novas, ampliagdes, alteragdes, reconstru¢des e demoli¢des.
Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regiéo Lisboa - 2004 e 2005.
QUADRO 160
Edificios licenciados pelas camaras municipais para construgdo, segundo o tipo de obra
Grande Lisboa
2004-2005
- AmpliagOes, Alteracdes e
Construcdes novas - @
ue v Reconstrugoes Uil
Ano Edificios Fogos para Edificios Edificios
Para habitacdo habitacéo Para habitacdo Para habitacéo
familiar UEiE! familiar familiar UEiE! familiar UEiE!
2004 2031 2240 8452 755 852 2786 3259
2005 2433 2654 9654 842 970 3275 3750

(a) - O total de edificios inclui construgdes novas, ampliagdes, alteragcdes, reconstru¢des e demoli¢des.

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regiéo Lisboa - 2004 e 2005.
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QUADRO 161
Fogos licenciados pelas camaras municipais em construcdes novas para habitagdo, segundo a entidade promotora e a tipologia
Concelho de Odivelas

2004-2005
Entidade promotora Tipologia
Ano Out Total
Pessoa singular Empresa . utras @ TOouT1 T2 T3 T4 ou mais
privada entidades
2004 243 7 - 13 417 432 158 1020
2005 346 742 - 153 610 279 46 1088
(a) - A rubrica "Outras entidades" inclui Administragéo Central, Regional e Local, Empresas de Servi¢go Publico, Cooperativas de Habitacao e Instituicdes Sem Fins Lucrativos.
Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
QUADRO 162
Fogos licenciados pelas camaras municipais em constru¢gfes novas para habitagdo, segundo a entidade promotora e a tipologia
Grande Lisboa
2004-2005
Entidade promotora Tipologia
Ano Outras Total
Pessoa singular Empresa . @ TOou T1 T2 T3 T4 ou mais
privada entidades
2004 1751 6496 205 352 3385 3635 1080 8452
2005 2252 7081 321 699 3726 3924 1305 9654

(a) - A rubrica "Outras entidades" inclui Administragdo Central, Regional e Local, Empresas de Servigo Publico, Cooperativas de Habitagdo e Instituicdes Sem Fins Lucrativos.

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
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QUADRO 163
Edificios concluidos, segundo o tipo de obra
Concelho de Odivelas

2004-2005
- AmpliagOes, Alteracdes e
Construcdes novas : N @
¢ Reconstrugoes Vil
Ano Edificios Fogos para Edificios Edificios
Para habitacdo habitacéo Para habitacdo Para habitacéo
familiar L] familiar familiar L] familiar L]

2004 118 126 703 6 9 124 136

2005 - 103 825 - 4 101 107
(a) - No ano de 2004, o total de edificios inclui constru¢des novas, ampliacdes, alteragdes, reconstrucdes e demolicdes. No de 2005 excluem-se as demoligdes.
Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regiéo Lisboa - 2004 e 2005.

QUADRO 164
Edificios concluidos, segundo o tipo de obra
Grande Lisboa
2004-2005
- AmpliagOes, Alteracdes e
Construcdes novas : N @
¢ Reconstrugoes Vil
Ano Edificios Fogos para Edificios Edificios
Para habitacdo habitacéo Para habitacdo Para habitacéo
familiar L] familiar familiar L] familiar L]

2004 1893 2108 9060 326 376 2219 2587

2005 1438 1629 6103 450 509 1888 2138
(a) - No ano de 2004, o total de edificios inclui constru¢des novas, ampliacdes, alteragdes, reconstrucdes e demolicdes. No de 2005 excluem-se as demoligdes.
Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regiéo Lisboa - 2004 e 2005.
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QUADRO 165
Fogos concluidos em constru¢des novas para habitagéo, segundo a entidade promotora e a tipologia
Concelho de Odivelas

2004-2005
Entidade promotora Tipologia
Ano Outras Total
Pessoa singular Empresa . @ TOou T1 T2 T3 T4 ou mais
privada entidades
2004 132 571 - 11 293 329 70 703
2005 71 754 - 17 346 411 51 825
(a) - A rubrica "Outras entidades" inclui Administragdo Central, Regional e Local, Empresas de Servigo Publico, Cooperativas de Habitacdo e Instituicdes Sem Fins Lucrativos.
Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
QUADRO 166
Fogos concluidos em construgdes novas para habitagéo, segundo a entidade promotora e a tipologia
Grande Lisboa
2004-2005
Entidade promotora Tipologia
Ano Outras Total
Pessoa singular Empresa ) @ TOou T1 T2 T3 T4 ou mais
privada entidades
2004 1873 7115 72 655 3121 3896 1388 9060
2005 1160 4511 432 273 2200 2836 794 6103

(a) - A rubrica "Outras entidades" inclui Administragdo Central, Regional e Local, Empresas de Servigo Publico, Cooperativas de Habitacdo e Instituicdes Sem Fins Lucrativos.

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
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QUADRO 167
Estimativas do parque habitacional, por concelho da Grande Lisboa
2001-2005

Edificios de habitacao familiar classica Alojamentos familiares classicos

Concelho 2001 2002 2003 2004 2005 2001 2002 2003 2004 2005
Amadora 13496 13545 13628 13706 13763 79471 79815 80336 80935 81494
Cascais 36801 37067 37296 37725 38038 89844 90905 91421 92897 94140
Lisboa 53433 53578 53733 53774 53779 289495 291566 294436 295490 295521
Loures 26499 26687 26874 27105 27202 84143 85191 86409 87658 88241
Mafra 22734 23686 24639 25197 25838 31426 33698 35375 36546 37790
Odivelas 14126 14165 14234 14369 14472 57634 57863 57999 587 49 59574
Oeiras 16233 16519 16705 16943 17060 76430 78209 79255 80360 80898
Sintra 52358 53176 53554 53674 53758 169175 172664 174414 175031 175414
Vila Franca de Xira 14949 15270 15522 15825 15965 55181 57013 58198 59557 60170
Grande Lisboa 250629 253693 256185 258318 259875 932799 946924 957843 967223 973242

Fonte: INE, Anuério Estatistico da Regido Lisboa - 2005.
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6.3 — AREAS URBANAS DE GENESE ILEGAL (AUGI’s)

As Areas Urbanas de Génese llegal constituem prédios ou conjuntos de prédios contiguos que,
sem a competente licenca de loteamento, foram objecto de operacdes fisicas de parcelamento
destinadas a construcdo até a data da entrada em vigor do Decreto-Lei 400/84 de 31 de
Dezembro; bem como os prédios ou conjunto de prédios parcelados anteriormente & entrada
em vigor do Decreto-Lei n° 46673 de 29 de Novembro de 1965, quando predominantemente
ocupados por constru¢des ndo licenciadas. A Lei das AUGI é a n°® 91/95, de 2 de Setembro,
com as alteracdes introduzidas pelas Leis n°® 165/99, de 14 de Setembro e n° 64/2003, de 23 de
Agosto.

A legalizacdo das AUGI's tem sido uma preocupacdo constante de algumas camaras
municipais (onde se inclui a Camara Municipal de Odivelas), cujas ac¢des desenvolvidas vao
no sentido de reconverter essas areas urbanas, vulgo “bairros clandestinos”, em bairros
revitalizados e em zonas requalificadas de forma a poder integra-los, plenamente, no cenario
urbanistico do concelho. As especificidades legais das parcelas de terreno, a construcao de
infra-estruturas néo licenciadas, a inexisténcia de &reas para equipamentos dentro dos bairros,
sdo, entre outras, algumas questdes com que as camaras municipais se debatem aquando da
implementacdo dos processos de legalizacdo dos bairros de génese ilegal.

As AUGI’s existentes no territério do concelho de Odivelas assumem dimensdes diversificadas,
tanto no que concerne as respectivas areas de intervencdo como ao numero de fogos
abrangidos. Veja-se, pois, seguidamente, a situagdo apurada a data de Junho de 2007,
segundo as respectivas freguesias.
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QUADRO 168
Areas Urbanas de Génese llegal na Freguesia de Canecas
Junho de 2007
AUGI Area~de 2 N° Fogos N° Lotes ARETE 2 E
Intervengéo [m ] Loteamento
Alto Arroteias 32.800,00 76 74 Sim
Arco Maria Teresa 73.000,00 149 136 Nao
Azinhaga Canhamato 5.000,00 15 13 Nao
Carrascais 39.587,00 141 95 Nao
Casal Azenha / Carvalheiro 43360,15/ 53312,00 70/ 84 128/ 109 Nao
Casal da Torre 5.590,00 8 5 Sim
Casal Novo 572.905,60 1922 1313 Sim
Flér do Minho 39.610,00 84 80 Sim
Fontainhas das Pias 30.000,00 40 36 Nao
Horta das Ribeiras 29.865,00 63 32 Nao
Moinho do Baéta 78.104,00 253 187 Sim
Monte Verde 55.323,00 146 122 Sim
Pedrégéaos 38.535,00 48 41 N&o
Pinhal Verde 18.360,00 53 53 Sim
Quinta Fonte Santa * * * N&o
Sé&o José 6.909,00 20 12 Sim
Serra Cha 125.240,00 84 84 Nao
Serra D. Laura * * * N&o
Serra dos Escodagais 25.865,00 15 15 Nao
Sete Quintas - AUGI 1 17.720,00 47 35 Sim
Sete Quintas - AUGI 2 45.120,00 158 86 Sim
Tomada do Capéao 10.768,00 12 * Nao
Vale Cévo 5.971,00 * * N&o
Vale Nogueira 34.356,00 * * N&o
Total 1.387.300,75 3488 2656 =

Fonte: CMO-DGOU/DRU. * - Dados nao disponiveis.

Na freguesia de Canecas, entre o total de bairros, registam-se 1.387.300,75 de m? como area
de intervencdo, o que corresponde a 3.488 fogos por legalizar. A AUGI mais extensa é a do
Casal Novo (572.905,60 m?) bem como o bairro com maior nimero de fogos (1922), embora
seja de sublinhar que ndo existem dados disponiveis acerca do nimero de fogos em 4 AUGI's,
devidamente assinaladas no Quadro 168. Os bairros da Serra Cha e do Moinho do Baeta sdo
também das AUGI's mais extensas (125.240,00 m? e 78.104,00 m? respectivamente),
enquanto que em termos do nimero de fogos por legalizar surgem o Moinho do Baeta (253) e
Sete Quintas - AUGI 2 (158 fogos), em segundo e terceiro lugar. Do total de 24 processos de
Loteamento de AUGI’s nesta freguesia, ja foram emitidos os respectivos Alvaras para 10.
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QUADRO 169
Areas Urbanas de Génese llegal na Freguesia de Famdes
Junho de 2007

AUGI AreaNde 2 N° Fogos N° Lotes Alera de
Intervengéo [m ] Loteamento

Alto de Famoes 55.182,18 294 195 Néo
Bairro dos Quatro 183.292,50 473 422 Nao
Casal Comendadeiras 20.000,00 55 40 Sim
Casal da Silveira 356.354,00 1586 882 Sim
Casal do Bispo 201.460,00 440 428 Sim
Casal do Saramago 10.733,00 27 27 Nao
Casal S&o Sebastido 235.925,00 483 477 Sim
Encosta do Mourigo 85.347,12 219 200 Sim
Fontainhas 64.450,00 205 96 Sim
Novo das Queimadas 64.421,00 174 123 Sim
Novo do Trigache 38.600,00 172 90 Sim
Pedreira 10.276,00 22 22 Nao
Quinta da Barroca 26.040,00 54 51 Sim
Quinta das Dalias 44.373,36 151 105 Nao

Quinta das Pretas 34.941,00 79 55 Nao @
Sol Nascente 132.280,00 319 271 Nao
Trigache Centro 19.375,00 59 43 Sim
Trigache Norte - AUGI 1 240.453,50 477 351 Sim
Trigache Sul 67.227,50 120 120 Sim

Total 1.890.731,16 5409 3116 -

(a) - Em 29/11/2006 foram aprovados o Projecto de Loteamento (reconverséo urbana), as obras de urbanizacéo e as condi¢des

de emisséo de alvara.
Fonte: CMO-DGOU/DRU.

Fambes é a freguesia que tem o maior total de area de intervencdo (segundo dados
disponiveis), 1.890.731,16 m?, em que as AUGI’s de maior dimensdo sdo o Casal da Silveira
(356.354,00 m?), Trigache Norte - AUGI 1 (240.453,50 m?) e Casal do Bispo (201.460,00 m?),
para as quais ja foram emitidos os respectivos Alvards de Loteamento. O Casal da Silveira,
para além de ser a AUGI com maior extensao territorial € também a que engloba o maior
nuamero de fogos (1.586), surgindo em segundo lugar o Casal de S&o Sebastido com 483 e, em
terceiro, o Trigache Norte - AUGI 1 com 477 fogos. Nesta freguesia, verifica-se que a maior
parte das AUGI's ja tém os respectivos Alvaras de Loteamento emitidos (12), restando 7 sem
Alvaréd (sendo que para a Quinta das Pretas, até a data, j& foram aprovados o Projecto de
Loteamento, as obras de urbanizacéo e as condi¢Bes de emissao do respectivo alvara).
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QUADRO 170
Areas Urbanas de Génese llegal na Freguesia de Odivelas
Junho de 2007
AUGI Inter\f\erizéie[m 7] N Fogos N®Lotes Lgtl\e,:::e(:ﬁo
Bela Vista 22.375,00 * * Nao
Encosta da Luz 171.623,00 379 284 Nao
Mimosa 44.488,00 158 114 Sim
Pomarinho 21.000,00 98 46 Nao
Quinta da Fonte 11.540,00 38 25 Nzo @
Quinta do Porto Pinheiro 53.167,25 268 139 N&o
Quintinha da Arroja 15.521,00 51 28 N&o
Vale do Forno 244.768,00 848 393 Nao
Total 584.482,25 1840 1029 -

* - Dados ndo disponiveis.

(a) - Em 18/05/2005 foram aprovados o Estudo de Loteamento e Reconversdo Urbanistica e os Projectos das Obras de Urbanizagéo

Fonte: CMO-DGOU/DRU.

Em Odivelas apenas uma AUGI tem Alvara de Loteamento emitido (Bairro da Mimosa), sendo
o Vale do Forno a maior AUGI, tanto em &rea de intervencéo (244.768,00 m?) como em nimero
de fogos (848). Em segundo plano surge a Serra da Luz, com 171.623,00 m?, que engloba 379

fogos (v. Quadro 170).

QUADRO 171
Areas Urbanas de Génese llegal na Freguesia de Olival Basto
Junho de 2007
Area de Alvara de
AUGI . 2 N° Fogos N° Lotes
Intervengé@o [m ] Loteamento
Cassapia 128.864,00 * * N&o
Quinta da serra 73.746,00 * * N&o
Quinta da Varzea 13.000,00 * * Nao
Quinta Nova 113.287,00 * * Nao
Total 328.897,00 * * -

Fonte: CMO-DGOU/DRU.

* - Dados nédo disponiveis.

As AUGI's da freguesia de Olival Basto (v. Quadro 171) ndo tém, até a data, Alvaras de
Loteamento emitidos. O bairro Cassapia é a sua maior area de intervencéo (128.864,00 m?),
sendo que ndo estdo disponiveis os dados referentes ao numero de fogos que estdo por
legalizar nesta freguesia.
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QUADRO 172
Areas Urbanas de Génese llegal na Freguesia da Pontinha
Junho de 2007
AUGI Area~de 2 N° Fogos N° Lotes ARETE 2 E
Intervengéo [m ] Loteamento
Casal da Fonte 86.225,00 225 109 Nao
Casal da Perdigueira 49.000,00 221 121 Nao
Casal do Rato 205.000,00 576 336 Sim
Casalinho da Azenha 60.480,00 130 127 Sim
Milharada 107.000,00 507 265 Sim
Novo de Sto Eloy 46.591,00 135 116 Nao
Quinta da Condessa 40.000,00 102 90 Sim
Quinta das Arrombas 46.833,00 * * N&o
Quinta das Canoas 32.800,00 95 72 Nao @
Quinta do Zé Luis 122.351,00 262 * N&o
Serra da Luz 260.300,00 2162 681 Nao
Santo Eloy Nascente 49.790,00 * * N&o
Vale Grande 252.320,00 831 586 Nao
Vale Pequeno 130.520,00 401 372 Sim
Total 1.489.210,00 5647 2875 -

* - Dados néo disponiveis.

(a) - Em 29/11/2006 foram aprovados o Projecto de Loteamento (reconversdo urbana), as obras de urbanizagéo e as condigbes

de emisséo de alvara.

Fonte: CMO-DGOU/DRU.

Das 14 AUGI’s existentes na Pontinha, apenas foi emitido Alvara de Loteamento para 5. Nesta
freguesia, as AUGI's com maior impacto territorial em termos de &rea de intervencédo e de
namero de fogos sdo: Serra da Luz (2162 fogos, a maior AUGI do concelho a este nivel), Vale
Grande (831 fogos) e Casal do Rato (576 fogos), oscilando as respectivas trés areas de
intervencao entre os 200 mil e os 260 mil m?.

QUADRO 173
Areas Urbanas de Génese llegal na Freguesia da P6voa de Santo Adrido
Junho de 2007
Area de Alvara de
AUGI ~ 2 N° Fogos N° Lotes
Intervencé@o [m ] Loteamento
Casal do Monte 9.000,00 13 12 Sim
Casal do Privilégio 46.000,00 * * N&o
Total 55.000,00 13 12 =

Fonte: CMO-DGOU/DRU.

* - Dados nédo disponiveis.
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A Pdvoa de Santo Adrido é a freguesia com menor nimero de AUGI’s (v. Quadro 173), apenas
duas e de pequena dimensdo, comparativamente com outras freguesias do concelho. O Casal
do Privilégio, sem emissdo de Alvara de Loteamento, é a AUGI de maior extensdo geografica
(46.000,00 m?) e desconhece-se o nimero de fogos que tem. Por seu lado, o Casal do Monte
tem 9.000,00 m* e 13 fogos por legalizar, tendo sido ja emitido o respectivo Alvara de
Loteamento.

QUADRO 174
Areas Urbanas de Génese llegal na Freguesia da Ramada
Junho de 2007
AUGI Area~de 2 N° Fogos N° Lotes Algia e
Intervengé@o [m ] Loteamento
Alvajar 56.900,00 157 73 Néo
Borrageiro 29.437,00 106 60 N&o
Carochia 14.100,00 66 33 Sim
Casal dos Apréstimos 110.420,00 233 207 Sim
Casal dos Cravos 14.575,00 23 21 Sim
Casal Novo Bons Dias 10.920,00 38 34 Sim
Casalinho do Outeiro 10.756,06 24 20 Nao
Castelo Poente 58.201,00 107 107 Sim
Cova da Pia 31.038,00 * * Nao
Cova dos Barros 34.499,00 * * Nao
Encosta da Eira 20.200,00 140 44 Nao
Fraternidade * * * Nao
Galo de Pera 7.640,00 22 17 Nao
Girassol 224.230,00 523 393 Néo
Granjas Novas 183.733,00 252 239 Sim
Granjas Novas Cima 15.279,00 26 26 N&o
Novo das Fontainhas 14.306,50 43 31 Sim
Pedrenais 235.555,35 742 442 Sim
Quinta Castelo Nascente 41.600,00 65 65 Sim
Sitio da Varzea 21.480,00 72 56 Sim
Tomada da Amoreira 47.880,00 159 96 Sim
Total 1.182.749,91 2798 1964 =
Fonte: CMO-DGOU/DRU. * - Dados nao disponiveis.

Na Ramada, as AUGI’s de maior dimensdo sdo os bairros dos Pedrenais (235.555,35 m?), do
Girassol (224.230,00 m?) e do Casal dos Apréstimos (110.420,00 m?), sendo estas AUGI’s
também as que tém o maior nimero de fogos por legalizar nos respectivos territérios. Entre as
21 AUGI's desta freguesia, cerca de metade (11) j4 tém Alvard de Loteamento emitido (v.
Quadro 174).
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QUADRO 175
Areas Urbanas de Génese llegal, por freguesia
Junho de 2007
Freguesia asll Hizeile N° Fogos N° Lotes
g No cem Sem | |ntervencéo [m 2] g
Alvara Alvara
Canecas 24 10 14 1.387.300,75 3488 2656
Famodes 19 12 7 1.890.731,16 5409 3116
Odivelas 7 584.482,25 1840 1029
Olival Basto 4 0 4 328.897,00 * *
Pontinha 14 5 9 1.489.210,00 5647 2875
Pévoa de Sto. Adrido 2 1 1 55.000,00 13 12
Ramada 21 11 10 1.182.749,91 2798 1964
Concelho Odivelas 92 40 52 6.918.371,07 19195 11652

Em termos do concelho de Odivelas, regista-se que, no ambito das AUGI'’s, o total da area de
intervencdo representa cerca de 26% do territério total do concelho (6.918.371,07 m?), cuja
area engloba 92 AUGI's onde se encontram 19.195 fogos implantados por legalizar (v. Quadro
175). A freguesia de Famdes é a que tem maior area de intervencéo a este nivel (1.890.731,16
m?), 27% do total, seguindo-se a freguesia da Pontinha (com 1.489.210,00 m?) que representa
22% da éarea total (v. Gréfico 1V). Em termos de nimero de fogos, a situacado entre estas duas
freguesias inverte-se, passando a Pontinha a ser a que tem maior peso (5.647 fogos), surgindo
em segundo lugar a freguesia de Famdes com 5.409 fogos. Canecas € a terceira freguesia com
maior impacto neste segmento urbanistico. As que assumem menor expressao sdo as
freguesias da Pdévoa de Santo Adrido e do Olival Basto (embora nesta uUltima ndo estejam
disponiveis os dados referentes ao numero de fogos).

4 )

Gréfico IV - AUGI's do concelho de Odivelas: Aread e Intervencdo, por freguesia
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6.4 — HABITACAO SOCIAL

A constituicdo do Parque Habitacional Publico em Odivelas, tanto o “herdado” do antigo
concelho de Loures como o promovido pela Camara Municipal de Odivelas, formou-se ao longo
dos ultimos decénios de forma progressiva e enquadrada por varios tipos de operacdes de
realojamento, que se efectuaram por toda a Area Metropolitana de Lisboa. Os varios
programas habitacionais que abrangeram o actual territério do concelho de Odivelas (ex:
Bairros do ex-IGAPHE “° | Bairros do Governo Civil de Lisboa, Bairros PER) deram origem a
um parque habitacional publico com expressao quantitativa diversificada (pequenos e grandes
aglomerados habitacionais), e cujas familias residentes pagam rendas sociais as respectivas
entidades estatais proprietarias das habitacoes.

Estando os Bairros PER e os Bairros do ex-IGAPHE sob gestdo municipal (os primeiros,
criados através de promoc¢do municipal e transferidos da Camara Municipal Loures para a
Camara Municipal de Odivelas; os segundos, transferidos do ex-IGAPHE para o Municipio de
Odivelas), estes, conjuntamente com os fogos habitacionais dispersos por todo o concelho e de
propriedade/arrendamento municipal, ao constituirem o universo habitacional de arrendamento
municipal, serdo alvo de andlise no ponto seguinte. Em relacdo aos Bairros do Governo Civil,
ainda de propriedade dessa entidade estatal, ao ndo estarem na posse administrativa da
Céamara Municipal de Odivelas, ndo existem dados suficientes e disponiveis que permitam uma
caracterizacdo desses bairros, sabendo-se, contudo, que estdo implantados na freguesia da
Pontinha (Bairro de Santa Maria, Casas de Santo Anténio, Casas de Sdo Pedro, Casas de Séo
José, Bairro Menino de Deus e Bairro Mario Madeira).

6.4.1 - Parque Habitacional de Arrendamento M  unicipal

O facto das Autarquias terem visto aumentar exponencialmente, nas Ultimas décadas, os
parque habitacionais de arrendamento publico sob sua responsabilidade, principalmente nos
concelhos das areas metropolitanas (tradicionalmente de expansdo urbana), faz com que as
politicas residenciais locais assumam um papel cada vez mais central no ambito da criacdo de
condi¢cbes facilitadoras no processo de sustentacdo de cidades saudaveis. Com efeito, o
parque habitacional de arrendamento publico, ao caracterizar-se por uma grande diversidade
de solugbBes arquitectonicas, urbanas e de usos dos edificios e espacos publicos locais,
influenciam fortemente a qualidade de vida e o grau de satisfacdo de determinados segmentos
populacionais ai residentes, no usufruto de satisfatérias condi¢cdes gerais de funcionalidade e
apropriacao da casa/edificio bem como de adequadas condi¢des de integracéo social e urbana.

No concelho de Odivelas, os fogos habitacionais de arrendamento municipal estéo repartidos
por seis das sete freguesias que comp8em o concelho, ndo se registando qualquer fogo na
freguesia de Canecas (v. Quadro 176).

00 IGAPHE (Instituto de Gestdo e Alienacdo do Rairiio Habitacional do Estado) e o INH (Institutociteal
de Habitacao) foram integrados no actual IHRU {fimst de Habitacdo e da Reabilitacdo Urbana).
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QUADRO 176
Distribuic&o do Parque Habitacional Municipal
2006
Freguesia N° Fogos
Canecas -
Famdes 106
Odivelas 155
Olival Basto 1
Pontinha 82
Pévoa de Santo Adrido 61
Ramada 4
Concelho Odivelas 409

Fonte: CMO-DHSAS-ATA.

Do total de 409 fogos em 2006, Odivelas e Famfes sdo as freguesias com mais fogos de
arrendamento municipal nos respectivos territérios (155 / 37,8% e 106 / 25,9%,
respectivamente). Em segundo plano, surgem Pontinha (82) e Povoa de Santo Adrido (61),
também com um peso significativo no universo habitacional em causa. Com uma expressao
mais residual, estdo a Ramada e o Olival Basto, totalizando as duas freguesias apenas 5 fogos.

QUADRO 177
Populag8o residente no Parque Habitacional Municipal segundo o sexo, por freguesia
2006
Sexo

Freguesia H M Total

Canecas - - -
Famdes 117 72 189
Odivelas 210 157 367

Olival Basto 7 0 7
Pontinha 132 81 213
Pévoa de Santo Adrido 95 81 176
Ramada 7 8 15
Concelho Odivelas 568 399 967

Fonte: CMO-DHSAS-ATA.

Em relacdo a populacdo residente, a populacdo do género masculino predomina em termos
numeéricos nas freguesias de Odivelas, Famdes, Pontinha e Povoa de Santo Adrido. A Ramada

€ a Unica freguesia onde as mulheres estdo em maior nimero.
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QUADRO 178
Populagéo residente no Parque Habitacional Municipal segundo a nacionalidade, por freguesia
2006
Nacionalidade _ . _ : - . «

Freguesia Portuguesa Caboverdiana S&o Tomense Guineense Angolana Mocambicana Brasileira Indiana S¢m Informagéo Total
Canecas - - - - - - - - - -
Famoes 93 2 1 0 2 1 0 1 89 189
Odivelas 227 33 9 8 1 2 1 0 86 367

Olival Basto 0 0 0 6 0 0 0 0 1 7
Pontinha 110 28 8 9 6 2 1 0 49 213

Povoa de Santo Adrido 158 11 0 1 0 1 0 0 5 176

Ramada 14 0 0 0 0 1 0 0 0 15
Concelho Odivelas 602 74 18 24 9 7 2 1 230 967

Fonte: CMO-DHSAS-ATA.
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Conforme se pode verificar no Quadro 178, a maior parte da populagdo é nacional (602
pessoas = 62,2%) e concentra-se em maior niumero nas freguesias de Odivelas (227) e Povoa
de Sto. Adrido (158), sendo de salientar que neste segmento populacional estdo incluidos os
autoctones, a populagdo de etnia cigana e a populacdo de origem africana que adquiriu
nacionalidade portuguesa (principalmente os africanos de 22 geracéo, filhos dos imigrantes).
Em segundo plano, surgem os residentes com nacionalidade de paises africanos com maior
destaque para os caboverdianos (74 = 7,6%), com maior incidéncia em Odivelas e Pontinha.

QUADRO 179
Populagéo residente no Parque Habitacional Municipal,
segundo o grupo etario (%)

2006
Grupo Etario Pqpulac;éo
Residente (%)
De 0 a 4 anos 14
De 5 a9 anos 8,7
De 10 a 14 anos 11,0
De 15 a 19 anos 13,0
De 20 a 24 anos 11,0
De 25 a 29 anos 5,2
De 30 a 34 anos 6,0
De 35 a 39 anos 6,8
De 40 a 44 anos 9,0
De 45 a 49 anos 6,4
De 50 a 54 anos 5,7
De 55 a 59 anos 4,0
De 60 a 64 anos 2,8
65 ou mais anos 9,0
Total 100,0

Fonte: CMO-DHSAS-ATA.

A estrutura etdria da populacdo residente no parque habitacional revela uma populacéo
relativamente jovem e de significativa fecundidade, em que a faixa etaria com maior expresséo
numeérica € a dos 15-19 anos (13%). Em segundo lugar, surgem as faixas etarias dos 10-14 e
20-24 anos, ex aequo, representando 11% cada. O contingente populacional correspondente a
mao-de-obra activa encontra também expressao significativa na faixa etaria dos 40-44 anos
(9%).
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Do ponto de vista do seu edificado, os fogos habitacionais de arrendamento municipal
apresentam, com regularidade, problemas varios, nomeadamente, infiltracbes de diversa
natureza, insuficiéncias no isolamento térmico, ma qualidade de alguns revestimentos de piso,
ma& qualidade da pintura e apodrecimento de madeiras, entre outros problemas. A idade
avancada dos edificios, a m& qualidade de construcéo e dos materiais de acabamento e a méa
apropriacdo dos espacos domésticos por parte dos arrendatarios, sdo, essencialmente, as
razbes da degradacdo do estado de conservacdo das habitacdes ** . Neste sentido, assumem
papel primordial as intervencdes de reabilitacdo dos fogos que sdo levadas a cabo por parte da
Camara Municipal, cujos dados se apresentam no Quadro 180.

QUADRO 180
Fogos municipais alvo de Intervencéo/Reabilitacdo, por freguesia
2004-2006
Fogos
T Ano 2004 2005 2006 Total

Canecas - - - -
Famdes 3 5 4 12
Odivelas 14 15 8 37

Olival Basto - - - -
Pontinha 1 3 2 6
Pévoa de Santo Adrido 6 7 4 17
Ramada - 1 - 1
Concelho Odivelas 24 31 18 73

Fonte: CMO-DHSAS/DCRH.

Ainda a partir do Quadro 180, é possivel verificar que, entre 2004 e 2006, 0 maior numero de
intervencdes foi realizado nos fogos habitacionais implantados na freguesia de Odivelas (37 no
total dos 3 anos em andlise). O segundo maior nimero de intervencfes aconteceu nos fogos
habitacionais da freguesia de Pdévoa de Santo Adrido, com 17 obras de reabilitacdo. Na
freguesia de Olival Basto (apenas 1 fogo) ndo houve qualquer intervengdo no periodo em
analise (o facto de ndo haver registo de intervencdes em Canecas € devido a ndo existir
gualquer fogo de arrendamento municipal nesta freguesia).

No que concerne as obras realizadas em partes comuns dos edificios de arrendamento
municipal, também a este nivel se verifica um maior nimero de reparacfes na freguesia de
Odivelas (6 obras em 2005). As intervengdes na Pontinha (segundo maior numero de
reabilitacdes, 4) foram feitas todas no ano de 2004. Nos edificios da Ramada e do Olival Basto
nao foi feito qualquer tipo de intervencao (v. Quadro 181).

“LVer a este respeito Nuno Amararque Habitacional de Arrendamento Municipal de@ths — Estudo Sécio-
Econdmice Estagio Curricular do seminario de Economia daifitgio e Ambiente”, ISCTE-C.M.Odivelas, 2003.
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QUADRO 181
Intervencdes/Reabilitacdes em partes comuns de edificios de fogos municipais, por freguesia
2004-2006
Intervencdes
T &l 2004 2005 2006 Total

Canecas - - - -
Famdes - 1 - 1
Odivelas - 6 - 6

Olival Basto - - - -
Pontinha 4 - - 4

Pévoa de Santo Adrido 1 - - 1
Ramada - - - -
Concelho Odivelas 5 7 - 12

Fonte: CMO-DHSAS/DCRH.

6.4.2 - Nucleos de Alojamento Precério

A localizacdo dos alojamentos precarios no concelho de Odivelas enquadra-se num contexto
mais abrangente que se verifica ao nivel da Area Metropolitana de Lisboa, contexto este que
esta associado a um processo de fixacdo de contingentes populacionais nesta area, em busca
de melhores condi¢cdes de vida, e que, a falta de uma boa resposta ao nivel da oferta
habitacional, ocasionou uma ocupacédo incontrolada dos espacos e do territério, bem como,
uma elevada autoconstrucdo de alojamentos. Deste modo, surgiram, ao longo das ultimas
décadas, nucleos de habitacBes precarias em redor dos grandes centros urbanos, que se
caracterizam por aspectos bem visiveis de exclusdo social e urbanistica em varios pontos do
territério odivelense.

Com efeito, a semelhanca de outros concelhos da Area Metropolitana de Lisboa, também no
concelho de Odivelas se registam grupos populacionais que vivem sem condigbes minimas de
habitabilidade, formando os vulgarmente denominados “bairros de lata”. Estes “bairros”
caracterizam-se por: grandes caréncias de infra-estruturas sanitarias; inexisténcia de qualquer
tipo de condicdes de seguranca e de salubridade; risco permanente de doencas/enfermidades;
falta de equipamentos de uso colectivo (culturais, desportivos, de lazer). A maioria dos
alojamentos séo construidos em alvenaria de tijolo, em madeira, pré-fabricados, alojamentos
em edificios em ruinas e contentores metalicos.

Se quisermos ver o numero de alojamentos precarios distribuidos pelas varias freguesias do
Concelho (Quadro 182), verificamos que as da Pontinha (198), Odivelas (114) e Pévoa de
Santo Adrido (95) sdo as que registam a maior quantidade de alojamentos e de familias a viver
em condi¢cbes precérias de habitabilidade. As restantes freguesias (Ramada e Olival Basto)
registam valores mais baixos, respectivamente, 34 e 25 alojamentos, ndo havendo em
Canecas e Famdes, em 2006, qualquer registo de alojamento precario com funcbes
habitacionais.
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QUADRO 182
ConstrugGes precarias existentes, por freguesia
2006
e C9nstrugc~)es Precérias
Habitadas Desabitadas @

Canecas - -
Famdes - -
Odivelas 114 -
Olival Basto 20 -
Pontinha 198 24
Pévoa de Santo Adrido 95 -
Ramada 34 1
Concelho Odivelas 461 25

(a) - Em relagao as construcdes precérias "desabitadas", o Unico valor disponivel é referente
as construgdes precarias que se encontram "emparedadas”.
Fonte: CMO-DHSAS-ATA.

Em relacdo aos alojamentos que ja foram ocupados por familias mas que, actualmente, se
encontram desocupados, € de salientar 24 alojamentos emparedados na freguesia da Pontinha
e apenas 1 na Ramada.

QUADRO 183
Populagéo residente em alojamentos precarios segundo o sexo, por freguesia
2006
Sexo
Freguesia H M
Canecas - -
Famoes - -
Odivelas 154 113
Olival Basto 21 30
Pontinha 209 181
P6voa de Santo Adrido 173 117
Ramada 54 49
Concelho Odivelas 611 490

Fonte: CMO-DHSAS-ATA.

No que respeita ao género (Quadro 183), entre a populacdo residente nos nucleos de
alojamentos precéarios predominam os elementos do sexo masculino (611 pessoas que
correspondem a 55,4% do total). Analisando segundo freguesias, 0s homens encontram-se em
maior nimero nas freguesias que tém alojamentos precarios, a excepcao da freguesia de Olival
Basto que regista um maior contingente feminino.
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QUADRO 184
Populagéo residente em alojamentos precérios segundo a nacionalidade, por freguesia

2006

Nacionalidade

Freguesia Portuguesa Caboverdiana |S&o Tomense Guineense Angolana Mogambicana Brasileira
Canecas - - - - - - -
Famoes - - - - - - -
Odivelas 215 22 0 6 11 1 0

Olival Basto 43 4 0 0 0 1
Pontinha 324 18 1 0 0 2

Pévoa de Santo Adrido 129 125 6 0 15 15 0

Ramada 90 8 0 0 0 0 0
Concelho Odivelas 801 177 7 6 37 16 3

Fonte: CMO-DHSAS-ATA.
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Se tomarmos como referéncia a nacionalidade (Quadro 184), para além da populacdo de
nacionalidade portuguesa ser o grupo que predomina numericamente em qualquer das
freguesias, verifica-se que, entre a populacéo africana (o segundo maior contingente), os cabo-
verdianos sd0 0 grupo com maior peso numeérico. Embora com um peso muito residual,
registam-se ainda alguns brasileiros na Pontinha e Olival Basto.

QUADRO 185
Populagéo residente em alojamentos precarios,
segundo o grupo etario (%)
2006

- Populacéo
Grupo Etario Resigenti %)
De 0 a 4 anos 14
De 5 a9 anos 2,6
De 10 a 14 anos 3,8
De 15 a 19 anos 9,6
De 20 a 24 anos 9,6
De 25 a 29 anos 9,0
De 30 a 34 anos 8,3
De 35 a 39 anos 7,3
De 40 a 44 anos 8,7
De 45 a 49 anos 8,7
De 50 a 54 anos 6,6
De 55 a 59 anos 4.4
De 60 a 64 anos 4.5
65 ou mais anos 15,5
Total 100,0

Fonte: CMO-DHSAS-ATA.

No que respeita as idades, para além do peso dos idosos que tém 65 anos ou mais (15,5%),
verifica-se que sdo grupos populacionais essencialmente jovens 0s que maior peso tém na
estrutura etaria. De facto, o Quadro 185 revela que as classes etérias que predominam séo as
dos 15 aos 19 anos e dos 20 aos 24 anos. Seguidamente, surge 0 grupo de pessoas a partir
dos 40 anos e que vai até aos 49. E, de facto, um segmento populacional em que a populagéo
jovem tem um peso significativo. Factores como a imigracdo de populacéo activa e a elevada
taxa de natalidade, contribuem decisivamente para acentuar as classes mais jovens das
respectivas estruturas etarias.

No que respeita ao numero de realojamentos efectuados entre 2000 e 2006 (Quadro 186),
constata-se que foi na freguesia da Pontinha onde foram encontradas mais solugbes
habitacionais para as familias necessitadas de habitagdo condigna (43 realojamentos que
abrangeram 128 pessoas). Em segundo lugar aparece a freguesia de Odivelas com 34
realojamentos que englobaram 88 pessoas. Regista-se o facto de terem sido feitos
realojamentos em todas as freguesias (excepto na freguesia de Canecas, pelo facto de no
periodo em andlise ndo ter alojamentos precarios no seu territorio).
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QUADRO 186
Realojamentos efectuados, por freguesia
2000-2006
Realojamentos
Freguesia ﬁiﬁﬁ;‘:gs Individuos
Canecas - -
Famoes 2 4
Odivelas 34 88
Olival Basto 2 3
Pontinha 43 128
P6voa de Santo Adrido 10 38
Ramada 1 6
Concelho Odivelas 92 267

Fonte: CMO-DHSAS-ATA.

QUADRO 187
Realojamentos efectuados, por ano e por freguesia
2004-2006
Agregados Familiares
T Ano 2004 2005 2006
Canecas - - -
Famdes 1 - -
Odivelas 3 2 24
Olival Basto 1 - -
Pontinha 2 2 6
Pévoa de Santo Adrido 1 1

Ramada - - -
Concelho Odivelas 8 5 30

Fonte: CMO-DHSAS-ATA.

Analisando os realojamentos efectuados nos ultimos 3 anos (2004, 2005 e 2006), a partir do
Quadro 187, é possivel constatar que foi no ano de 2006 que as familias mais beneficiaram de
mudanca com maior conforto habitacional (30 realojamentos), sendo a freguesia de Odivelas a
mais contemplada com este tipo de accéo (24).
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6.5 — ACTIVIDADE DESENVOLVIDA NO CONCELHO DE ODI VELAS

% Pr:

Processo de construgéo de 25 fogos de custos controlados no Bairro Gulbenkian
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisao de Gestéo de Habitagdo Social

DHSAS/Divisao de Construcéo e Reabilitacdo de Habitacdo

% Pr:

Demolicdo de construcbes precarias que tém fins/usos habitacionais
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisao de Gestéo de Habitagdo Social

DHSAS/Divisao de Construcéo e Reabilitacdo de Habitacdo

% Pr:

Regulariza¢céo dos fogos de Auto-acabamento/Auto-construcao
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisao de Gestao de Habitacdo Social
DHSAS/Divisao de Construcéo e Reabilitacdo de Habitacdo

% Pr:

Gestao social de familias residentes em habitacdo social / alojamentos precéarios
+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisdo de Gestao de Habitacdo Social

Y Pr:

Projecto de Urbanizacdo e Realojamento ao abrigo do Programa Especial de Realojamento no
Bairro da Arroja

+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisdo de Gestao de Habitacdo Social

DHSAS/Divisao de Construcéo e Reabilitacdo de Habitacdo

% Pr:

Estudo do Loteamento do Terreno Municipal do Arinto, Pévoa Santo Adrido
+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Estudo de Loteamento Municipal Quinta das Pretas, Famdes

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisédo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais
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% Pr:

RECRIA - Regime Especial de Comparticipacdo na Recuperacao de Imoveis Arrendados
* EP:

Instituto Nacional de Habitacdo

Camara Municipal de Odivelas
DHSAS/Divisao de Gestéo de Habitagdo Social
DHSAS/Divisao de Construgao e Reabilitagdo de Habitacao

% Pr:

Reabilitacdo do Parque Habitacional de Arrendamento Municipal
* EP:

Camara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisao de Construgao e Reabilitagdo de Habitacao

% Pr:

Organizacdo da Semana Europeia da Mobilidade 2006

+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DPEDE/Divisao de Projectos Estratégicos e Mobilidade Urbana

% Pr:

Valorizacdo Paisagistica da Margem do Rio de Fambes

+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Requalificacdo do Talude Nascente sobre a Ribeira de Odivelas

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Variante & Rua Major Caldas Xavier, Odivelas

* EP:

Camara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Requalificagdo da Av. Professor Doutor Augusto Abreu Lopes, Odivelas
+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Projecto de Implantacao de via de distribuicdo local

+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais
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Y Pr:

Requalificacdo de troco da Rua Guilherme Gomes Fernandes

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisao de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Parque Urbano do Barruncho, Odivelas

* EP:

Camara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Projecto Urbano dos Pombais, Odivelas

+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Requalificacdo da Avenida Dom Dinis, Odivelas

+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisédo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Requalificacdo da Area Adjacente a Ribeira do Freixinho, Odivelas

+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Projecto de Expansédo Urbana de Famdes

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Arranjo Paisagistico da Envolvente a Escola E.B.1 N.° 7 de Odivelas
* EP:

Camara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Parque Urbano da Quinta dos Cedros, Famodes

+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Arranjos Exteriores do Loteamento Quinta da Memoria

+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisédo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais
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Y Pr:

Complexo Desportivo e Cultural da Serra da Luz

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

PROHABITA - Programa de Financiamento para Acesso a Habitacdo
* EP:

Instituto Nacional de Habitacdo

Camara Municipal de Odivelas
DHSAS/Divisao de Gestao de Habitacdo Social
DHSAS/Divisao de Construgao e Reabilitagdo de Habitacao

% Pr:

Projecto de Requalificacdo Urbana da Pontinha

+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Projecto de Requalificacdo Urbana da P6voa de Santo Adrido

+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

% Pr:

Plano Director da Estrutura Verde e Paisagem
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas
DPEDE/Divisao do Plano Director Municipal

% Pr:

Mercado de Odivelas

* EP:

Camara Municipal de Odivelas

DPEDE/Diviséo de Projectos Estratégicos e Mobilidade Urbana

% Pr:

Projecto de Ampliacdo do Cemitério de Odivelas

+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais
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URBANISMO E HABITACAOQ: SINTESE

No que respeita ao parque habitacional em Odivelas, existe um claro predominio dos
alojamentos classicos, sobretudo nas freguesias marcadamente urbanas. Os alojamentos
encontram-se, ha sua maioria, integrados em edificios exclusivamente residenciais embora
também seja de realcar o numero significativo de alojamentos integrados em edificios que néo
tém exclusivamente func¢des habitacionais.

O processo de urbanizacdo no concelho teve o seu maior auge entre 1971 e 1980, verificando-
se que a respectiva década regista 0 maior grau de construcdo habitacional. A partir de
meados da década de 90 verificou-se um novo félego na construcéo habitacional.

No que concerne ao estado de conservacdo dos edificios, apesar de mais de metade (53%)
ndo necessitarem de ser reabilitados, registam-se, inversamente, 45% com necessidades de
reparacdo no respectivo edificado, sendo que os restantes 2% se encontram em estado de
degradacédo acentuada.

Do total de alojamentos em Odivelas (57599), a grande maioria (80,9%) estdo ocupados e
constituem residéncia habitual.

Existem 92 Areas Urbanas de Génese llegal no concelho de Odivelas, que ocupam cerca de
26% do territorio total do concelho e que correspondem a 19195 fogos implantados por
legalizar.

Os 409 fogos habitacionais de arrendamento municipal, registados em 2006, encontram-se
repartidos por seis das sete freguesias que compdem o concelho, ndo se registando qualquer
fogo na freguesia de Canecas. A estrutura etaria da populacdo residente no parque
habitacional revela uma populacéo relativamente jovem e de significativa fecundidade.

Em relacdo aos alojamentos precarios, as freguesias da Pontinha, Odivelas e PGvoa de Santo
Adrido registam a maior quantidade de alojamentos e de familias a viver em condi¢fes
precérias de habitabilidade.

No que respeita ao numero de realojamentos efectuados entre 2000 e 2006 constata-se que foi
na freguesia da Pontinha que foram encontradas mais solu¢des habitacionais para as familias
necessitadas de uma habitacdo condigna, registando-se 43 realojamentos que abrangeram 128
pessoas. Em segundo lugar aparece a freguesia de Odivelas com 34 realojamentos que
englobaram 88 pessoas.

Analisando os realojamentos efectuados nos ultimos 3 anos (2004, 2005 e 2006), é possivel
constatar que foi no ano de 2006 que as familias mais beneficiaram de mudanga com maior
conforto habitacional (30 realojamentos), sendo a freguesia de Odivelas a mais contemplada
com este tipo de accéo (24).
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7 — SEGURANCA

O sentimento de seguranca é um factor essencial ao normal funcionamento de uma sociedade.
O individuo almeja sentir-se seguro, o que lhe proporciona um sentimento de tranquilidade e
bem-estar. Estamos, por conseguinte, a falar de um determinante de satude fundamental para a
caracterizacdo de uma cidade saudavel. A seguranca é tudo aquilo que envolve o individuo,
contudo, neste documento, apenas vamos considerar duas variaveis: 0s crimes registados e
investigados pelas autoridades policiais entre 2004 e 2006, e os acidentes de viagdo ocorridos
na via publica, no mesmo periodo temporal.

7.1 - FORCAS DE SEGURANCA

Actualmente, a Unica for¢ca de seguranca presente no concelho de Odivelas é a Policia de
Seguranga Publica (PSP), distribuida da seguinte forma (v. Figura 4):

» Esquadra de Odivelas, com a responsabilidade das freguesias de Odivelas e Olival
Basto;

» Esquadra da Pontinha, com a responsabilidade das freguesias de Famdes e Pontinha;

« Esquadra de Canecas *

Ramada;

, com a responsabilidade das freguesias de Canegas e
* Esquadra de Transito da Povoa de Santo Adrido, com a responsabilidade de todo
territorio do concelho em matéria de transito.

A freguesia da Pévoa de Santo Adrido encontra-se, em termos de seguranca, sob a
responsabilidade da Esquadra da PSP de Santo Antdnio dos Cavaleiros.

2 Esta freguesia esteve sob a alcada da Guardaridh&epublicana até meados de 2007, tendo essaetémja
sido transferida para a Policia de Seguranca Rdblic
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Forgas de Seguranca

e
e

Elahorado por: CMO-DFEDE/SIG

Figura 4 — Forgas de seguranga do concelho de Odivelas
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7.2 — CRIMES REGISTADOS E INVESTIGADOS

Com o objectivo de caracterizar o mais possivel a criminalidade no concelho de Odivelas,
nomeadamente a escala de freguesia, foram recolhidos dados referentes aos crimes registados
pela Policia de Seguranca Publica (PSP) e pela Guarda Nacional Republicana (GNR), bem
como aos crimes investigados pela Policia Judiciaria (PJ).

Para uma melhor compreensdo dos dados, refira-se que a notagdo de crimes se encontra
dividida em dois grandes grupos: Crimes Previstos no Cédigo Penal e Crimes Previstos em
Legislacéo Avulsa.

Iniciando a analise dos dados por freguesia, verificamos que em Canecas, Quadro 188, o total
geral de crimes registados diminuiu 2,8% entre 2004 e 2005 (menos 11 crimes), voltando a
aumentar 15,2% no ano de 2006, que registou mais 59 crimes do que no ano anterior.

Nesta freguesia, os tipos de crime com o maior numero de registos foram o0s crimes previstos
no codigo penal, nomeadamente 0s crimes contra o patrimonio. Neste tipo de crime o furto de e
em veiculo motorizado foram 0s que, no seu conjunto, apresentaram os valores mais elevados.
Os crimes contra as pessoas também apresentaram consideravel expresséo, verificando-se um
aumento continuo durante este periodo de tempo.

No entanto, o total de crimes previstos no cddigo penal registou um decréscimo de 7,9% de
2004 para 2005, aumentando 18,5% em 2006, face ao ano anterior. Em relacdo aos crimes
previstos em legislacdo avulsa, verificou-se um aumento muito consideravel (105,6%) destes
tipos de crime de 2004 para 2005, mais 19 crimes, tendo 0s seus registos diminuido 16,2% em
2006, com menos 6 crimes.

Em relacdo a freguesia de Fambes (v. Quadro 189), verificamos que o nimero total de crimes
registados aumentou continuamente ao longo dos trés anos. Entre 2004 e 2006 o total de
crimes aumentou nesta freguesia em cerca de 22%.

Em Famdes, os tipos de crime com o maior nimero de registos sdo maioritariamente 0s crimes
contra o patrimonio, sendo o furto de veiculo motorizado e em veiculo motorizado, juntamente
com outros ndo especificados, os que apresentaram os valores mais elevados quanto ao
namero de crimes registados nesse tipo. Os crimes contra 0 patriménio representam em média
53% do total dos crimes registados na freguesia.

O total de crimes previstos no cédigo penal teve um aumento continuo ao longo dos trés anos,
registando de 2005 para 2006 um acréscimo de 13,9%. Os crimes previstos em legislacéo
avulsa registaram de 2004 para 2005 mais 12 crimes, voltando a diminuir em 2006, com menos
4 crimes.

Oxdidelas CMO/DHSAS/DSPT/SOSOCS 191



Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

QUADRO 188
Crimes registados pelas autoridades policiais (GNR) na freguesia de Canecas

Tino de Crime 2004 2005 2006
Crimes Previstos no Codigo Penal 382 352 417
Crimes contra as pessoas 84 108 149
Homicidios (voluntérios e por negligéncia) - 1 1
Maus tratos, sobrecarga de menores,
. . 21 14 29
incapazes ou conjuge
Outros 63 93 119
Crimes contra o patrimonio 251 210 226
Furto/roubo por esticdo
Furto por carteirista
Roubo na via publica (excepto por esticéo) 19 13 17
Furto de veiculo motorizado 57 30 53
Furto em veiculo motorizado 70 47 52
Furto em residéncia com arrombamento,
escalamento ou chaves falsas 2 13 1
Outros 72 98 81
Crimes contra a identidade cultural e
integridade pessoal ) ) )
Discriminacéo racial - - -
Outros - - -
Crimes contra a vida em sociedade 40 27 35
Crimes contra o Estado 7 7 7
Crimes Previstos em Legislacéo Avulsa 18 37 31
Crimes respeitantes a estupefacientes 6 4 3
Trafico de estupefacientes
Consumo de estupefacientes
Outros crimes respeitantes a 3 1 1
estupefacientes
Outros Crimes 12 33 28
Crimes contra a saude publica 1 2 1
Outros 11 31 27
Total Geral 400 389 448
Fonte: GNR.
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Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

QUADRO 189

Crimes registados pelas autoridades policiais (PSP) na freguesia de Famdes

2004-2006

Ano

Tipo de Crime

2004

2005

2006

Crimes Previstos no Codigo Penal

193

201

229

Crimes contra as pessoas

73

65

92

Homicidios (voluntérios e por negligéncia)

Maus tratos, sobrecarga de menores,
incapazes ou cénjuge

13

19

32

Outros

58

46

60

Crimes contra o patrimonio

109

119

117

Furto/roubo por esticdo

Furto por carteirista

Roubo na via publica (excepto por esticéo)

Furto de veiculo motorizado

20

31

19

Furto em veiculo motorizado

24

24

20

Furto em residéncia com arrombamento,
escalamento ou chaves falsas

10

Outros

44

43

53

Crimes contra a identidade cultural e
integridade pessoal

Discriminacéo racial

Outros

Crimes contra a vida em sociedade

13

14

Crimes contra o Estado

Crimes Previstos em Legislacéo Avulsa

17

13

Crimes respeitantes a estupefacientes

Trafico de estupefacientes

Consumo de estupefacientes

Outros crimes respeitantes a
estupefacientes

Outros Crimes

16

12

Crimes contra a saude publica

Outros

16

12

Total Geral

198

218

242

Fonte: PSP.
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Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

No que diz respeito a freguesia de Odivelas (v. Quadro 190), verificou-se um aumento continuo
no namero total de crimes registados ao longo dos trés anos. De 2004 para 2005 registou-se
um ligeiro aumento de 1,2% (mais 18 crimes), enquanto que em 2006, pela ocorréncia de mais
289 crimes, se verificou um aumento consideravel (18,3%) face ao ano anterior.

Em Odivelas, os tipos de crime com o maior numero de registos sdo maioritariamente os
crimes previstos no coédigo penal, dos quais se destacam 0s crimes contra o0 patrimonio
representando estes, em média, 60,2% do total dos crimes registados na freguesia.

O total de crimes previstos no cédigo penal teve um aumento consideravel de 2005 para 2006
(14%), ou seja, registaram-se mais 200 crimes face ao ano anterior.

Os crimes previstos em legislacdo avulsa também registaram na freguesia de Odivelas um
acréscimo durante este periodo, tendo ocorrido o maior aumento destes tipos de crime de 2005
para 2006 (58,2%), com mais 89 crimes.

Na freguesia de Olival Basto (v. Quadro 191), o numero total de crimes registados diminuiu de
2004 para 2005 (6,5%), menos 13 crimes, tendo aumentado em 2006 (22,6%), com mais 42
crimes.

Olival Basto acompanha a mesma tendéncia verificada nas anteriores freguesias, em que 0s
tipos de crime com o maior nimero de registos sdo claramente os crimes previstos no cédigo
penal, dos quais também se destacam os crimes contra 0 patriménio como os mais registados.

De 2005 para 2006 registaram-se mais 47 crimes contra o patriménio nesta freguesia (aumento
de 48,5%) sendo, no seu conjunto, o roubo na via publica (excepto por esticdo) e o furto de e
em veiculo motorizado os crimes com mais registos.

Os crimes previstos em legislacdo avulsa também registaram na freguesia de Olival Basto um
acréscimo durante estes trés anos, tendo ocorrido um forte aumento deste tipo de crimes entre
2004 e 2006.

Na freguesia da Pontinha (v. Quadro 192) o numero total de crimes registados teve uma
diminuicdo continua ao longo dos trés anos, tendo ocorrido a maior diminuicdo de 2004 para
2005 (14,9%), com menos 157 crimes.

Os tipos de crime com o maior numero de registos sdo na maioria 0s crimes previstos no
cbdigo penal, dos quais se destacam o0s crimes contra o patrimoénio, apesar da sua diminuicéo
durante este periodo, bem como 0s crimes contra as pessoas que apresentam valores
consideravelmente elevados. A freguesia da Pontinha apresenta, juntamente com a freguesia
de Odivelas, os valores mais expressivos quanto aos registos destes tipos de crime.

Enquanto que os crimes previstos no codigo penal apresentam uma apreciavel diminuigdo
(24,5%) entre 2004 e 2006, os crimes previstos em legislacdo avulsa registam um sentido
ascendente durante estes trés anos, tendo ocorrido o maior aumento deste tipos de crimes de
2005 para 2006 (40,4%), com mais 38 registos.
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Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

QUADRO 190
Crimes registados pelas autoridades policiais (PSP) na freguesia de Odivelas

Tino de Crime 2004 2005 2006
Crimes Previstos no Codigo Penal 1431 1427 1627
Crimes contra as pessoas 362 352 424
Homicidios (voluntérios e por negligéncia) 1 1 1
Maus tratos, sobrecarga de menores,
. . 84 68 149
incapazes ou conjuge
Outros 277 283 274
Crimes contra o patrimonio 977 957 1074
Furto/roubo por esticdo 37 34 81
Furto por carteirista 61 77 65
Roubo na via publica (excepto por esticéo) 89 130 125
Furto de veiculo motorizado 156 136 146
Furto em veiculo motorizado 187 211 210
Furto em residéncia com arrombamento,
escalamento ou chaves falsas 26 1 o4
Outros 421 354 383
Crimes contra a identidade cultural e
integridade pessoal ) ) )
Discriminacéo racial - - -
Outros - - -
Crimes contra a vida em sociedade 68 84 110
Crimes contra o Estado 24 34 19
Crimes Previstos em Legislacéo Avulsa 131 153 242
Crimes respeitantes a estupefacientes 11 16 13
Trafico de estupefacientes 9 12 6
Consumo de estupefacientes - - -
Outros crimes respeitantes a
estupefacientes : 4 !
Outros Crimes 120 137 229
Crimes contra a saude publica - - -
Outros 120 137 229
Total Geral 1562 1580 1869
Fonte: PSP.
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Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

QUADRO 191

Crimes registados pelas autoridades policiais (PSP) na freguesia de Olival Basto

2004-2006

Ano

Tipo de Crime

2004

2005

2006

Crimes Previstos no Codigo Penal

190

165

194

Crimes contra as pessoas

44

50

40

Homicidios (voluntérios e por negligéncia)

Maus tratos, sobrecarga de menores,
incapazes ou cénjuge

13

17

Outros

31

41

23

Crimes contra o patrimonio

132

97

144

Furto/roubo por esticdo

Furto por carteirista

Roubo na via publica (excepto por esticéo)

18

10

Furto de veiculo motorizado

35

28

27

Furto em veiculo motorizado

23

13

18

Furto em residéncia com arrombamento,
escalamento ou chaves falsas

Outros

41

35

75

Crimes contra a identidade cultural e
integridade pessoal

Discriminacéo racial

Outros

Crimes contra a vida em sociedade

12

Crimes contra o Estado

Crimes Previstos em Legislacéo Avulsa

21

Crimes respeitantes a estupefacientes

Trafico de estupefacientes

Consumo de estupefacientes

Outros crimes respeitantes a
estupefacientes

Outros Crimes

19

32

Crimes contra a saude publica

Outros

19

32

Total Geral

199

186

228

Fonte: PSP.
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Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

QUADRO 192
Crimes registados pelas autoridades policiais (PSP) na freguesia da Pontinha
2004-2006
Ano
Tino de Crime 2004 2005 2006
Crimes Previstos no Codigo Penal 989 804 747
Crimes contra as pessoas 248 215 246
Homicidios (voluntérios e por negligéncia) 1 - -
Maus tratos, sobrecarga de menores,
. . 48 61 84
incapazes ou conjuge
Outros 199 154 162
Crimes contra o patrimonio 668 490 416
Furto/roubo por esticdo 65 54 28
Furto por carteirista 17 13 13
Roubo na via publica (excepto por esticéo) 95 63 50
Furto de veiculo motorizado 81 66 84
Furto em veiculo motorizado 150 94 48
Furto em residéncia com arrombamento,
escalamento ou chaves falsas 21 ? 19
Outros 239 191 174
Crimes contra a identidade cultural e
integridade pessoal ) ) )
Discriminacéo racial - - -
Outros - - -
Crimes contra a vida em sociedade 46 73 59
Crimes contra o Estado 27 26 26
Crimes Previstos em Legislacéo Avulsa 66 94 132
Crimes respeitantes a estupefacientes 7 8 7
Trafico de estupefacientes 7 7 4
Consumo de estupefacientes - - -
Outros crimes respeitantes a ) 1 3
estupefacientes
Outros Crimes 59 86 125
Crimes contra a saude publica - - -
Outros 59 86 125
Total Geral 1055 898 879
Fonte: PSP.
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Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

Na freguesia da P6voa de Santo Adrido (v. Quadro 193) verificamos que nos trés anos em
causa ocorreu um aumento continuo no total dos crimes registados, bem como nos dois
grandes grupos de crimes, ou seja, nos crimes previstos no cadigo penal bem como nos crimes
previstos em legislacdo avulsa.

O total de crimes registados nesta freguesia entre 2004 e 2005 aumentou em mais 51 crimes
(aumento de 12,4%), tendo em 2006 ocorrido mais 79 crimes face ao ano anterior (aumento de
17%).

Os crimes contra o patriménio foram os tipos de crime mais registados na P6voa de Santo
Adrido. Neste tipo de crimes salienta-se o numero elevado de furtos/roubos por esticdo
registados em 2006 (54 crimes), valor superior ao registado, conjuntamente, nos dois anos
anteriores (38 crimes).

Em relacéo a freguesia da Ramada (v. Quadro 194), o total de crimes registados teve de 2004
para 2005 uma diminui¢do (21%) de 87 crimes, voltando a aumentar em 2006 (11,9%), onde se
registaram mais 39 crimes face ao ano anterior.

Este mesmo sentido evolutivo verificou-se nos crimes previstos no codigo penal,
nomeadamente nos crimes contra as pessoas e contra o patrimonio. Neste Ultimo tipo de
crimes salienta-se o elevado numero de furtos em veiculos motorizados (68) registados nesta
freguesia em 2006, por comparacdo com o0s dois anos anteriores (48 e 45 crimes,
respectivamente).

Os crimes previstos em legislacdo avulsa apresentaram ao longo dos trés anos, embora de
forma ligeira, um sentido evolutivo descendente quanto ao nimero de crimes registados.
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Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

QUADRO 193
Crimes registados pelas autoridades policiais (PSP) na freguesia da Pévoa de Santo Adrido
2004-2006
Ano
Tino de Crime 2004 2005 2006
Crimes Previstos no Codigo Penal 378 424 494
Crimes contra as pessoas 94 118 135
Homicidios (voluntérios e por negligéncia) - 2 -
Maus tratos, sobrecarga de menores,
. . 22 39 45
incapazes ou conjuge
Outros 72 77 90
Crimes contra o patrimonio 257 274 321
Furto/roubo por esticdo 21 17 54
Furto por carteirista 13 14 10
Roubo na via publica (excepto por esticéo) 21 22 a7
Furto de veiculo motorizado 52 67 42
Furto em veiculo motorizado 63 46 30
Furto em residéncia com arrombamento, 4 5 29
escalamento ou chaves falsas
Outros 83 103 116
Crimes contra a identidade cultural e
integridade pessoal ) ) )
Discriminacéo racial - - -
Outros - - -
Crimes contra a vida em sociedade 19 22 28
Crimes contra o Estado 8 10 10
Crimes Previstos em Legislacéo Avulsa 35 40 49
Crimes respeitantes a estupefacientes 2 2 4
Trafico de estupefacientes 2 2 3
Consumo de estupefacientes - - -
Outros crimes respeitantes a ) ) 1
estupefacientes
Outros Crimes 33 38 45
Crimes contra a saude publica - - -
Outros 33 38 45
Total Geral 413 464 543
Fonte: PSP.
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Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

QUADRO 194
Crimes registados pelas autoridades policiais (PSP) na freguesia da Ramada
2004-2006
Ano
Tino de Crime 2004 2005 2006
Crimes Previstos no Codigo Penal 398 314 355
Crimes contra as pessoas 139 93 108
Homicidios (voluntérios e por negligéncia) - - -
Maus tratos, sobrecarga de menores,
. . 37 32 45
incapazes ou conjuge
Outros 102 61 63
Crimes contra o patrimonio 239 208 235
Furto/roubo por esticdo 7
Furto por carteirista 3
Roubo na via publica (excepto por esticéo) 17 29 25
Furto de veiculo motorizado 49 28 29
Furto em veiculo motorizado 48 45 68
Furto em residéncia com arrombamento,
escalamento ou chaves falsas 16 > o
Outros 98 94 85
Crimes contra a identidade cultural e
integridade pessoal ) ) )
Discriminacéo racial - - -
Outros - - -
Crimes contra a vida em sociedade 16 9 6
Crimes contra o Estado 4 4 6
Crimes Previstos em Legislacéo Avulsa 18 15 13
Crimes respeitantes a estupefacientes 2 2 2
Trafico de estupefacientes 2 2 2
Consumo de estupefacientes - - -
Outros crimes respeitantes a
estupefacientes ) ) )
Outros Crimes 16 13 11
Crimes contra a saude publica - - -
Outros 16 13 11
Total Geral 416 329 368
Fonte: PSP.
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Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

Analisando de forma conjunta o total de crimes registados pelas autoridades policiais, PSP e
GNR, em todas as freguesias do concelho (Quadro 195) verificamos que, ho anos em causa, a
freguesia de Odivelas é a que regista 0 maior nimero de notacdo de crimes, surgindo a
freguesia da Pontinha como a segunda freguesia com os valores mais elevados nesse periodo.
No entanto, refira-se que nesta Ultima, o ndmero total de crimes apresenta uma continua
diminuicdo nos seus totais ao longo dos trés anos. A freguesia de Famdes surge neste periodo

como a freguesia que apresenta o menor nimero de crimes registados.

De 2005 para 2006, as freguesias do concelho registaram as seguintes tendéncias, quanto ao
namero de crimes registados:

 Aumento no Olival Basto (22,6%), em Odivelas (18,3%), na Povoa de Santo Adrido
(17%), em Canecas (15,2%), na Ramada (11,8%) e em Fam®es (11%);

e Diminuicdo na Pontinha (2,1%).

Observando o total das sete freguesias, verificamos que o nimero de crimes registados no
concelho diminuiu de 2004 para 2005 (4,2%), em que se verificaram menos 179 crimes,
voltando a aumentar em 2006 (12,6%), tendo-se registado mais 513 crimes face ao ano
anterior.

QUADRO 195
Crimes registados pelas autoridades policiais (GNR e PSP), por freguesia
2004-2006
Ano

Freguesia 2004 2005 2006
Canecas 400 389 448
Famdes 198 218 242
Odivelas 1562 1580 1869
Olival Basto 199 186 228
Pontinha 1055 898 879
Pé6voa de Santo Adrido 413 464 543
Ramada 416 329 368
Concelho Odivelas 4243 4064 4577

Fontes: GNR e PSP.
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Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

Conforme se pode verificar no Gréfico V, as freguesias de Odivelas e Pontinha detém, no seu
conjunto, 60% do total dos crimes registados no concelho no ano de 2006.

4 )

Gréafico V - Crimes registados pelas autoridades pol iciais (GNR e PSP) no concelho
de Odivelas, por freguesia, 2006
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Em relacéo a determinados tipos de crimes, a leitura dos dados relativos as sete freguesias do
concelho, permite constatar o aumento do registo dos crimes de maus tratos em todas elas, de
2005 para 2006.

Os crimes de tréfico de estupefacientes apresentam uma tendéncia de descida em todas as
freguesias, excepto na da PAvoa de Santo Adrido. De qualquer forma, os valores registados
nao sdo muito significativos. O concelho de Odivelas regista uma tendéncia geral de diminuicéo
deste tipo de crimes (sendo que s&o praticamente inexistentes o0s registos relativos ao
consumo), ao contrario da tendéncia de subida que se verifica na Area Metropolitana de Lisboa
e também a nivel nacional (v. Quadros 197, 198 e 200).

Para complementar a caracterizacdo da criminalidade ao nivel do concelho de Odivelas,
apresentamos também os crimes investigados pela Policia Judiciaria no concelho nos anos em
causa (Quadro 196). Estas ocorréncias criminais incluem quer as que chegaram directamente
ao conhecimento da Policia Judiciaria, quer as que foram registadas por outras autoridades
policiais.

No total geral, verificamos uma diminuicdo no nimero de crimes (20,1%) investigados pela PJ
no concelho de Odivelas de 2004 para 2005, menos 37 crimes, voltando a aumentar em 2006
(19%), em mais 28 crimes.

A semelhanca do verificado nos quadros anteriores em relacéo aos crimes mais registados por
parte da PSP e da GNR, os crimes previstos no cédigo penal foram maioritariamente os crimes
investigados pela PJ no concelho.
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Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

QUADRO 196
Crimes investigados pela Policia Judiciaria no concelho de Odivelas
2004-2006
Ano
Tipo de Crime 2004 2005 2006
Crimes Previstos no Codigo Penal 181 139 174
Crimes contra as pessoas 29 16 38
Homicidios (voluntérios e por negligéncia) 1 - 2
Maus tratos, sobrecarga de menores, ] ) 1
incapazes ou cOnjuge
Outros 28 16 35
Crimes contra o patrimonio 47 38 31
Furto/roubo por esticdo - - -
Furto por carteirista - - -
Roubo na via publica (excepto por esticéo) - - -
Furto de veiculo motorizado 1 - -
Furto em veiculo motorizado 2 1 -

Furto em residéncia com arrombamento,

escalamento ou chaves falsas

Outros 44 37 31
Crimes contra a identidade cultural e

integridade pessoal

Discriminacéo racial - - -

Outros - - -
Crimes contra a vida em sociedade 104 85 104
Crimes contra o Estado 1 - 1

Crimes Previstos em Legislacéo Avulsa 3 8 1
Crimes respeitantes a estupefacientes 3 7 1
Trafico de estupefacientes 3 7 1

Consumo de estupefacientes - - -

Outros crimes respeitantes a
estupefacientes

Outros Crimes - 1 -

Crimes contra a saude publica - - -
Outros - 1 -
Total Geral 184 147 175

Fonte: Policia Judiciéria.
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Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

Neste tipo de crimes surgem os crimes contra a vida em sociedade como 0s mais investigados.
Em média, estes crimes representam 58% do total geral de crimes investigados no concelho de
Odivelas pela PJ.

Os crimes contra a vida em sociedade englobam os crimes contra a familia, crimes de
falsificacdo, crimes de perigo comum, crimes contra a seguranca das comunicacgdes, crimes de
anti-sociabilidade perigosa e 0s crimes contra a paz publica.

Para que seja possivel obter uma comparabilidade do tipo de criminalidade registada no
concelho de Odivelas com a realidade geografica em que esta inserido, apresentamos, nos
Quadros 197, 198 e 199, os crimes registados pela PSP na Area do Comando Metropolitano de
Lisboa, os registados pela GNR na Area Metropolitana de Lisboa e os investigados pela PJ
também nesta mesma area territorial. **

Para complementar a caracterizacdo desta area, apresentamos também informacéo referente
aos crimes registados por estas duas autoridades policiais a nivel nacional, bem como os
crimes investigados pela Policia Judiciaria também a escala nacional (Quadros 200 e 201).

Na area territorial correspondente ao Comando Metropolitano de Lisboa da PSP, verificou-se
uma diminui¢édo da criminalidade registada entre 2004 e 2005 (11,8%), em menos 9925 crimes.
No entanto, o registo total de crimes voltou a aumentar em 2006 (5%), em mais 3701 registos.

Este sentido evolutivo foi acompanhado quer pelos crimes previstos no cédigo penal, quer
pelos crimes previstos em legislacédo avulsa.

A semelhanca do verificado para o concelho de Odivelas, os crimes previstos no codigo penal
foram maioritariamente os tipos de crime mais registados, sendo os crimes contra o patrimoénio
0S que apresentam mais ocorréncias para este tipo de criminalidade.

Nos crimes previstos em legislacdo avulsa, verifica-se uma ocorréncia expressiva da
criminalidade relacionada com estupefacientes, tendo inclusivamente aumentado ao longo
deste periodo de tempo o trafico de estupefacientes e de outros crimes a eles respeitantes.

Para a Area Metropolitana de Lisboa apenas foi possivel disponibilizar, por parte da GNR,
informac&o quantitativa respeitante ao ano de 2006.

Dos 35908 crimes registados pela GNR neste ano na Area Metropolitana de Lisboa, 90,7%
foram crimes previstos no coédigo penal, correspondendo os crimes previstos em legislacéo
avulsa a apenas 9,3% do total de ocorréncias registadas.

*3 A Area do Comando Metropolitano de Lisboa da PSResponde, em parte ou em todo, aos concelhos de
Amadora, Cascais, Lisboa, Loures, Odivelas, Oe8adra, Torres Vedras e Vila Franca de Xira. Ododada GNR

e da PJ referentes & Area Metropolitana de Lislmapceendem os concelhos da Alcochete, Almada, Araado
Barreiro, Cascais, Lisboa, Loures, Mafra, Moita, o, Odivelas, Oeiras, Palmela, Seixal, Sesim@etibal,
Sintra e Vila Franca de Xira. Refira-se que emgdddaa GNR apenas foi possivel recolher informagsersatizada
para o ano de 2006.
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Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

QUADRO 197
Crimes registados pela PSP na Area do Comando Metropolitano de Lisboa
2004-2006
Ano
2004 2005 2006
Tipo de Crime
Crimes Previstos no Caodigo Penal 78575 68663 70797
Crimes contra as pessoas 12873 12176 14161
Homicidios (voluntérios e por negligéncia) 31 36 43
Maus tratos ou sobrecarga de menores 155 205
Maus tratos do cénjuge ou analogo 1244 1963 2756
Outros crimes de maus tratos 37 105
Outros 11598 9985 11052
Crimes contra o patrimonio 61992 52456 52277
Furto/roubo por esticdo 3491 3134 3105
Furto por carteirista 8306 7768 7298
Furto de veiculo motorizado 6470 4913 4519
Furto em veiculo motorizado 15076 11541 10440
Furto em residéncia com arrombamento,
escalamento ou chaves falsas 1793 2391 2879
Outros 26856 22709 24036
Crimes contra a identidade cultural e 1 3 1
integridade pessoal
Discriminacéo racial ou religiosa 1 3 1
Outros - - -
Crimes contra a vida em sociedade 2857 3126 3494
Crimes contra o Estado 852 902 864
Crimes Previstos em Legislacéo Avulsa 5321 5308 6875
Tréfico de estupefacientes (inclui
precursores) 792 915 98
Cultivo para consumo de estupefacientes - 16 12
Outros crimes respeitantes a
estupefacientes 14l 201 328
Abate clandestino e aquisi¢do de animais 1 )
assim abatidos para consumo publico
Outros crimes contra a saude / crime 4 1 )
contra a saude n.e.
Crimes contra a genuinidade, qualidade ou 5 7
composicdo de géneros alimenticios
Outros 4384 4168 5570
Total Geral 83896 73971 77672
Fonte: PSP.
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Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

QUADRO 198
Crimes registados pela GNR na Area Metropolitana de Lisboa
2006
Ano
Tipo de Crime 2006
Crimes Previstos no Cadigo Penal 32567
Crimes contra as pessoas 8289
Homicidios (voluntarios e por negligéncia) 52
Maus tratos ou sobrecarga de menores 120
Maus tratos do cnjuge ou analogo 1135
Outros crimes de maus tratos 38
Outros 6944
Crimes contra o patriménio 21735
Furto/roubo por esticdo 357
Furto por carteirista 356
Roubo na via publica (excepto por esticédo) 922
Furto de veiculo motorizado 3114
Furto em veiculo motorizado 5225
Furto em residéncia com arrombamento, 2164
escalamento ou chaves falsas
Outros 9597
Crimes contra a identidade cultural e 1
integridade pessoal
Discriminacéo racial ou religiosa 1
Outros -
Crimes contra a vida em sociedade 2064
Crimes contra o Estado 478
Crimes Previstos em Legislacdo Avulsa 3341
Tréfico de estupefacientes (inclui 149
precursores)
Cultivo para consumo de estupefacientes 4
Outros crimes respeitantes a 64
estupefacientes
Abate clandestino e aquisicdo de animais 2
assim abatidos para consumo publico
Outros crimes contra a saude / crime 1
contra a saude n.e.
Crimes contra a genuinidade, qualidade ou 5
composicdo de géneros alimenticios
Outros 3119
Total Geral 35908
Fonte: GNR.
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Os crimes contra o patrimonio foram 0s que apresentaram os valores mais elevados, com
21735 registos, valor que corresponde a 60,5% do total de crimes registados nesta area em
2006.

Refira-se também, pelo tipo de crime em causa, que foram registados pela GNR mais 9
homicidios nesta area territorial (52), face aos registados pela PSP neste mesmo ano na Area
do Comando Metropolitano de Lisboa (43).

No que diz respeito aos crimes investigados pela PJ na Area Metropolitana de Lisboa,
verificamos que a maior variacdo quanto ao total geral ocorreu de 2004 para 2005, com uma
diminuicéo (14,8%) de 903 ocorréncias.

Uma vez mais a criminalidade com maior incidéncia € a referente aos crimes previstos em
codigo penal. Salienta-se que neste tipo de criminalidade, os crimes contra a vida em
sociedade foram os crimes mais investigados pela PJ ao longo dos trés anos na Area
Metropolitana de Lisboa.

Em relacéo a criminalidade registada pela GNR e PSP a nivel nacional, verificamos que o total
geral de crimes registados diminui de 2004 para 2005 (4,6%), em menos 18537 crimes, tendo
aumentado em 2006 (2,1%), com mais 7862 crimes. Esta variacdo de diminuicdo entre 2004 e
2005 e aumento em 2006, é idéntica nos dois grandes tipos de crime, 0s previstos no cédigo
penal e os previstos em legislacdo avulsa.

Os tipos de crimes mais registados nestes trés anos foram os crimes contra o patrimonio,
apesar de apresentarem uma diminui¢cdo continua durante este periodo de tempo. O numero
de homicidios (voluntarios e por negligéncia) também tém vindo a diminuir desde 2004.

No sentido inverso, salienta-se o aumento da criminalidade associada a estupefacientes que,
nos trés tipos de crimes referenciados, regista um acréscimo consideravel a nivel nacional.

Em relacdo aos crimes investigados pela PJ a nivel nacional, verificamos uma diminui¢do
guanto ao numero total investigado, sendo a maior descida entre 2004 e 2005 (12%), com
menos 3052 crimes investigados.

Os crimes previstos no cédigo penal também apresentaram no seu total uma diminuicdo ao
longo dos trés anos. Inversamente, 0s crimes previstos em legislacdo avulsa tém vindo a
aumentar desde 2004.

No cémputo geral, os crimes contra a vida em sociedade, apesar de diminuirem continuamente
entre 2004 e 2006, sdo a nivel nacional os crimes mais investigados pela PJ, situacdo
verificada também no concelho de Odivelas e na Area Metropolitana de Lisboa.

Em termos gerais, a partir da leitura dos varios quadros acima apresentados, verificamos que a
variacdo dos crimes registados no concelho de Odivelas, acompanha as tendéncias verificadas
quer para a area da Grande Lisboa, quer a nivel nacional. Em todas essas trés realidades
geogréficas, a tendéncia mais recente (de 2005 para 2006) € a de subida do nimero de crimes
registados.
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QUADRO 199

Crimes investigados pela Policia Judiciaria na Area Metropolitana de Lisboa

Tipo de Crime 2004 2005 2006
Crimes Previstos no Codigo Penal 5937 5049 5104
Crimes contra as pessoas 836 703 884
Homicidios (voluntérios e por negligéncia) 61 43 77
Maus tratos, sobrecarga de menores, 3 4 3
incapazes ou conjuge
Outros 772 656 804
Crimes contra o patrimonio 1274 1317 1442
Furto/roubo por esticdo 5 7 6
Furto por carteirista 1 - 1
Roubo na via publica (excepto por esticéo) 80 89 55
Furto de veiculo motorizado 11 13
Furto em veiculo motorizado 7 8
Furto em residéncia com arrombamento, 3 5 5
escalamento ou chaves falsas
Outros 1167 1195 1360
Crimes contra a identidade cultural e 12 5 3
integridade pessoal
Discriminacéo racial 1 - 2
Outros 11 2 1
Crimes contra a vida em sociedade 3786 2988 2728
Crimes contra o Estado 29 39 47
Crimes Previstos em Legislacéo Avulsa 151 136 126
Crimes respeitantes a estupefacientes 137 109 104
Trafico de estupefacientes 137 109 103
Consumo de estupefacientes - - -
Outros crimes respeitantes a ) ) 1
estupefacientes
Outros Crimes 14 27 22
Crimes contra a saude publica - - -
Outros 14 27 22
Total Geral 6088 5185 5230

Fonte: Policia Judiciéria.
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QUADRO 200
Crimes registados pelas autoridades policiais (GNR e PSP) a nivel nacional
2004-2006
Ano
- : 2004 2005 2006
Tipo de Crime
Crimes Previstos no Caodigo Penal 366838 348950 353017
Crimes contra as pessoas 91082 91002 96362
Homicidios (voluntérios e por negligéncia) 1142 1028 926
Maus tratos ou sobrecarga de menores 855 914
Maus tratos do cénjuge ou analogo 9065 11006 14383
Outros crimes de maus tratos 889 1724
Outros 80875 77224 78415
Crimes contra o patrimonio 236012 217492 215836
Furto/roubo por esticdo 6553 5770 5611
Furto por carteirista 14152 13814 13537
Furto de veiculo motorizado 29889 26143 24833
Furto em veiculo motorizado 55431 47829 42662
Furto em residéncia com arrombamento,
22695 21756 23410
escalamento ou chaves falsas
Outros 107292 102180 105783
Crimes contra a identidade cultural e 5 . 12
integridade pessoal
Discriminacéo racial ou religiosa 5 7 12
Outros - - -
Crimes contra a vida em sociedade 34274 35030 35024
Crimes contra o Estado 5465 5419 5783
Crimes Previstos em Legislacéo Avulsa 31987 31338 3513 3
Tréfico de estupefacientes (inclui
2571 2759 2867
precursores)
Cultivo para consumo de estupefacientes 13 81 105
Outros crimes respeitantes a
) 400 595 709
estupefacientes
Abate clandestino e aquisi¢do de animais 1 16
assim abatidos para consumo publico
Outros crimes contra a saude / crime
) 45 21 16
contra a saude n.e.
Crimes contra a genuinidade, qualidade ou 19 24
composicdo de géneros alimenticios
Outros 28958 27852 31396
Total Geral 398825 380288 388150

Fontes: GNR e PSP.
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QUADRO 201
Crimes investigados pela Policia Judiciaria em todo o territério nacional
2004-2006
Ano
- : 2004 2005 2006
Tipo de Crime
Crimes Previstos no Codigo Penal 23913 20822 20532
Crimes contra as pessoas 3742 3408 3790
Homicidios (voluntérios e por negligéncia) 233 208 241
Maus tratos, sobrecarga de menores,
i . 5 11 10
incapazes ou cOnjuge
Outros 3504 3189 3539
Crimes contra o patriménio 4075 4284 4466
Furto/roubo por esticdo 8 11 6
Furto por carteirista 2 3 1
Roubo na via publica (excepto por esticéo) 326 327 321
Furto de veiculo motorizado 24 41 21
Furto em veiculo motorizado 13 20 15
Furto em residéncia com arrombamento,
14 31 25
escalamento ou chaves falsas
Outros 3688 3851 4077
Crimes contra a identidade cultural e
: : 17 9 5
integridade pessoal
Discriminacéo racial 4 7 4
Outros 13 2 1
Crimes contra a vida em sociedade 15309 12326 11478
Crimes contra o Estado 770 795 793
Crimes Previstos em Legislacéo Avulsa 1701 1740 1782
Crimes respeitantes a estupefacientes 1272 1243 125 7
Trafico de estupefacientes 1272 1242 1256
Consumo de estupefacientes - - -
Outros crimes respeitantes a 1 1
estupefacientes
Outros Crimes 429 497 525
Crimes contra a saude publica - - 1
Outros 429 497 524
Total Geral 25614 22562 22314

Fonte: Policia Judiciéria.
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7.3 — ACIDENTES DE VIACAO

A sinistralidade rodoviaria tem custos econOmicos e psicossociais incomensuraveis para as
vitimas e seus familiares, bem como para a prépria sociedade. Os numeros alarmantes
atingidos em Portugal que, segundo o Observatério de Seguranca Rodoviaria, registam uma
média de 2 vitimas mortais e 10 feridos graves por dia, tém obrigado as autoridades a
desenvolver esforcos no sentido de reduzir a sinistralidade rodoviaria nas estradas
portuguesas.

A divulgagcdo de resultados estatisticos sobre a sinistralidade, para além de permitir a
identificacdo dos seus principais problemas servindo assim de apoio a tomada de deciséao, é
vista também como um contributo para a sensibilizacdo da populacdo visando uma alteracéo
de comportamentos.

QUADRO 202
Acidentes de viag&o e vitimas, por concelho do distrito de Lisboa
2004
Acidentes Vitimas Feridos . Total de ;

Concelho com vitimas mortais graves Feridos leves vitimas Indige de

N° % N° % N° % N° % N° % gravidade
Alenquer 153 2,0 5 4,0 9 11 205 2,3 219 2,2 3,3
Amadora 330 4,3 3 2,4 23 2,8 376 4,2 402 4,0 0,9
Arruda dos Vinhos 39 0,5 0 0,0 1 0,1 53 0,6 54 0,5 0,0
Azambuja 132 1,7 10 7,9 18 2,2 176 1,9 204 2,0 7,6
Cadaval 70 0,9 3 2,4 7 0,9 80 0,9 90 0,9 4,3
Cascais 582 7,7 10 7,9 57 6,9 698 7,7 765 7,6 1,7
Lisboa 2621 | 34,5 30 23,8 | 366 | 44,6 | 2894 | 31,9 | 3290 | 32,9 11
Loures 608 8,0 16 12,7 85 10,4 | 774 8,5 875 8,7 2,6
Lourinha 93 1,2 1 0,8 4 0,5 122 1,3 127 1,3 11
Mafra 308 4,0 6 4,8 23 2,8 383 4,2 412 4,1 1,9
Odivelas 315 4,1 2 1,6 25 3,0 388 4,3 415 4,2 0,6
Oeiras 589 7,8 9 7,1 40 4,9 684 7,5 733 7,3 1,5
Sintra 992 | 13,1 8 6,3 81 9,9 | 1238 | 13,7 | 1327 | 13,3 0,8
Sobral de Monte Agraco | 47 0,6 3 2,4 5 0,6 63 0,7 71 0,7 6,4
Torres Vedras 296 | 3,9 7 5,6 39 47 | 385 | 43 | 431 | 43 2,4
Vila Franca de Xira 430 | 5,7 13 | 103 | 38 46 | 546 | 6,0 | 597 | 6,0 3,0
Distrito Lisboa 7605 | 100,0| 126 | 100,0| 821 | 100,0| 9065 | 100,0 | 10012 1,7

Fonte: MAI-DGV/OSR, Sinistralidade Rodoviaria em 2004 - Distrito: Lisboa, Julho/2005.
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Os acidentes de viacdo apresentados nos Quadros 202 a 205, correspondem aos acidentes
cuja ocorréncia se verificou na via publica ou que nela tenha origem, tendo envolvido pelo
menos um veiculo, sendo estes do conhecimento das entidades fiscalizadoras e dos quais
tenham resultado vitimas. **

No ano de 2004, Odivelas posicionou-se como o oitavo concelho do Distrito de Lisboa com o
maior nimero de acidentes de viagdo com vitimas (315), valor que correspondeu a 4,1% do
total verificado para este indicador no Distrito de Lisboa (v. Quadro 202).

Em relacdo as vitimas desse ano no concelho de Odivelas, registaram-se 2 vitimas mortais, 25
feridos graves e 388 feridos leves, 0 que perfez um total de 415 vitimas.

Quanto ao indice de gravidade, que corresponde ao nimero de mortos por 100 acidentes com
vitimas, o concelho de Odivelas registou o segundo valor mais baixo do Distrito de Lisboa em
2004.

Para o ano de 2005 (v. Quadro 203), Odivelas detém no Distrito de Lisboa o nono valor mais
elevado de acidentes com vitimas, tendo registado menos 29 acidentes de viacdo com vitimas
em relacdo ao ano anterior, o que corresponde a uma reducao de 9,2%.

Esta diminuicdo, em comparacdo com 2004, verificou-se também no nimero de feridos graves
(18), feridos leves (348) e no total de vitimas (368). Apesar desta diminui¢do, registou-se o
mesmo numero de vitimas mortais (2), que teve como consequéncia o aumento do indice de
gravidade (0,7).

Conforme verificado em 2004, Odivelas posiciona-se no ano de 2006 como o oitavo concelho
do Distrito de Lisboa, tendo registado o maior nimero de acidentes com vitimas (347) nos anos
em causa. Para Odivelas, este valor corresponde a mais 61 acidentes de viacdo com vitimas
(aumento de 21,3%) face ao ano anterior (v. Quadro 204).

Do aumento deste indicador resultou consequentemente um acréscimo nos restantes
indicadores, ou seja, verificaram-se mais 2 vitimas mortais, mais 1 ferido grave e mais 68
feridos leves, perfazendo um total de mais 71 vitimas (aumento de 19,3%) do que em 2005.

As 4 vitimas mortais registadas em 2006 representaram um aumento no indice de gravidade do
concelho de Odivelas, sendo este valor (1,2), 0 mais elevado que se registou nos trés anos em
apreciacdo. Ainda assim, Odivelas tem um dos indices de gravidade mais baixos dos
concelhos do distrito de Lisboa, sendo mesmo inferior & média verificada neste ultimo.

“ A informacéo estatistica foi recolhida nos rel@®de 2004, 2005 e 2006 sobre a sinistralidadeviada em
Portugal, elaborados pelo Ministério da Adminisiiainterna / Direccdo Geral de Viacao.
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QUADRO 203
Acidentes de viag&o e vitimas, por concelho do distrito de Lisboa
2005
Acidentes Vitimas Feridos . Total de i
Concelho com vitimas mortais graves el vitimas Indi(.:e de
N° % N° % N° % Ne % N° % gravidade
Alenquer 161 2,2 9 6,6 28 3,7 198 | 2,3 235 2,5 5,6
Amadora 383 53 4 2,9 20 2,6 453 53 | 477 5,0 1,0
Arruda dos Vinhos 35 0,5 1 0,7 3 0,4 41 0,5 45 0,5 2,9
Azambuja 120 1,6 3 2,2 15 2,0 145 1,7 163 1,7 2,5
Cadaval 53 0,7 1 0,7 4 0,5 58 0,7 63 0,7 1,9
Cascais 518 7,1 7 5,2 40 52 610 | 7,1 657 6,9 1,4
Lisboa 2543 ] 34,8 37 27,2 | 352 | 46,0 | 2816 | 32,8 | 3205 | 33,7 1,5
Loures 632 8,7 19 14,0 65 8,5 718 | 8,3 802 8,4 3,0
Lourinha 94 1,3 3 2,2 10 1,3 122 1,4 135 14 3.2
Mafra 270 3,7 9 6,6 36 4,7 336 3,9 381 | 4,0 3.3
Odivelas 286 3,9 2 15 18 2,3 348 | 4,0 368 3,9 0,7
Oeiras 538 7,4 2 15 21 2,7 670 | 7,8 693 7,3 0,4
Sintra 943 | 12,9 18 13,2 84 11,0 | 1147 | 13,3 | 1249 | 13,2 1,9
Sobral de Monte Agraco | 47 0,6 3 2,2 4 0,5 64 0,7 71 0,7 6,4
Torres Vedras 292 4,0 10 7,4 29 3,8 376 4,4 415 4.4 3,4
Vila Franca de Xira 388 | 5,3 8 5,9 37 48 | 495 | 58 | 540 | 5,7 2,1
Distrito Lisboa 7303 | 100,0| 136 | 100,0| 766 | 100,0| 8597 | 100,0] 9499 | 100,0 1,9
Fonte: MAI-DGV/OSR, Sinistralidade Rodoviaria em 2005 - Distrito: Lisboa, Abril/2006.
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QUADRO 204
Acidentes de viag&o e vitimas, por concelho do distrito de Lisboa
2006
Acidentes Vitimas Feridos . Total de ;
- . Feridos leves s indice de
Concelho com vitimas mortais graves vitimas -
gravidade
N° % N° % N° % Ne % N° %
Alenquer 175 2,4 6 5,9 21 3,1 225 2,7 252 2,7 3,4
Amadora 358 5,0 1 1,0 24 3,5 393 4,7 418 4,5 0,3
Arruda dos Vinhos 32 0,5 0 0,0 3 0,5 38 0,4 41 0,4 0,0
Azambuja 110 | 1,5 8 7,9 6 09 | 149 | 1,8 | 163 | 1.8 7.3
Cadaval 50 0,7 0 0,0 3 0,5 54 0,6 57 0,6 0,0
Cascais 488 6,8 3 2,9 53 7,8 558 6,6 614 6,7 0,6
Lisboa 2502 | 34,9 22 21,6 | 289 | 42,6 | 2872 | 34,0 | 3183 | 34,5 0,9
Loures 617 8,6 10 9,8 59 8,7 706 8,4 775 8,4 1,6
Lourinha 94 1.3 3 2,9 11 1,6 106 1,3 120 1,3 3,2
Mafra 247 3,4 7,9 33 4,9 288 3,4 329 3,6 3,2
Odivelas 347 4,8 4 3,9 19 2,8 416 4,9 439 4,8 1,2
Oeiras 548 7,6 4,9 32 4,7 678 8,0 715 7,8 0,9
Sintra 859 | 12,0 12 11,7 58 8,6 | 1001 | 11,9 | 1071 | 11,6 1,4
Sobral de Monte Agraco| 64 0,9 1 1,0 5 0,7 73 0,9 79 0,9 1,6
Torres Vedras 311 4,3 10 9,8 28 4,1 400 | 4,7 438 4,7 3.2
Vila Franca de Xira 377 | 5,3 9 8,8 34 50 | 478 | 57 | 521 | 57 2,4
Distrito Lisboa 7179 1 100,0| 102 | 100,0| 678 | 100,0| 8435 | 100,0 | 9215 | 100,0 1,4
Fonte: MAI-DGV/OSR, Sinistralidade Rodoviaria em 2006 - Distrito: Lisboa, Abril/2007.
a o . o , ™
Gréfico VI - Acidentes de viacao e vitimas no concelho de Odi velas,
2004-2006
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Através da observacdo do Grafico VI obtemos uma melhor percepcdo da evolugdo da
sinistralidade rodoviaria no concelho de Odivelas ao longo dos anos em causa, sobressaindo o
ano de 2005 como o que apresenta 0 menor registo de sinistralidade, ao contrario de 2006.

Pela sua gravidade, apresentamos no Quadro 205 a natureza dos acidentes dos quais

resultaram vitimas mortais e/ou feridos graves neste periodo no concelho de Odivelas.

QUADRO 205
Acidentes com mortos e/ou feridos graves, segundo a natureza do acidente
Concelho de Odivelas

2004-2006
Ano 2004 2005 2006
Natureza do Acidente A M FG A M FG A M FG
Atropelamento 7 - 7 1 7 8 1
Coliséo 12 2 15 - 1
Despiste 2 - 3 1 2
Total 21 2 25 18 18 19 4 19

(A - Acidentes; M - Mortos; FG - Feridos Graves)

Fontes: MAI-DGV/OSR, Sinistralidade Rodoviaria em 2004, 2005 e 2006 - Distrito: Lisboa.

Verificamos que no ano de 2004, os acidentes por colisdo foram 0s que tiveram maior
gravidade, ou seja, dos 25 feridos graves ocorridos, 60% resultaram desta natureza do
acidente, da qual também resultaram as duas vitimas mortais ocorridas nesse mesmo ano.

Os acidentes por atropelamento causaram ao longo dos trés anos 0 mesmo numero de feridos
graves (7), sendo que em 2005 e 2006 ocorreram duas vitimas mortais por este tipo de

acidente.

Odivelas

CMO/DHSAS/DSPT/SOSOCS

215



Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

7.4 — ACTIVIDADE DESENVOLVIDA NO CONCELHO DE ODI VELAS

% Pr:

Projecto Escolar sobre Proteccéo Civil
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas
Servigo Municipal de Protecgéo Civil

% Pr:

Boletim Escolar “O Salvador”

* EP:

Camara Municipal de Odivelas
Servigo Municipal de Protecgéo Civil

% Pr:

Escola Segura

+ EP:

Policia de Seguranca Publica

% Pr:

Apoio 65 - Idosos em Seguranca
* EP:

Policia de Segurancga Publica

% Pr:

Educacado Rodoviaria no 1.° Ciclo do Ensino Basico do Concelho de Odivelas
+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DEJC/Divisao de Educacédo

% Pr:

Na Estrada com Seguranca

+ EP:

Escola EB 1/JI de Canegas n.° 1

% Pr:

A Proteccéo Civil Alerta

* EP:

Camara Municipal de Odivelas
Servigco Municipal de Protecgéo Civil
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SEGURANCA: SINTESE

A Unica forca de seguranca presente no concelho de Odivelas é a Policia de Seguranca
Publica, que se encontra distribuida por quatro esquadras. Apenas a freguesia da Pdvoa de
Santo Adrido se encontra, em termos de seguranca, sob a responsabilidade de uma esquadra
situada fora concelho (Esquadra da PSP de Santo Anténio dos Cavaleiros, no concelho de
Loures).

Em relacdo ao numero de crimes registados, verificamos que houve um aumento em todas as
freguesias, de 2005 para 2006, com a excepcdo da freguesia da Pontinha onde esse valor
diminuiu. Observando o total do concelho, verificamos que o nimero de crimes registados
diminuiu de 2004 para 2005 (4,2%), mas voltou a aumentar em 2006 (12,6%), tendo-se
registado um total de 4577 crimes.

De um modo geral, podemos afirmar que a criminalidade registada no concelho de Odivelas
acompanha as tendéncias verificadas na Grande Lisboa, bem como em todo o territrio
nacional. Em todas essas trés realidades geogréficas, a tendéncia mais recente (de 2005 para
2006) é a de subida do numero de crimes registados.

Os numeros relativos a sinistralidade rodoviaria no concelho de Odivelas aumentaram de 2005
(o de menor registo nos ultimos trés anos) para 2006, onde se registaram os valores mais
elevados. Apesar dessa tendéncia mais recente, Odivelas apresenta um dos indices de
gravidade mais baixos no conjunto dos concelhos do distrito de Lisboa, sendo mesmo inferior a
média ai verificada.

Oxdidelas CMO/DHSAS/DSPT/SOSOCS 217



Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

8 —- EDUCACAO

Sendo uma vertente essencial no desenvolvimento integrado das comunidades locais, a
educacao surge como factor de desenvolvimento social e cultural, em que se pretende uma
realizacdo pedagogicamente adequada entre o individuo e a sociedade que o rodeia. A
educacao tem assim um papel fulcral enquanto elemento potencializador de transformacfes
nas relacdes socioecondmicas e culturais, logo, na transformacdo das pessoas e da
comunidade com implica¢des nas dindmicas de desenvolvimento local.

E neste sentido que, a par da longevidade e do padrdo de vida, o nivel educacional constitui
um dos indicadores utilizados no célculo do indice de Desenvolvimento Humano no ambito do
PNUD (Programa das Nacdes Unidas para o Desenvolvimento), sendo que a formag&o pessoal
e social dos individuos € consubstanciada através de uma componente educativa
pluridimensional, privilegiando-se a actividade escolar tanto numa dimensao lectiva/pedagdgica
como numa dimens&o extralectiva/extracurricular. E nesta perspectiva que, no espaco escolar,
sdo organizados projectos orientados para a concretizacdo dos varios saberes através de
processos de aprendizagem que estimulem a interac¢cdo com as realidades social, econdmica,
cultural e ambiental envolvente, fazendo com que o educando (aluno) associe & componente
educativa um verdadeiro espirito de cidadania, de forma a que se constitua num ser humano
mais enriquecido e saudavel.

Varios séo os factores que concorrem para uma boa qualidade de ensino e educacgéo saudavel,
como por exemplo, a qualidade e conforto dos equipamentos escolares (arquitectura, estado de
conservacdo e funcionalidade), a existéncia de espacos de ensino e de apoio diversificados
nas escolas (salas de complemento curricular, bibliotecas/mediatecas, refeitorios, espacos de
educacdo fisica, centro de recursos, entre outros), boas dindmicas no ambito dos
territérios/agrupamentos educativos (troca de experiéncias, partilha de projectos escolares,
rentabilizacdo de recursos, sequencialidade do ensino/aprendizagem) e o aproveitamento das
caracteristicas e meios das comunidades locais como forma de recursos educativos.

O conjunto de projectos (ex: projecto-escola, clubes escolares, area-escola) e programas (ex:
saude escolar) cuja implementagdo conta com o envolvimento dos varios agentes educativos
das comunidades, fomenta também um vasto leque de actividades que contribuem para que a
crianca/jovem cresca de uma forma mais estruturada e saudavel, nomeadamente: expressao
fisico-motora e desporto; criatividade e expressfes artisticas; conhecimento e defesa do
patrimoénio cultural, ambiental e arquitectdnico; educacéo civica e cidadania; saude.

A educacao (e respectiva qualidade de ensino) é, pois, uma determinante estratégica para a
criacdo de ambientes locais saudaveis, fazendo parte do grupo de dimensdes da vida social e
humana que a Organizacdo Mundial de Saude enuncia enquanto condicionantes do bem-estar
fisico, mental, social e ambiental dos individuos.

8.1 — INDICADORES DE EDUCACAO

No que respeita ao grau de analfabetismo existente nos concelhos da Grande Lisboa (v.
Quadro 206), € no concelho de Mafra onde se regista a maior taxa de analfabetismo (8,4%),
seguindo-se o concelho de Lisboa com 6,0%. Por sua vez, o concelho de Odivelas, regista uma
posicdo mediana entre os varios concelhos com uma taxa de 5,1%, muito proxima da taxa
referente a Grande Lisboa, 5,3%.
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QUADRO 206

Taxa de Analfabetismo nos concelhos da Grande Lisboa

2001

concelho Analfabetos com 10 ou mais anos Taxa de Analfabetismo
H M Total (%)
Amadora 2483 6180 8663 55
Cascais 2142 4844 6986 4,5
Lisboa 8201 23209 31410 6,0
Loures 3089 7395 10484 5,9
Mafra 1639 2417 4056 8,4
Odivelas 1747 4446 6193 51
Oeiras 1575 3940 5515 3,7
Sintra 4298 9073 13371 4,2
Vila Franca de Xira 1731 4203 5934 54
Grande Lisboa 26905 65707 92612 53

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacéo e Habitag&o, 2001 (Resultados Definitivos);

Em 2001, tanto em Odivelas como na Grande Lisboa em geral, a populagdo residente
apresentava um grau de escolaridade com maior peso percentual no 1° CEB (Ciclo do Ensino
Basico), Odivelas = 30,99% e Grande Lisboa = 27,62%, seguindo-se, em segundo lugar, os
residentes que atingiram o Ensino Secundario (Odivelas = 22,30%; Grande Lisboa = 21,07%).
Os mais escolarizados (Ensino Superior) surgem em terceiro lugar, respectivamente, 12,63%
no caso de Odivelas e 17,98% para os residentes na Grande Lisboa. Globalmente, constata-se,
pois, uma tendéncia estatistica similar em ambas as escalas territoriais (v. Quadro 207).

Ao nivel do concelho de Odivelas, os residentes na freguesia da Pontinha tém a maior
expressao numérica na populacdo com menores habilitacdes escolares (“nenhum nivel
atingido” = 12,80% e “1° CEB atingido” = 36,06%). Entre os mais escolarizados, destacam-se
os residentes nas freguesias da Povoa de Santo Adrido e Odivelas que atingiram tanto o
Ensino Superior (Pévoa de Santo Adrido = 15,08%; Odivelas = 14,58%) como o Ensino Médio
(Pbévoa de Santo Adrido = 1,30%; Odivelas = 1,14%). No 2° CEB, séo os residentes do Olival
Basto que mais atingiram este grau de ensino (12,78%) enquanto que no 3° CEB s&o os
residentes em Famd@es que mais se destacam. Dos que atingiram o Ensino Secundario, sdo em
maior percentagem os que residem na freguesia da Ramada (24,57%).
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QUADRO 207
Populagéo residente segundo o nivel de ensino atingido e sexo, e por freguesia
2001

Nivel de Ensino Atingido

Freguesia foul Nenhum 1° Ciclo Ens. Basico 2° Ciclo Ens. Basico 3° Ciclo Ens. Basico Secundario M  édio Superior
HM H M HM % H M HM % H M HM % H M HM % H M HM % H M HM % H M HM %
Canegas 10647 | 528 | 739 | 1267 | 11,90 | 1808 | 1870 | 3678 | 34,54 | 641 | 512 | 1153 | 10,83 | 729 | 641 | 1370 | 12,87 | 1122 | 1065 | 2187 | 2054 | 42 27 69 065 | 388 | 535 | 923 | 867
Famdes 9008 | 458 | 542 | 1000 | 11,20 | 1553 | 1525 | 3078 | 34,17 | 569 | 507 | 1076 | 11,94 | 644 | 559 | 1203 | 1335 956 | 868 | 1824 | 2025 | 20 14 34 038 | 322 | 471 | 793 | 880
Odivelas 53449 | 2242 | 3181 | 5423 | 10,15 | 7239 | 8235 | 15474 28,95 | 2580 | 2345 | 4925 | 9,21 | 3246 | 3221 | 6467 | 12,10 | 6765 | 5995 | 12760 | 23,87 | 358 | 249 | 607 | 1,14 | 3386 | 4407 | 7793 | 14,58
Olival Basto 6246 | 288 | 461 | 749 | 11,99 | 965 | 1044 | 2009 | 32,06 | 387 | 411 | 798 | 12,78 | 391 | 422 | 813 | 1302 | 683 | 588 | 1271 | 20,35 | 29 19 48 0,77 | 236 | 322 | 558 | 8,93
Pontinha 24023 | 1295 | 1780 | 3075 | 12,80 | 4221 | 4441 | 8662 | 36,06 | 1307 | 1125 | 2432 | 10,22 | 1494 | 1384 | 2878 | 11,98 | 2310 | 2138 | 4448 | 1852 | 84 71 155 | 0,65 | 1001 | 1372 | 2373 | 9,88
Pévoa de Sto. Adrido | 14704 | 527 | 801 | 1328 | 9,03 | 2042 | 2213 | 4255 | 2894 | 738 | 669 | 1407 | 9,57 | 941 | 897 | 1838 | 12,50 | 1821 | 1646 | 3467 | 23,58 | 96 95 191 | 1,30 | 976 | 1242 | 2218 | 15,08
Ramada 15770 | 704 | 946 | 1650 | 10,46 | 2079 | 2241 | 4320 | 27,39 | 813 | 727 | 1540 | 9,77 | 1047 | 959 | 2006 | 12,72 | 2088 | 1803 | 3891 | 24,67 | 63 49 112 | o071 | 975 | 1276 | 2251 | 14,27
Concelho Odivelas 133847 6042 8450 14492 10,83 19907 21569 41476 30,99 7035 6296 13331 9,96 8492 8083 16575 12,38 15745 14103 29848 22,30 692 524 1216 0,91 7284 9625 16909 12,63
Grande Lisboa 1947261| 89508 | 126707 | 216215 | 11,10 | 246743 | 294968 | 541711 | 27,82 94701 87807 | 182508 9,37 109589 | 107456 | 217045 11,15 | 206791 | 203536 | 410327 | 21,07 15542 13575 29117 1,50 164527 | 185811 | 350338 | 17,99
Fontes: INE, Recenseamento Geral da Populagdo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos);
CMO-GAAE, Anélise sécio-econémica e empresarial do concelho de Odivelas, 2005.
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8.2 - ESTABELECIMENTOS DE ENSINO

Em termos de equipamentos de ensino da rede publica implantados no concelho de Odivelas,
para o ano lectivo 2007/2008 verifica-se, através do Quadro 208, a existéncia de um total de 48
estabelecimentos, dos quais a maior parte tem a valéncia exclusiva do 1° Ciclo (EB1 = 18)
estando distribuidas pela quase totalidade das freguesias (excepto Olival Basto), seguindo-se
0s que acumulam a valéncia de Jardim de Infancia (EB1/Jl = 12), estes sim, implantados em
todas as freguesias. Os 2° e 3° Ciclos tém uma cobertura de 8 escolas, sendo que as escolas
do Ensino Secundario (5) também tém a valéncia de 3° CEB. Salienta-se ainda a existéncia de
uma Escola Profissional na freguesia da Pontinha.

QUADRO 208
Estabelecimentos de Ensino da Rede Publica do concelho de Odivelas, segundo a tipologia e por freguesia
Ano Lectivo 2007/2008

Pévoa

Freguesia i
Canecas | Famdes [Odivelas Olival Pontinha Sto. Ramada Cohcelho
Tipologia Basto Adrizo Odivelas
Jardim de Infancia - - 3 - 1 - - 4
Escola Béasica do 1° Ciclo 1 3 5 - 4 1 4 18
. o~
Escola B§S|ca do ]I leclo 5 1 5 1 3 5 1 12
com Jardim de Infancia
Acq [o] (o]
EsuﬂaBaﬁcadosz e3 1 i 4 i 1 1 1 8
Ciclos
— -
E§cola Secundaria com 3 1 i 1 i 1 1 1 5
Ciclo
Escola Profissional - - - - 1 - - 1
Total 5 4 15 1 11 5 7 48

Fonte: www.dre.min-edu.pt (Direc¢do Regional de Educacéo de Lisboa e Vale do Tejo).

Analisando a rede de equipamentos escolares segundo 0s respectivos agrupamentos criados
em Odivelas (Quadro 209), verificamos que s&o os agrupamentos da Pontinha e Avelar Brotero
gue mais estabelecimentos englobam, 9 e 8 respectivamente. Segundo as tipologias dos
estabelecimentos, regista-se que o Pré-Escolar (Jardim de Infancia) da rede publica se
encontra representado em todos os agrupamentos (agregado ou ndo a escolas do 1° CEB)
com maior cobertura nos agrupamentos da Pontinha e Avelar Brotero. Em relacdo ao 1° CEB,
0s agrupamentos com maior nimero de estabelecimentos cuja tipologia inclui essa valéncia
sdo o da Pontinha (7) e Vasco Santana (5). No caso dos 2° e 3° CEB, regista-se 1 escola em
cada agrupamento.
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QUADRO 209
Estabelecimentos de Ensino da Rede Publica do concelho de Odivelas inseridos em Agrupamentos de Escolas,
segundo a tipologia e por agrupamento

Ano Lectivo 2007/2008
Agrupamento SUEEESHE Avelar | Moinhos . : Povoa Vasco
: : Canecas de Brotero | da Arroia D. Dinis |Pontinha Sto. Santana

Tipologia Odivelas ) Adrido

Jardim de Infancia - - 2 1 - 1 - -
Escola Bésica do 1° Ciclo 1 3 3 1 1 4 1 4

- Py

Escqla Baswe} dq 1° Ciclo com 2 1 2 i 1 3 5 1
Jardim de Infancia

Escola Bésica dos 2° e 3° Ciclos 1 1 1 1 1 1 1 1
Total 4 5 8 3 3 9 4 6

Fonte: www.dre.min-edu.pt (Direccdo Regional de Educacéo de Lisboa e Vale do Tejo).

Em termos da rede ndo publica de ensino (ano lectivo 2007/2008), os estabelecimentos de
ensino encontram-se implantados em todas as freguesias do concelho de Odivelas, hum total
de 44, sendo a freguesia sede de concelho a que mais cobertura apresenta (17
estabelecimentos). A freguesia da Ramada, surge em segundo lugar com 9 equipamentos
escolares, sendo Fambes a que menos oferta educativa regista a este nivel (2
estabelecimentos).

QUADRO 210
Estabelecimentos de Ensino da Rede Nao Publica
(Particular, Cooperativa e Solidaria) do concelho de Odivelas, por freguesia
Ano Lectivo 2007/2008

Freguesia Estabelecimentos
Canecas 5
Famoes 2
Odivelas 17
Olival Basto
Pontinha

Pévoa de Santo Adrido

Ramada 9
Concelho Odivelas 44

Fontes: www.dre.min-edu.pt (Direccdo Regional de Educacéo de Lisboa);
CMO-DEJC/DE.
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No ambito da andlise da qualidade de ensino que os estabelecimentos do concelho de
Odivelas estédo a proporcionar a respectiva populacéo escolar, um dos indicadores que importa
também medir diz respeito a capacidade de resposta dos espacos escolares versus o nimero
de alunos que frequentam os mesmos, aferindo-se dessa forma a respectiva taxa de ocupacéo.

Assim, no caso do Pré-Escolar em 2004/2005, entre os 16 Jardins de Infancia existentes no
concelho de Odivelas (integrados ou ndo em escolas do 1° CEB), que englobam 37 salas de
actividades, apenas um se encontra ocupado a 100%, ou seja, 2 salas com capacidade para 50
criancas (25 criancas cada sala) tendo inscritas 50 criancas. Os restantes Jardins de Infancia
tém uma taxa de ocupacéo inferior a 100%, ndo se registando, assim, mais algum JI em
sobrelotacdo, em que a taxa global de ocupagéo se situa em 87,35% (capacidade para 925
criancas e em que se encontram inscritas 808). Porém, é de salientar que, segundo os dados
obtidos, encontram-se cerca de 300 criancas em lista de espera neste universo educativo, 0
que, por consequéncia, revela uma procura educativa superior a oferta existente em termos de
estabelecimentos/salas de actividade.

Em termos de 1° CEB (ano lectivo 2004/2005), dos 30 equipamentos escolares que tém esta
valéncia educativa, 66,6% (20 estabelecimentos) encontram-se em situagdo de sobreocupacao
(total de alunos superior a respectiva capacidade), ou seja, com uma taxa de ocupacdo
superior aos 100%. Importa salientar também que, entre as restantes 10 escolas, em alguns
casos, o facto de registarem uma taxa de ocupacdao inferior aos 100%, prende-se com o facto
das turmas desses estabelecimentos terem sido constituidas com menos de 24 alunos (ex:
integram criancas com necessidades educativas especiais; turmas com mais do que um ano de
escolaridade). Em termos globais, as 30 escolas integram 183 salas com capacidade para
4392 alunos, estando inscritos 5374, o que perfaz uma taxa de ocupacdo de 119,29%
(sobreocupacéo).

No que concerne as escolas basicas dos 2° e 3° ciclos (EB23), para o ano de 2004/2005, em
termos globais, registam uma situacdo de sobreocupacdo, uma vez que, para 188 salas com
capacidade total para 4888 alunos, encontram-se a frequenta-las 4945 (taxa de ocupacdo =
103,5%). Apesar de metade das escolas ndo se encontrar em sobrelotacdo, esta situacéo
global é resultado do facto da restante metade (50%) registar mais alunos inscritos do que a
capacidade permitida pelas suas salas de aula.

Quanto as escolas secundéarias (em que todas integram o Ensino Secundario + 3° CEB), em
2004/2005, das 5 escolas existentes, 2 registam uma taxa de ocupacdo superior a 100%
(sobreocupacéo). O saldo global neste segmento educativo revela uma taxa de ocupacédo de
91,3% (para um total de 210 salas com capacidade para 5460 alunos, encontram-se a
frequenta-las 5173).

Quanto ao Ensino Profissional, as 18 salas existentes na Unica escola do concelho de Odivelas
(Escola Agricola D. Dinis, na Paid, freguesia da Pontinha), ao terem uma capacidade para 468
alunos, apenas registam 271 a frequentar as mesmas, 0 que da uma taxa de ocupacdo de
57,9%.
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8.3 - POPULACAO ESCOLAR

No que concerne a populagéo escolar do 1° CEB da rede publica (v. Quadro 211), no periodo
em andlise, se, por um lado, o nimero de turmas baixou (de 276 para 273), por outro, O
namero de alunos aumentou (5281 para 5360), levando a supor uma sobrecarga no tamanho
das turmas. O grau de aproveitamento escolar aumentou nos anos lectivos em analise (de
4910 alunos transitados em 2003/2004 para 5053 alunos transitados em 2005/2006), o que, por
consequéncia, fez baixar a taxa de retencdo (de 6,9% em 2003/2004 para 5,5% em
2005/2006). Os alunos que abandonaram o ensino fizeram-no com maior incidéncia no ano
lectivo 2004/2005 (36 casos que representam 0,7% do total de alunos inscritos nesse ano
lectivo).

Conforme se pode verificar através do Quadro 212, a populacdo escolar do 2° CEB da rede
publica registou entre 2003/2004 e 2005/2006 um decréscimo tanto ao nivel dos alunos
inscritos (de 3159 em 2003/2004 para 2786 em 2005/2006) como em termos das respectivas
turmas (de 134 em 2003/2004 para 126 em 2005/2006). Em termos de aproveitamento escolar,
verifica-se que o peso das taxas de transi¢do e retencdo tem vindo a aumentar ao longo do
periodo em analise, sendo, precisamente, nos abandonos onde se regista uma diminui¢cdo do
peso da respectiva taxa (em 2003/2004 = 2,0% e 2005/2006 = 1,3%).

A rede escolar do 3° CEB da rede publica (v. Quadro 213), de uma forma geral, sofreu um
decréscimo quantitativo tanto em turmas (embora de 2004/2005 para 2005/2006 se registe uma
estagnhacdo do numero de turmas, 96) como em alunos inscritos (apesar do numero de
inscri¢cdes ter aumentado de 2004/2005 para 2005/2006). Neste grau de ensino, verifica-se um
aumento do insucesso escolar no periodo em andlise, uma vez que o peso da taxa de retencdo
aumentou de 2004/2005 (15,2%) para 2005/2006 (18,4%). Paralelamente, 0 peso da taxa de
transicdo em cada ano lectivo diminuiu relativamente aos mesmos anos lectivos. Por sua vez, o
abandono escolar tem vindo a registar um decréscimo ao longo dos 3 anos lectivos.

No caso do Ensino Secundério e Profissional (ano lectivo 2004/2005), os dados apresentados
no Quadro 214 ao serem respeitantes a 4 Escolas Secundarias mais uma Escola Profissional
(n&o foi possivel apurar dados de 1 Escola Secundaria), revelam que, num total de 4088 alunos
(181 turmas), 70,8% transitaram de ano escolar, revelando, assim, 29,2% de alunos que nao
tiveram aproveitamento escolar (22,9% de retidos + 6,3% de abandonos).
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QUADRO 211

Turmas e alunos do 1° Ciclo do Ensino Basico
Rede Publica do concelho de Odivelas
Anos Lectivos 2003/2004 - 2005/2006

Ano Lectivo Turmas Alunos Transitados Taxa de Retidos Taxa de Abandonos Taxa de
v (N©°) inscritos (N°) (N©) Transicao (%) (N°) Retencéo (%) (N©°) abandono (%)
2003/2004 276 5281 4910 93,0 364 6,9 7 0,1
2004/2005 278 5312 4961 93,4 315 59 36 0,7
2005/2006 273 5360 5053 94,3 293 5,5 14 0,2
Fonte: CMO-DEJC/DE.
QUADRO 212
Turmas e alunos do 2° Ciclo do Ensino Basico
Rede Publica do concelho de Odivelas
Anos Lectivos 2003/2004 - 2005/2006
Ano Lectivo Turmas Alunos Transitados Taxa de Retidos Taxa de Abandonos Taxa de
(N©) inscritos (N°) (N©) Transicao (%) (N©) Retengéo (%) (N©°) abandono (%)
2003/2004 134 3159 2640 83,6 454 14,4 65 2,0
2004/2005 141 3022 2532 83,8 439 14,5 51 1,7
2005/2006 126 2786 2337 83,9 413 14,8 36 1,3

Fonte: CMO-DEJC/DE.

Cdivalas
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QUADRO 213

Turmas e alunos do 3° Ciclo do Ensino Basico
Rede Publica do concelho de Odivelas
Anos Lectivos 2003/2004 - 2005/2006

Ano Lectivo Turmas Alunos Transitados Taxa de Retidos Taxa de Abandonos Taxa de
v (N©°) inscritos (N°) (N©) Transicao (%) (N°) Retencéo (%) (N©°) abandono (%)
2003/2004 109 2426 2019 83,2 368 15,2 39 1,6
2004/2005 96 2049 1622 79,2 408 19,9 19 0,9
2005/2006 96 2137 1730 81,0 394 18,4 13 0,6
Fonte: CMO-DEJC/DE.
QUADRO 214
Turmas e alunos do Ensino Secundario e Profissional @
Rede Publica do concelho de Odivelas
Ano Lectivo 2004/2005
Turmas Alunos Transitados Taxa de Retidos Taxa de Abandonos Taxa de
(N©) inscritos (N°) (N©) Transicéo (%) (N°) Retencéao (%) (N©) abandono (%)
181 4088 2895 70,8 935 22,9 258 6,3

(a) - Dados relativos apenas a 5 das 6 escolas deste nivel de ensino.
Fonte: CMO-DEJC/DE.
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8.4 — RECURSOS HUMANOS

Em relagdo ao pessoal docente da rede publica (Educadores de Infancia/Professores), num
total de 2010 no ano lectivo de 2004/2005, a grande maioria concentra-se nos 2° e 3° CEB e
Secundério (a soma dos docentes destes graus de ensino representa 78,7% do universo em
andlise). Os professores do 1° CEB surgem em segundo plano, com um peso de 16,5%. Os
educadores de infancia (pré-escolar) e os professores a leccionar no Ensino Profissional
registam o mesmo peso percentual (2,4% em ambos 0s casos).

QUADRO 215
Pessoal Docente (Educadores de Infancia / Professores), por nivel de ensino
Rede Publica do concelho de Odivelas
Ano Lectivo 2004/2005

Nivel de Ensino Educadores / Professores

N° %

Pré-escolar 49 24
1° Ciclo 332 16,5
2° e 3° Ciclos 734 365
3° Ciclo e Secundario 847 42,2

Profissional 48 >4
Total 2010 100,0

Fonte: CMO-DEJC/DE.

Analisando o pessoal docente segundo o seu vinculo laboral (v. Quadro 216), verifica-se que
os professores/educadores pertencentes aos respectivos quadros de escola constituem o maior
contingente, com 70,9% do total. Por sua vez, tanto os que pertencem aos quadros de zona
pedagogica como 0s que estdo a contrato constituem as outras formas de vinculo laboral, com
uma representatividade estatistica de 13,8% e 15,3%, respectivamente.

Cruzando a andlise segundo os graus de ensino, constata-se que a estabilidade do corpo
docente acontece com maior incidéncia nos 2° e 3° CEB e Secundario do que no 1° CEB. De
facto, nos 2° e 3° CEB e Secundario + 3° CEB, o peso de docentes dos respectivos quadros de
escola (73,1% e 79,1%, respectivamente) € superior ao dos que leccionam no 1° CEB (46,6%).
A posicao intermédia de vinculo laboral (quadro de zona pedagdgica) regista-se com maior
preponderancia no 1° CEB (137 = 41,2%). Os professores contratados encontram-se a
leccionar com maior peso nos 2° e 3° CEB e Secundario + 3° CEB.
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QUADRO 216
Pessoal Docente (Educadores de Infancia / Professores), por vinculo profissional

Rede Publica do concelho de Odivelas

Ano Lectivo 2004/2005
Vinculo Profissional
Docentes Total
Quadro de Quadro dfa _Zona Conirato
Escola Pedagégica
Educadores de Infancia 26 17 6 49
Professores do 1° Ciclo 155 137 40 332
Professores do 2° e 3° Ciclos 537 61 136 734
Professores do 3° Ciclo e
- 670 60 117 847
Secundario
Professores do Profissional 37 3 8 48
N° 1425 278 307 2010
Total
% 70,9 13,8 15,3 100,0
Fonte: CMO-DEJC/DE.
4 ; . . )
Gréfico VII - Educadores de Infancia da Rede Public  a, por Agrupamento de
Escolas - Ano Lectivo 2004/2005
6% 10% O Canecas
8% .
B Sudoeste de Odivelas
O Avelar Brotero
0O Moinhos da Arroja
B D. Dinis
. O Pontinha
24% B Pévoa Sto. Adrido
6% 4% 0O Vasco Santana
N J

Através do Gréfico VII, verificamos que os educadores de infancia da rede publica estdo, em
maior numero, nos agrupamentos da Pontinha (30% do total de educadores) e Avelar Brotero
(24%), sendo o agrupamento de Moinhos da Arroja 0 menos representado (apenas 4% do total

de educadores).
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No que concerne aos professores do Ensino Basico (1°, 2° e 3° Ciclos), verifica-se uma
distribuicdo numeérica relativamente equilibrada, embora se destaque o agrupamento Avelar
Brotero como o agrupamento que mais professores tem, e, inversamente, o agrupamento
Moinhos da Arroja como o menos dotado de pessoal docente (v. Grafico VIII). Regista-se ainda
0 caso de uma escola (EB1 Maria Maxima Vaz) que, a data dos dados em analise (2004/2005),
nao se encontrava em qualquer agrupamento e que registava 20 professores (2%).

/

Agrupamento de Escolas - Ano Lectivo 2004/2005

13% 2% 11%

13%
12%

9
15% 16%
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N

Gréfico VIl - Professores do 1°, 2° e 3° Ciclos da  Rede Publica, por

~

O Canegas

B Sudoeste de Odivelas
O Avelar Brotero

O Moinhos da Arroja

B D. Dinis

O Pontinha

B Pbvoa Sto. Adrido

O Vasco Santana

B Escola ndo agrupada

J

A Escola Secundéria de Odivelas é o estabelecimento de ensino com maior nimero de
professores a leccionar no 3° CEB e Ensino Secundario (225 = 25%), surgindo em segundo
lugar a escola secundéria Pedro Alexandrino (freguesia da P6voa de Santo Adrido) com 188
professores (21%). De salientar também a Escola Profissional Agricola D. Dinis (freguesia da
Pontinha), tnica com Ensino Profissional na rede publica do concelho de Odivelas, que integra
no seu quadro docente 48 professores, ou seja, 5% do total do universo (v. Grafico 1X).

-

Ano Lectivo 2004/2005

5% 16%

25%

17%

e

Gréfico IX - Professores do 3° Ciclo e Secundario e do Profissional, por escola -

~

O Escola Sec. de Canecas
B Escola Sec. de Odivelas
OEscola Sec. da Ramada

OEscola Sec. Pedro
Alexandrino

B Escola Sec. Braamcamp
Freire

O Escola Prof. Agricola D.
Dinis
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Em termos do pessoal ndo docente, é nos 3° CEB + Secundario e 2° e 3° CEB que se regista o
maior numero de pessoas afectas aos servicos/estruturas das respectivas escolas
(respectivamente, 36,8% e 35%). O 1° CEB surge em segundo plano com 20,5%, relegando
para uma representatividade mais residual o Pré-Escolar e o Ensino Profissional.

QUADRO 217
Pessoal Nao Docente, por nivel de ensino
Rede Publica do concelho de Odivelas
Ano Lectivo 2004/2005

Nivel de Ensing Pessoal Ndo Docente
Ne° %
Pre-escolar 34 4,9
1° Ciclo 141 20,5
2° e 3° Ciclos 241 35,0
3° Ciclo e Secundario 253 36,8
Profissional 19 2,8
Total 688 100,0

Fonte: CMO-DEJC/DE.

Quanto ao pessoal ndo docente do pré-escolar (Quadro 218), a Camara Municipal de Odivelas
assume-se como a entidade patronal com maior peso, tanto ao nivel dos auxiliares/assistentes
gue se encontram no respectivo quadro de pessoal (44,1%) como em termos de contratacdo
dos mesmos (23,5%).

QUADRO 218
Pessoal Nao Docente do Ensino Pré-escolar, por categoria e vinculo profissional
Rede Publica do concelho de Odivelas
Ano Lectivo 2004/2005

Quadro Contrato
Categoria Profissional C. M. Ministério Outras C. M. Tarefa Total
Odivelas Educacdo | Instituicbes Odivelas
Auxiliar de Accao Educativa 15 7 4 2 - 28
Assistente de Accao Educativa - - - 6 - 6
N° 15 7 4 8 - 34
Total
% 44,1 20,6 11,8 23,5 - 100,0

Fonte: CMO-DEJC/DE.

Apesar de cerca de metade do pessoal ndo docente (49,5%) ter vinculo ao respectivo quadro
de pessoal (abrangendo os varios tipos de técnicos), regista-se uma parte significativa (41,6%)
que tem vinculo através de contrato. Regista-se também 8,9% de pessoal ndo docente que
exerce a respectiva actividade profissional através de regime de tarefa, embora se aplique
apenas ao caso das auxiliares de accao educativa (v. Quadro 219).
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Pessoal Nao Docente do 1°, 2° e 3° Ciclos do Ensino Basico, por categoria e vinculo profissional
Rede Publica do concelho de Odivelas

QUADRO 219

Ano Lectivo 2004/2005

Vinculo
Categoria Profissional ao Estabelecimento de Ensino Total
Quadro Contrato Tarefa

Auxiliar de Accao Educativa 138 128 34 300
Assistente Administrativo 39 20 - 59
Guarda-nocturno 11 - 16
Técnico de Accdo Social Escolar - - 4
Técnico Superior de Psicologia 3 - - 3

Ne 189 159 34 382

Total

% 49,5 41,6 8,9 100,0

Fonte: CMO-DEJC/DE.
QUADRO 220

Pessoal Nao Docente do 3° Ciclo e Ensino Secundario e do Ensino Profissional, por categoria e vinculo profissional

Rede Publica do concelho de Odivelas

Ano Lectivo 2004/2005

Vinculo
Categoria Profissional ao Estabelecimento de Ensino Total
Quadro Contrato Tarefa
Auxiliar de Accdo Educativa 111 70 3 184
Assistente Administrativo 39 29 - 68
Guarda-nocturno 8 3 - 11
Técnico de Accgao Social Escolar 2 - - 2
Técnico Superior de Psicologia 1 - - 1
Técnico de Manutencéo 3 - - 3
Agente Técnico Agrario 2 - - 2
Engenheiro Técnico Agrario 1 - - 1
Total N° 167 102 3 272
% 61,4 37,5 1,1 100,0

Fonte: CMO-DEJC/DE.

O pessoal ndo docente do 3° CEB, Secundario e Profissional, pertence, na maior parte dos
casos, ao respectivo quadro de pessoal (61,4%). Com contrato laboral, registam-se 37,5% de
profissionais. Os auxiliares de acc¢ao educativa sdo os Unicos profissionais que estéo a exercer
actividade através de tarefa, assumindo, no entanto, um valor residual (1,1%). Salienta-se
também que as auxiliares de acg¢do educativa sdo o grupo profissional de maior
representatividade em qualquer dos tipos de vinculo laboral.
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8.5 — ACCAO SOCIAL ESCOLAR

No ambito da promocdo da igualdade de oportunidades no acesso a escola bem como no
combate a exclusdo social e escolar, destacam-se, enquanto apoios socioeducativos, 0S
auxilios econémicos (subsidio aos alunos do 1° CEB para a aquisicdo de livros e material
escolar) e o suplemento alimentar (subsidio aos alunos carenciados do Pré-Escolar e 1° CEB
que frequentem estabelecimentos de ensino sem refeitdrio escolar para complemento alimentar
diario). Assim, em termos de apoios socioeducativos dados ao longo dos quatros anos lectivos
em analise (Quadro 221), destaca-se que, em qualquer dos anos, sdo os auxilios econémicos
0s que mais alunos abrangeram, na ordem dos 1000-1500 alunos, embora, em termos globais,
tenham vindo a diminuir ao longo do periodo em causa. O suplemento alimentar é um tipo de
apoio que também tem vindo a diminuir, em termos comparativos, de uma forma mais
acentuada do que os auxilios econémicos.

QUADRO 221
NUmero de alunos de abrangidos por apoios socioeducativos
Concelho de Odivelas
Anos Lectivos 2003/2004 - 2006/2007

Ano Lectivo commic | tmentar
2003/2004 1533 595
2004/2005 1532 591
2005/2006 1261 437
2006/2007 1267 35

Fonte: CMO-DEJC/DE.

No que respeita ao espaco escolar destinado a realizacdo de refeigbes, regista-se que a
respectiva taxa de cobertura tem vindo a aumentar significativamente ao longo dos quatro anos
lectivos, sendo que no ano lectivo 2006/2007 todas as escolas estavam dotadas de refeitério.

QUADRO 222
Taxa de cobertura dos refeitorios escolares
Concelho de Odivelas
Anos Lectivos 2003/2004 - 2006/2007

Ano Lectivo Taxa de cobertura (%)
2003/2004 54,50
2004/2005 63,60
2005/2006 64,70
2006/2007 100,00

Fonte: CMO-DEJC/DE.
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8.6 — ACTIVIDADE DESENVOLVIDA NO CONCELHO DE ODI VELAS

% Pr:

Carta Educativa

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas
DPEDE/Divisao do Plano Director Municipal

% Pr:

Seguranca Alimentar

* EP:

Camara Municipal de Odivelas
DEJC/Divisao de Educagéao

% Pr:

Accéo de Formacéo sobre Educacéo Sexual
+ EP:

Escola Profissional Agricola D. Dinis

S Pr:

ESPAJOVEM - Educacédo Alimentar
* EP:

Escola Secundéria Pedro Alexandrino

% Pr:

ESPAJOVEM - Prevencéo e Cessacao Tabagica
* EP:

Escola Secundaria Pedro Alexandrino

% Pr:

ESPAJOVEM

* EP:

Escola Secundaria Pedro Alexandrino
% Pr:

Informar... Prevenir... Amar

* EP:

Escola Secundaria de Odivelas
% Pr:

Clube dos Afectos

* EP:

E. B. 2,3 Anténio Gedeéo

G Pr:

Programa de Intervencéo “Educacao Sexual em Meio Escolar”
* EP:

Escola Secundéria Pedro Alexandrino
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% Pr:

ESPAJOVEM - Educacgdo Sexual em Meio Escolar
* EP:

Escola Secundaria Pedro Alexandrino

% Pr:

Espaco Jovem

* EP:

Escola Secundaria Pedro Alexandrino
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EDUCACAO: SINTESE

O concelho de Odivelas regista uma taxa de analfabetismo de 5,1%, muito proxima da taxa
referente a Grande Lisboa (5,3%).

Em 2001, a populacdo de Odivelas apresentava um grau de escolaridade com maior peso
percentual no 1° Ciclo do Ensino Basico (30,99%), seguindo-se, em segundo lugar, 0os que
atingiram o Ensino Secundario (22,30). Os que atingiram o Ensino Superior surgem em terceiro
lugar com 12,63%.

Em termos de equipamentos de ensino da rede publica implantados no concelho de Odivelas,
para o ano lectivo 2007/2008, verifica-se a existéncia de um total de 48 estabelecimentos, dos
guais a maior parte tem a valéncia exclusiva do 1° Ciclo do Ensino Basico estando distribuidas
pela quase totalidade das freguesias.

Em termos da rede nado publica de ensino (ano lectivo 2007/2008), os estabelecimentos de
ensino encontram-se implantados em todas as freguesias do concelho de Odivelas, num total
de 44, sendo Odivelas a que mais cobertura apresenta (17 estabelecimentos).

Em relagdo ao pessoal docente da rede publica (Educadores de Infancia/Professores), num
total de 2010 no ano lectivo de 2004/2005, a grande maioria concentra-se nos 2° e 3° Ciclos do
Ensino Basico e Secundario. Os professores do 1° Ciclo do Ensino Basico surgem em segundo
plano, com um peso de 16,5%. Os educadores de infancia (pré-escolar) e os professores a
leccionar no Ensino Profissional registam o mesmo peso percentual (2,4% em ambos os
casos). A estabilidade do corpo docente acontece com maior incidéncia nos 2° e 3° Ciclos do
Ensino Basico e Secundério do que no 1° Ciclo.

Em termos gerais, a taxa de aproveitamento escolar tende a ser maior no 1° Ciclo do Ensino
Basico, sendo que a taxa de retencdo aumenta a medida que se avanca no grau de ensino.

Em relacdo aos apoios socioeducativos, sdo os auxilios econémicos os mais atribuidos, por
comparagcado com o suplemento alimentar.

No que respeita ao espaco escolar destinado a realizacdo de refeigbes, regista-se que a
respectiva taxa de cobertura tem vindo a aumentar significativamente ao longo dos ultimos
anos lectivos, sendo que no ano lectivo 2006/2007 todas as escolas estavam dotadas de
refeitério.
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9 — CULTURA

A caracterizacdo do sector cultural, devido & sua extrema complexidade, devera ter em
consideracdo os multiplos factores que para ele concorrem e o influenciam, requisito essencial
para que essa mesma caracterizagao possa ser consistente.

Por este facto, e dados os condicionalismos sempre presentes na abordagem ao proprio
conceito de Cultura, a informacao aqui apresentada para este Determinante de Saude, apenas
devera ser entendida como um contributo para a sua caracterizagao, podendo representar uma
pista para o conhecimento da oferta e procura cultural ao nivel do concelho de Odivelas.

Para o efeito sdo apresentados os indicadores culturais publicados pelo INE para o concelho
de Odivelas, dados referentes aos equipamentos culturais existentes e aos eventos e projectos
culturais promovidos no concelho entre 2004 e 2006.

Em relacdo aos eventos culturais, apesar do reconhecimento da existéncia de uma vasta e
diversificada oferta cultural no concelho produzida pelos véarios agentes culturais ou produtores
de cultura existentes entre a comunidade local, por op¢do metodologica, apenas seréo
apresentados dados sobre os eventos promovidos pelo Departamento de Educacéo, Juventude
e Cultura (actual Departamento Sdcio-Cultural), da Cémara Municipal de Odivelas e pela
Odivelcultur - Gestéo, Producéo e Divulgacdo Cultural E.M. (actual Municipalia - Gestao de
Equipamentos e Patriménio do Municipio de Odivelas, E.M.).

9.1 - INDICADORES DE CULTURA

As despesas correntes e as despesas de capital das camaras municipais em actividades
culturais sdo entendidas como indicadores importantes para percepcionar o hivel de
intervencdo das proprias autarquias na area cultural. Neste sentido, apresentamos, através dos
Quadros 223 e 224, as despesas da Camara Municipal de Odivelas bem como do total das
camaras municipais da Grande Lishoa em actividades culturais nos anos de 2002, 2003 e
2004.

Em relacdo ao total de despesas em actividades culturais, verificamos para Odivelas uma
continua diminuicdo dos seus valores ao longo dos anos em apreciacdo, decréscimo que
acompanha a tendéncia verificada também na Grande Lisboa no mesmo periodo. Entre 2002 e
2004, o total de despesas da Camara Municipal de Odivelas em actividades culturais e de
desporto diminuiu 58%, enquanto que no total das cAmaras municipais da Grande Lisboa se
verificou uma diminuicdo de apenas 5%.

Analisando as despesas correntes pelas actividades culturais referenciadas, verificamos que os
jogos e desportos foram as actividades culturais que registaram os valores mais elevados deste
tipo de despesas, quer na Camara Municipal de Odivelas quer no conjunto das camaras
municipais da Grande Lisboa nestes trés anos.
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QUADRO 223
Despesas da Camara Municipal de Odivelas em actividades culturais e de desporto (em milhares de euros)
2002-2004
Despesas Correntes @
Ano Patrimoénio Publicacdes e Literatura i ; Jogos e Desportos DERDEEES Jotalide
Masica A'rt.es Ac.t|V|dades. Recmtqs Total |de Capital Despesas
Cénicas Socioculturais Culturais
Museus Total Bibliotecas Total Recintos Total
2002 63 117 - 101 56 71 482 20 52 1183 2380 26 2405
2003 52 73 260 284 40 - 188 - 96 799 1420 3 1423
2004 - 69 116 116 - - 224 - - 548 1006 5 1011
(a) - O total das despesas correntes nao corresponde a soma das partes, em virtude de nédo se indicarem todos os dominios culturais.
Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005.
QUADRO 224
Despesas das Camaras Municipais da Grande Lisboa em actividades culturais e de desporto (em milhares de euros)
2002-2004
Despesas Correntes @
Ano Patriménio Publicacoes e Literatura - ; Jogos e Desportos LERJEsEs Total de
Msica Art_es Ac_thldades_ Recmto_s Total |de Capital Despesas
Cénicas Socioculturais Culturais
Museus Total Bibliotecas Total Recintos Total
2002 3260 5742 2076 6502 2523 2020 11071 2698 2127 18353 66837 25689 92526
2003 4374 5910 2715 6100 3053 1393 9812 2047 3239 15942 57110 30987 88097
2004 3698 5775 2583 5980 1903 1035 4576 764 2282 14512 49031 38872 87903
(a) - O total das despesas correntes ndo corresponde a soma das partes, em virtude de nédo se indicarem todos os dominios culturais.
Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005.
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A segunda actividade em Odivelas que surge com os valores de despesa mais expressivos é a
actividade sociocultural, em 2002 e 2004, sendo que em 2003 sdo as publicacbes e literatura
gue surgem como a segunda actividade com mais despesas correntes.

Refira-se que para as Artes Cénicas, nos anos de 2003 e 2004, e para a Mdusica, no ano de
2004, ndo estdo apresentadas despesas por parte da Camara Municipal de Odivelas, o que
nao significa que ndo exista este tipo de oferta no concelho de Odivelas (v. Ponto 9.3).

Os dados referentes as publicacbes peridédicas no concelho de Odivelas (v. Quadro 225)
revelam valores muito dispares entre os dois anos representados. Verifica-se uma diminuicao
de 2003 para 2004 no numero de publicacdes, menos 3, enquanto que em relacdo as edicbes
se registou um aumento bastante apreciavel em 2004 face ao ano anterior, ou seja, mais 37
edicoes (154%).

A circulacdo total de publicacbes no concelho aumentou abruptamente, mais 618800
exemplares (562%), enquanto que os exemplares vendidos registaram uma forte diminuicéo,
em menos 21440 exemplares (80%).

Esta disparidade, entre 0 aumento da circulacéo de publicacdes perioddicas e a diminuicdo dos
exemplares vendidos, podera encontrar justificagdo no surgimento na imprensa local de novas
publicacbes mas sendo estas de distribuicdo gratuita.

Na Grande Lisboa todos os indicadores referentes as publicagdes periddicas registaram um
aumento de 2003 para 2004 (v. Quadro 226).

QUADRO 225
Publicagdes periédicas do concelho de Odivelas
2003-2004
L - Circulagéo Exemplares
Ano Publicactes Edicbes total vendidos
2003 7 24 110 050 26 950
2004 4 61 728 850 5510
Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
QUADRO 226
Publicacdes periédicas da Grande Lisboa
2003-2004
L - Circulagéo Exemplares
Ano Publicactes Edicbes total vendidos
2003 887 12 550 461 550 948 | 296 399 057
2004 936 13 146 482 457 339 | 301 330 429

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regiéo Lisboa - 2004 e 2005.
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Em relacdo aos documentos das bibliotecas e seus utilizadores apenas se encontram dados
disponiveis para o concelho de Odivelas referentes ao ano de 2003, facto que impossibilita
uma perspectiva evolutiva destes indicadores.

Contudo, os valores apresentados no Quadro 227 sugerem, a semelhanca da Grande Lisboa
(Quadro 228), a existéncia de uma dinamica apreciavel em Odivelas, quer na aquisicdo de
documentos por parte das bibliotecas, quer na consulta e empréstimo destes pelos seus
utilizadores.

QUADRO 227
Documentos e utilizadores das bibliotecas do concelho de Odivelas
2003
Documentos Utilizadores
Existentes Adquiridos Consultados [Emprestados Para Pfarg
no ano consulta emprestlmo
121 501 7770 19 299 34 230 18 966 40 896
Fonte: INE, Anuério Estatistico da Regido Lisboa - 2004.
QUADRO 228
Documentos e utilizadores das bibliotecas da Grande Lisboa
2003
Documentos Utilizadores
Existentes Adquiridos Consultados [Emprestados Para Pfarg
no ano consulta emprestlmo
16 199 477 580 973 3318 643 1088 105 2 758 825 477 533

Fonte: INE, Anuério Estatistico da Regido Lisboa - 2004.

Os indicadores referentes a caracterizagdo e exibicdo do cinema funcionam como um
contributo para a percepcdo do nivel de oferta e de procura deste tipo de espectaculo,
enguanto servico com incidéncia cultural.

No Quadro 229 podemos verificar que, nos quatro recintos utilizados no concelho de Odivelas
para a exibicdo de filmes, aumentaram de 2003 para 2004 o numero de sessdes, mais 2811
(26,6%), e 0 numero de espectadores, mais 104247 (47,8%), aumentando também a taxa de
ocupacao bem como o niumero de espectadores por habitante.

O aumento do numero de bilhetes vendidos em 2004, mais 102660 (47,3%), originou um
aumento nesse ano do total de receitas, concretamente no valor de 497 mil euros (53,7%).

A evolucdo ascendente verificada no concelho de Odivelas contraria o sentido evolutivo
ocorrido na Grande Lisboa (Quadro 230).
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Apesar de se

QUADRO 229
Caracterizagdo e exibigdo do cinema no concelho de Odivelas
2003-2004
2003 2004

Recintos utilizados (N°) 4 4
Ecras (N°) 11 11
Lotacdo dos recintos (N°) 1970 1974
Sessodes (N°) 10 581 13 392
Espectadores (N°) 218 255 322 502
Bilhetes vendidos (N°) 217 181 319 841
Receitas (milhares de euros) 926 1423
Taxa de ocupacao (%) 11,5 13,4
oo
Espectadores por habitante (N°) 1,6 2,3

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.

QUADRO 230
Caracterizacdo e exibi¢céo do cinema na Grande Lisboa
2003-2004
2003 2004

Recintos utilizados (N°) 41 41
Ecrés (N°) 157 166
Lotacdo dos recintos (N°) 29 620 30 311
Sessdes (N°) 228 178 247 345
Espectadores (N°) 6 895 331 6 828 850
Bilhetes vendidos (N°) 6 854 982 6 765 846
Receitas (milhares de euros) 29 252 29 693
Taxa de ocupacao (%) 16,0 15,1
oo
Espectadores por habitante (N°) 3,5 3,4

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.

registar entre 2003 e 2004 o aumento no numero de ecras, na lotacdo dos
recintos e nas sessfes realizadas, ocorreu, inversamente, uma diminuicdo, embora pouco
significativa, no nimero de espectadores (1%) e também no ndmero de bilhetes vendidos
(1,3%) em 2004, face ao ano anterior.
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9.2 - EQUIPAMENTOS CULTURAIS

Os equipamentos culturais apresentados neste ponto compreendem nao s6 o espaco edificado
existente no concelho de Odivelas, que se destina intencionalmente a producédo, preservacéo
ou divulgacao cultural, designados de Equipamentos de Cultura e Recreio, como 0s espacos
publicos utilizados para fins culturais (parques de lazer, jardins, coretos, largos, ...) podendo

estes ser designados como “Espacos de Sociabilidade”. *°

De acordo com os dados de Junho de 2007, existem no concelho de Odivelas um total de 96
equipamentos culturais e que estdo classificados como bibliotecas, espacos polivalentes,
espacos exteriores, salas de espectaculo, espacos informativos e ndcleos museoldgicos.

Os equipamentos existentes em maior nimero Sao 0S espacos exteriores pertencentes as
Juntas de Freguesia (19), os espacos polivalentes associativos (16) e as bibliotecas escolares
(14).

Observando a sua distribuicdo por freguesia (Quadro 231) verificamos que as freguesias de
Odivelas (29) e da Pontinha (16) sdo as que dispdem do maior nimero de equipamentos
culturais.

A freguesia de Fam®fes surge como a que regista a menor oferta deste tipo de equipamentos
(7), detendo apenas 5 espacos polivalentes, 1 espaco exterior e 1 nicleo museolégico, sendo a
Unica freguesia do concelho que néo dispde de salas de espectaculo.

As freguesias de Odivelas e Pontinha sdo as Unicas que dispdem de uma biblioteca municipal,
enquanto que nas freguesias de Olival Basto e Famdes a oferta desse tipo de equipamento,
incluindo bibliotecas escolares, € inexistente.

> Designacdo adoptada pelos autores de um estuelttivo| inserido no projecto de Carta Cultural dm&zlho de
Loures, intitulado Diagnéstico Sociocultural de Loures. Contextual@acSocio-Espacial e Enquadramento
Tedrico-MetodoldgicoCamara Municipal de Loures, 2001.
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QUADRO 231
Equipamentos culturais, por freguesia
Junho de 2007
Freguesia i 5
—— g Canecas Famdes Odivelas Ol Pontinha POVO‘{S’[O' Ramada Cor?celho
Classificac&o Basto Adrido Odivelas
- Municipais - - 1 - 1 - - 2
Bibliotecas
Escolares 2 - 5 - 4 1 2 14
Municipais 1 - 3 1 - 2 -
Espacos Juntas Freguesia 1 1 - - 1 2 3
Polivalentes | Associativos 2 3 3 2 4 1 1 16
Religiosos 1 1 2 - 1 1 1 7
Juntas Freguesia 5 1 5 1 2 3 2 19
Espacos :
Exteriores | Outras Eptldades i i ) ) 1 ) ) :
Puablicas
Municipais - - 2 4 - 1 - 7
Salas de Eecol 1 1 >
Espectaculo scolares _ _ _ _ _
Privados 1 - 8 - - - - 9
Espacos Informativos - - - - - 1 - 1
Nucleos Museolégicos 1 1 - - 1 - 1 4

Fonte: CMO-DEJC/DCPC.
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9.3 - EVENTOS CULTURAIS

Os eventos culturais apresentados neste ponto referem-se apenas aos eventos promovidos
pela Camara Municipal de Odivelas e pela Odivelcultur - Gestdo, Produgdo e Divulgacdo
Cultural E.M (actual Municipalia - Gestdo de Equipamentos e Patrimoénio do Municipio de
Odivelas, E.M.).

Analisando os dados referentes aos eventos/projectos culturais promovidos pela Camara
Municipal de Odivelas (Quadro 232) *°, verifica-se uma diminuicdo entre 2004 e 2006 nos seus
totais, tendo-se promovido em 2006 menos 11 eventos culturais do que em 2004 (36,7%).

Observando os eventos por tipo, verificamos que neste periodo as diminuicdes mais
significativas ocorreram nos programas de apoio a formacdo artistica e literaria, nos
espectaculos musicais e nas sessodes infantis, ndo registando esta Ultima eventos em 2006.

QUADRO 232
Eventos/Projectos culturais promovidos pela Camara Municipal de Odivelas, segundo o tipo
2004-2006
Ano
: : 2004 2005 2006

Tipo de Evento/Projecto
Programas de apoio a formacao artistica 6 7 5
e literaria
Divulgacédo e dinamizacéo do patriménio

L e 5 7 6
histérico, etnogréafico e cultural
Espectaculos musicais 5 1
Bailado 2 - 4
Exposicoes 5 3 4
Sessodes infantis (musica, leitura, contos, 3 6 i
teatro, ...)
Marchas Populares - 1 1
Mercado do Livro 1 1 -
Festival intercultural - - 1
Festa do associativismo cultural 1 - -
Outros 2 1 -
Total 30 27 19

Fonte: CMO-DEJC/DCPC.

'y categorizacdo atribuida aos tipos de evento®jeqios enunciados no Quadro 232 foi definida caselna
descricdo dos mesmos na listagem remetida peles@divde Cultura sobre os eventos e projectos cisltura
promovidos pela Camara Municipal de Odivelas.
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Em relagdo as iniciativas promovidas pela Odivelcultur (Quadro 233) verificamos uma
diminuicdo entre 2004 e 2005 quanto ao seu total, ou seja, menos 49 iniciativas (42%). No
entanto, no ano de 2006 registou-se um aumento de mais 37 iniciativas promovidas face ao
ano anterior (55,2%).

Os tipos de iniciativas mais promovidas em cada ano pela Odivelcultur foram em 2004 as
cinematograficas (62), em 2005 as iniciativas musicais (22) e em 2006, com 0 mesmo numero
de iniciativas, as teatrais e as cinematogréficas.

QUADRO 233
Iniciativas promovidas pela Odivelcultur, segundo o tipo
2004-2006
Ano

- — 2004 2005 2006
Tipo de Iniciativa
Teatro 14 13 29
Cinema 62 10 29
Exposicdes 11 14 14
Danca 6 7 7
Mdusica 18 22 18
Workshop/Atelier 5 1 -
Tertulia/Debate - -
Outros - - 2
Total 116 67 104

Fonte: Odivelcultur - Gestéo, Produgéo e Divulgagéo Cultural, E.M.

Observando as sessfes de espectaculos promovidas pela Odivelcultur bem como o respectivo
namero de espectadores, verificamos que em relagcéo as sessdes ocorreu um aumento de 2004
para 2005 (12%), ao qual sucedeu uma diminuicdo em 2006 (17%). Refira-se que os valores
disponibilizados para o ano de 2004 apenas se referem aos meses de Janeiro a Setembro.
Apesar da variacdo oscilante no numero de sessGes de espectaculos promovidas pela
Odivelcultur, registou-se de uma forma considerdvel um continuo aumento no numero de
espectadores ao longo dos anos em causa. As iniciativas promovidas tiveram, entre 2004 e
2005, um aumento de 4562 espectadores (45,1), tendo em 2006 esse niumero aumentado em
mais 11574 espectadores (78,9%), sendo este o valor mais elevado que se registou nos trés
anos em apreciacao.

QUADRO 234
Espectéaculos (sessdes) promovidos pela Odivelcultur e respectivo nimero de espectadores
2004-2006
2004 @ 2005 2006
N° Espectaculos (sessdes) 532 596 495
N° Espectadores 10110 14672 26246
(a) - Dados relativos aos meses de Janeiro a Setembro.
Fontes: Odivelcultur - Gestéo, Producéo e Divulgacéo Cultural, E.M.;
Municipalia - Gestao de Equipamentos e Patriménio do Municipio de Odivelas, E.M.
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9.4 — ACTIVIDADE DESENVOLVIDA NO CONCELHO DE ODI VELAS

% Pr:

Inventario do Patriménio Cultural Construido
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas
DPEDE/Divisao do Plano Director Municipal

% Pr:

Carta Cultural

* EP:

Camara Municipal de Odivelas
DPEDE/Divisao do Plano Director Municipal

S Pr:

Fim-de-semana Jovem

* EP:

Camara Municipal de Odivelas
DEJC/Divisao de Juventude

% Pr:

Visita as Radios

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas
DEJC/Divisao de Juventude

Y Pr:

Encontros com o Teatro

* EP:

Sociedade Musical e Desportiva de Canegas

G Pr:

Encontro de Bandas Filarménicas

* EP:

Sociedade Musical e Desportiva de Canecas

% Pr:

Participacdo no Festival de Docaria Conventual de Portalegre e Alcobaca
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DPEDE/Divisédo de Apoio ao Desenvolvimento Econdémico

Y Pr:

Festival da Sopa

* EP:

Camara Municipal de Odivelas

DPEDE/Divisdo de Apoio ao Desenvolvimento Econdémico
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Y Pr:

Viagens na Minha Terra

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DPEDE/Divisédo de Apoio ao Desenvolvimento Econdémico

% Pr:

Clube do Patriménio

* EP:

Escola Secundaria de Odivelas

% Pr:

Requalificacdo do Espaco Publico de Canecas — Jardins da Agua
+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DPEDE/Divisao de Projectos Estratégicos e Mobilidade Urbana

% Pr:

Estudo de Valorizacdo da Anta das Pedras Grandes

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DGOU/Divisdo de Planeamento Urbanistico e de Projectos Especiais

Oxdidelas CMO/DHSAS/DSPT/SOSOCS

246



Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

CULTURA: SINTESE

O total de despesas da Camara Municipal de Odivelas em actividades culturais diminuiu de
2002 para 2004. Os jogos e os desportos foram as actividades que registaram os valores mais
elevados.

Os dados referentes as publicacdes periddicas no concelho de Odivelas revelam uma
diminuicéo de 2003 para 2004 no numero de publicacdes, enquanto que em relacéo as edicbes
se registou um aumento bastante apreciavel em 2004 face ao ano anterior. A circulacao total
de publicagbes no concelho aumentou abruptamente, mais 618800 exemplares, enquanto que
os exemplares vendidos registaram uma forte diminuicao.

Existe em Odivelas uma dindmica apreciavel no que respeita a aquisicdo de documentos por
parte das bibliotecas, bem como na consulta e empréstimo destes pelos seus utilizadores.

Nos quatro recintos utilizados no concelho de Odivelas para a exibi¢cdo de filmes, o nimero de
sessfes aumentou de 2003 para 2004 bem como o numero de espectadores, aumentando
igualmente a taxa de ocupacéo bem como o nimero de espectadores por habitante.

De acordo com os dados de Junho de 2007, existem no concelho de Odivelas um total de 96
equipamentos culturais, que estdo classificados como bibliotecas, espacos polivalentes,
espacos exteriores, salas de espectaculo, espacos informativos e ndcleos museoldgicos.

Os eventos/projectos culturais promovidos pela Camara Municipal de Odivelas registaram uma
diminuicéo entre 2004 e 2006 nos seus totais, tendo-se promovido em 2006 menos 11 eventos
culturais do que em 2004.

Observando os eventos por tipo, verificamos que neste periodo as diminuicbes mais
significativas ocorreram nos programas de apoio a formacdo artistica e literaria, nos
espectaculos musicais e nas sessoes infantis, ndo registando esta ultima, eventos em 2006.

Em relacdo as iniciativas promovidas pela Odivelcultur (actual Municipdlia) verificamos uma
diminuicéo entre 2004 e 2005 quanto ao seu total, ou seja, menos 49 iniciativas. No entanto, no
ano de 2006 registou-se um aumento de mais 37 iniciativas promovidas face ao ano anterior.
Os tipos de iniciativas mais promovidas em cada ano foram, em 2004, as cinematograficas
(62), em 2005 as iniciativas musicais (22) e em 2006, com 0 mesmo numero de iniciativas, as
teatrais e as cinematograficas.
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10 — ACCAO SOCIAL

As condicdes sociais de existéncia influenciam a salde de qualquer populacdo. Com efeito,
nao se vive, adoece ou morre da mesma maneira, quando se pertence a diferentes
grupos/estratos sociais. A pobreza, o emprego, a posi¢do socioecondmica, a vulnerabilidade a
exclusdo social e a organizacdo familiar, sdo factores que produzem efeitos decisivos nos
ciclos de vida e estado de saude dos individuos e respectivas familias. O peso das
desigualdades sociais €, de facto, determinante no quadro psicossocial dos individuos,
acabando por gerar também desigualdades de saude.

A accdo no dominio social, ao identificar as situacbes de caréncia e exclusdo social nos
individuos, familias, comunidades e grupos especificos, actua no sentido da sua atenuacao ou
eliminacdo, exercendo, na sua intervencdo/apoio, um papel facilitador e promotor do
desenvolvimento pessoal e social, tendo em atenc¢do a amplitude, a gravidade e a permanéncia
das situagbes de disfuncdo e marginalizacdo social, pobreza, desigualdade social e
necessidades basicas.

No ambito da economia solidaria, ganham relevo as medidas de proteccdo dos cidaddos em
todas as situacdes de falta ou diminuicdo de meios de subsisténcia ou de (in)capacidade para o
trabalho (ex: na velhice, na invalidez, no desemprego), e em situacdes de protec¢do da saude
(ex: apoio na doencga, ha maternidade).

10.1 — INDICADORES DE PROTECGCAO SOCIAL

Em relagdo aos indicadores de protec¢do social, nomeadamente, o subsidio de desemprego,
subsidio de doenca e prestacdes familiares, regista-se que, em termos de concelho de
Odivelas (Quadro 235), de 2004 para 2005, todos os indicadores registam, em média, um
acréscimo tanto em euros como em dias, excepto o valor médio das prestacdes familiares que
regista um decréscimo. Ao nivel da Grande Lisboa (Quadro 236), a Unica excep¢ao que regista
diminuicdo de valores médios é o subsidio de doenca, existindo um acréscimo todos os
restantes indicadores.
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QUADRO 235
Indicadores de protec¢éo social
Concelho de Odivelas

2004-2005
Valor meédio anual das pensoes (€) Valor médio do subsidio de N° médio de dias de sqbsidio de valor médio do N° médio de | Valor médio das
Ano desemprego (€) desemprego (dias) subsidio de  |dias de subsidio prestacdes
Invalidez Velhice Sobrevivéncia Total Homens Nlulheres Tot al Homens Mulheres Total doenca (€) de doenca (dias) | familiares (€)
2004 4736 6030 2368 5014 3907 2820 3356 233 212 222 748 41 557
2005 4909 6287 2509 5264 4770 3510 4132 236 246 241 763 56 522
Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
QUADRO 236
Indicadores de protec¢éo social
Grande Lisboa
2004-2005
Valor meédio anual das pensoes (€) Valor médio do subsidio de N° médio de dias de sqbsidio de valor médio do N° médio de | Valor médio das
Ano desemprego (€) desemprego (dias) subsidio de  |dias de subsidio prestacdes
Invalidez Velhice Sobrevivéncia Total Homens Nlulheres Tot al Homens Mulheres Total doenca (€) de doenca (dias) | familiares (€)
2004 4057 5479 2592 4597 4101 3116 3597 217 211 214 958 43 487
2005 4273 5824 2723 4897 5074 3936 4493 245 252 248 933 60 512

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
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Fazendo uma andlise por tipo de pensdo em Odivelas (Quadro 237), entre 2003 e 2005, 0s
dados apurados revelam que o numero de pensionistas tem vindo a aumentar, qualquer que
seja o tipo de pensdo. Por seu lado, as pensfes por velhice sdo as que tém maior expressao
guantitativa em qualquer dos anos em analise.

Em relacdo a Grande Lisboa (Quadro 238), se, em termos de numero de pensionistas, é
também o grupo dos pensionistas por velhice que predominam (tal como em Odivelas), porém,
ao contrério de Odivelas, regista-se um decréscimo de pensionistas por invalidez (de 63726 em
2003 para 55476 em 2005).

QUADRO 237
Pensionistas por invalidez, velhice e sobrevivéncia
Concelho de Odivelas

2003-2005
Ano Invalidez Velhice Sobrevivéncia Total @
2003 1142 4346 1626 7114
2004 1370 5723 2053 9146
2005 1569 7299 2508 11376

(a) - No concelho de Odivelas apenas foram contabilizados os pensionistas novos desde 1999.

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005.

QUADRO 238
Pensionistas por invalidez, velhice e sobrevivéncia
Grande Lisboa

2003-2005
Ano Invalidez Velhice Sobrevivéncia Total
2003 63726 294433 116241 474400
2004 60905 305421 118069 484395
2005 55476 318613 119730 493819

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005.
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Em termos de pensfes pagas, no caso de Odivelas (v. Quadro 239), o numero de pagamentos
aumentou sempre de ano para ano (no periodo em analise) em qualquer dos trés tipos de

penséo, sendo as pensdes por velhice as que maior nimero de pagamentos registam.

Em termos da Grande Lisboa (v. Quadro 240), regista-se a mesma tendéncia, excepto no caso
dos pagamentos de pensdes por invalidez, que registam um decréscimo (de 246452 em 2003

para 237024 em 2005).

QUADRO 239
Pensdes pagas pela seguranca social
Concelho de Odivelas

2003-2005
Ano Invalidez Velhice Sobrevivéncia Total @
2003 5391 23989 3665 33044
2004 6489 34507 4862 45858
2005 7703 45886 6293 59882
(a) - No concelho de Odivelas apenas foram contabilizados os pensionistas novos desde 1999.
Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005.
QUADRO 240
Pensdes pagas pela seguranca social
Grande Lisboa
2003-2005
Ano Invalidez Velhice Sobrevivéncia Total
2003 246452 1494175 284441 2025068
2004 247081 1673412 306035 2226528
2005 237024 1855466 325973 2418463

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2003, 2004 e 2005.
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No que concerne as presta¢fes familiares no concelho de Odivelas, € de destacar que de 2004
para 2005, em qualquer dos tipos de abono/subsidio, tanto o0 nimero de beneficiarios como os
respectivos valores processados registam um acréscimo, sendo que os abonos de familia a
criangcas e jovens constituem a prestagcdo pecuniaria com maior peso no universo das
prestacdes familiares, tanto em beneficiarios (2004 = 4549; 2005 = 10193) como em valores
processados em milhares de euros (2004 = 2483; 2005 = 5201).

QUADRO 241
Prestacbes familiares
Concelho de Odivelas

2004-2005
Ano
. 2004 2005
Prestagao
Abono de familia Beneficiarios (N°) 4549 10193
a criangas e v "
. alor processado
o (milhares de euros) 2483 5201
Subsidio de Beneficiarios (N°) 28 29
educacéo especial Valor processado 43 61
(milhares de euros)
Subsidio por Beneficiarios (N°) 30 79
assisténcia de a 5
alor processado
3% pessoa (milhares de euros) 26 65
Subsidio mensal Beneficiarios (N°) 13 63
vitalicio Valor processado o4 106
(milhares de euros)
Subsidio de Beneficiarios (N°) 12 59
funeral Valor processado 2 12
(milhares de euros)
Beneficiarios (N°) 4632 10423
Total v "
alor processado
(milhares de euros) 2578 5445

Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regiéo Lisboa - 2004 e 2005.
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Ao contrdrio do que se regista no concelho de Odivelas, na Grande Lisboa houve um
decréscimo de numero de beneficiarios de abonos de familia a criancas e jovens (de 186985
em 2004 para 186129 em 2005), embora os valores processados nesta prestacao familiar
tenham aumentado. Nas restantes prestaces familiares, a semelhanca do que se verifica em
Odivelas, houve um acréscimo tanto de beneficidrios como de valores processados (em
milhares de euros).

QUADRO 242
Prestacbes familiares
Grande Lisboa

2004-2005
Ano
. 2004 2005
Prestacéo
Abono de familia Beneficiarios (N°) 186985 186129
a criangas e v "
. alor processado
o (milhares de euros) 87887 91460
Subsidio de Beneficiarios (N°) 843 882
educacéo especial Valor processado 968 1575
(milhares de euros)
Subsidio por Beneficiarios (N°) 1644 1763
assisténcia de a 5
alor processado
3% pessoa (milhares de euros) 1343 1506
Subsidio mensal Beneficiarios (N°) 1672 1927
vitalicio Valor processado 3172 3534
(milhares de euros)
Subsidio de Beneficiarios (N°) 1245 1617
funeral Valor processado 233 311
(milhares de euros)
Beneficiarios (N°) 192389 192318
Total : "
Valor processado 93603 98386
(milhares de euros)
Fontes: INE, Anuarios Estatisticos da Regiéo Lisboa - 2004 e 2005.
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No caso do subsidio por doengca, em Odivelas regista-se um aumento do numero de
beneficiarios, dias e valores processados, de 2004 para 2005. Fazendo andlise segundo o
género, verifica-se que as mulheres sdo mais beneficiarias do que os homens em qualquer dos
anos em andlise.

QUADRO 243
Subsidio por doenca
Concelho de Odivelas

2004-2005
Ano
= 2004 2005
Subsidio por doenca
Homens 2259 2426
e Mulheres 3714 3832
(N°)
Total 5973 6258
Homens 94434 129875
Dias pro(‘,:\lf,fsados Mulheres 151221 218755
Total 245655 348630
Homens 2188 2209
Va.lor EEEEEERE Mulheres 2279 2563
(milhares de euros)
Total 4466 4772
Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
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Em termos da Grande Lisboa, regista-se uma diminui¢éo tanto do nimero total de beneficirios
(2004 = 101130; 2005 = 97518) como do total dos valores processados em milhares de euros
(2004 = 96920; 2005 = 90961). Os dados relativos aos subsidios por doenca, indicam um
aumento do ndmero total de dias processados (2004 = 4371757; 2005 = 5841592).

QUADRO 244
Subsidio por doenca
Grande Lisboa

2004-2005
Ano
= 2004 2005
Subsidio por doenca
Homens 38400 37251
Be”ez'l\cl(',‘;j‘”os Mulheres 62730 60267
Total 101130 97518
Homens 1625944 2155795
Dias pro(ff,fsados Mulheres 2745933 3685797
Total 4371757 5841592
Homens 47138 43292
Va.lor PIOEEEEEEE Mulheres 49787 47669
(milhares de euros)
Total 96920 90961
Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
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No concelho de Odivelas, de 2004 para 2005, o numero de beneficidrios de subsidio de
maternidade diminuiu ligeiramente (2004 = 1007; 2005 = 1003), embora o respectivo valor
processado tenha registado um acréscimo (2004 = 2934 milhares de euros; 2005 = 3023
milhares de euros).

Em termos de subsidio de paternidade e licenca parental, os dados indicam um aumento nos
dois items analisados (n.° de beneficiarios e valores processados). Ao nivel da Grande Lisboa,
h& um aumento (de 2004 para 2005) tanto do ndmero de beneficiarios como dos valores
processados, nos dois subsidios analisados.

QUADRO 245
Subsidios por maternidade, paternidade e licenca parental
Concelho de Odivelas

2004-2005
Ano
— 2004 2005
Subsidio
Subsidio de Beneficiarios (N°) 1007 1003
maternidade Va!or processado 2934 3023
(milhares de euros)
Subsidio de Beneficiarios (N°) 318 335
paternidade e Vi r
licenca parental alor processado 173 201
(milhares de euros)

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.

QUADRO 246
Subsidios por maternidade, paternidade e licenca parental
Grande Lisboa

2004-2005
Ano
= 2004 2005
Subsidio
Subsidio de Beneficiarios (N°) 15799 16228
maternidade Va!or processado 55204 61316
(milhares de euros)
Subsidio de Beneficiarios (N°) 4605 5207
paternidade e Vi r
licenca parental alor processado 3404 3986
(milhares de euros)

Fontes: INE, Anuérios Estatisticos da Regido Lisboa - 2004 e 2005.
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No que concerne ao Rendimento Social de Inser¢céo (RSI), se analisarmos os beneficiarios em
2005 segundo o sexo, salienta-se que em qualquer concelho da Grande Lisboa, sdo as
mulheres as maiores beneficiarias, sendo que em Odivelas se registam 933 homens
beneficiarios e 1020 mulheres que recebem este tipo de apoio.

Segundo as idades, sobressai o facto de serem as pessoas com 24 anos ou menos as que tém
maior peso nos respectivos totais por concelho. Em segundo plano, na maior parte dos
concelhos (incluindo o de Odivelas), surge a faixa etéria dos 25-39 anos como o segundo maior
grupo de beneficiarios, salientando-se ainda o facto de nos concelhos de Mafra e Vila Franca
de Xira ser o grupo dos mais idosos (55 ou mais anos) aquele que possui o segundo maior
peso em cada concelho (Mafra = 134; Vila Franca de Xira = 180).

QUADRO 247
Beneficiarios do Rendimento Social de Inserg&o por concelho da Grande Lisboa, segundo o sexo e a idade
2005

Sexo Idade
Concelho Masculino | Feminino 24 anos ou 25-39 anos |40-54 anos 55 ou mais Toral
menos anos
Amadora 774 1015 989 342 278 180 1789
Cascais 323 409 369 126 112 125 732
Lisboa 2586 2946 2719 1080 978 755 5532
Loures 1806 2189 2154 696 600 545 3995
Mafra 187 222 147 72 56 134 409
Odivelas 933 1020 951 344 322 336 1953
Oeiras 361 496 455 135 143 124 857
Sintra 918 1181 1093 353 328 325 2099
Vila Franca de Xira 400 518 429 166 143 180 918
Grande Lisboa 8288 9996 9306 3314 2960 2704 18284

Fonte: INE, Anuério Estatistico da Regiéo Lisboa - 2005.

10.2 — DEFICIENCIAS

No seio da populacdo residente em Odivelas, entre as pessoas que tém algum tipo de
deficiéncia (6%), as mais frequentes sédo a Visual (1,6%), Motora (1,3%) e outras deficiéncias
(1,6%). A grande maioria das pessoas ndo tem qualquer tipo de deficiéncia (94%). Ao nivel da
Grande Lisboa, regista-se a mesma tendéncia estatistica.

Analisando segundo o sexo, verifica-se que, se, em Odivelas, o Unico tipo de deficiéncia
(especificada no Quadro 248) onde as mulheres sdo mais humerosas do que os homens € a
paralisia cerebral, em termos de Grande Lisboa, é ao nivel dos invisuais onde se regista mais
casos de mulheres do que pessoas do género masculino.
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QUADRO 248
Populagéo residente segundo o tipo de deficiéncia e sexo
2001
Concelho de Odivelas Grande Lisbhoa
Sexo H M Total H M Total

Tipo de deficiéncia Ne Ne Ne % Ne N° Ne %
Auditiva 651 582 1233 0,9 10052 9441 19493 1,0
Visual 1094 1051 2145 1,6 15170 15796 30966 1,6
Motora 909 806 1715 1,3 14825 13717 28542 1,5
Mental 351 299 650 0,5 5862 5024 10886 0,5
Paralisia Cerebral 72 73 145 0,1 1285 1089 2374 0,1
Outra deficiéncia 1081 1111 2192 1,6 16597 16523 33120 1,7
Sem deficiéncia 61039 64728 125767 94,0 863610 958270 | 1821880 93,6
Populagéo residente 65197 68650 133847 100,0 927401 | 1019860 | 1947261 100,0

Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacéo e Habitacdo, 2001 (Resultados Definitivos);

Em termos dos graus de incapacidade no seio da populacdo com deficiéncia, regista-se que,
tanto em Odivelas como na Grande Lisboa, predominam os deficientes sem grau de
incapacidade atribuido (53% em ambas as escalas territoriais). Em segundo plano, surgem os
deficientes com grau de incapacidade entre 60% e 80% bem como o0s incapacitados com grau
superior a 80% (tanto em Odivelas como na Grande Lisboa).

QUADRO 249
Populagéo residente com deficiéncia, segundo o grau de incapacidade e sexo
2001
Concelho de Odivelas Grande Lisboa
Sexo H M Total M Total

Grau de incapacidade Ne Ne Ne % Ne Ne Ne %
Com incapacidade inferior a 30% 410 255 665 8,2 6362 3852 10214 8,2
Com incapacidade entre 30% e 59% 371 300 671 8,3 5371 4449 9820 7,8
Com incapacidade entre 60% e 80% 786 756 1542 19,1 12943 11986 24929 19,9
Com incapacidade superior a 80% 476 441 917 11,4 7033 6932 13965 11,1
Sem grau de incapacidade atribuido 2115 2170 4285 53,0 32082 34371 66453 53,0
Populagao residente com deficiéncia 4158 3922 8080 100,0 63791 61590 | 125381 | 100,0
Fonte: INE, Recenseamento Geral da Populacao e Habitagéo, 2001 (Resultados Definitivos);
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10.3 — IMIGRACAO

No que respeita a naturalidade da populagéo residente no concelho de Odivelas (v. Quadro
250), constata-se que as pessoas oriundas de outros concelhos do pais sdo o contingente
populacional mais representativo, sempre acima dos 50% em todas as freguesias do Concelho
(com maior relevo para Famdes com 58,3%).

O segundo grupo mais representativo (tanto em cada freguesia como ao nivel do concelho),
sdo as pessoas que residem na propria freguesia de onde sao naturais (onde sobressai mais a
freguesia da Pontinha, com 31%), seguindo-se os que residem numa outra freguesia (do
concelho de Odivelas) que nédo a da respectiva naturalidade. Entre a populacéo estrangeira, o
maior destaque vai para os angolanos (4,2%), sendo que 0s que se encontram a residir na
freguesia da Pévoa de Santo Adrido assumem o maior peso percentual face ao respectivo total
populacional.

Em relacdo a populagéo residente no concelho, por nacionalidade (v. Quadro 251), tanto os
mais novos (0-4 anos) como 0s mais idosos (65 ou mais anos) sdo as classes etarias onde a
populacdo de nacionalidade portuguesa assume maior peso percentual, respectivamente,
94,06% e 98,60%.

Entre a populacdo estrangeira, sdo as faixas etarias correspondentes as idades jovens que
maior peso percentual tém, nomeadamente, dos 20 aos 24 anos (9,54%) e dos 15 aos 19 anos
(7,43%), sempre com maior relevo para a populacdo da comunidade africana, principalmente,
angolanos e outros. O facto dos residentes com mais do que uma nacionalidade se
encontrarem com maior representatividade nas faixas etarias mais jovens, ndo € alheio ao
fendbmeno de imigrantes de 22 geracdo que, sendo filhos de imigrantes (estrangeiros) ja
nascem em Portugal, adquirindo, por direito, a hipbtese de requererem também a
nacionalidade portuguesa.

Se cruzarmos a nacionalidade com a freguesia de residéncia (v. Quadro 252), constata-se que
€ na freguesia de Canecas onde 0 peso da populacdo autoctone é maior (95,17%), seguindo-
se a freguesia da Ramada com 95,13% de portugueses no total de residentes.

Em relacdo a populacéo estrangeira, é nas freguesias do Olival Basto (7,51%) e da Pévoa de
Santo Adrido (7,04%) que maior peso tém nos respectivos totais populacionais, embora, em
termos de valores absolutos, o maior contingente se verifique na freguesia de Odivelas. Os
individuos com mais de uma nacionalidade atingem a maior representatividade na freguesia de
Odivelas (1,38%). Por sua vez, os apéatridas assumem um peso muito residual.

Em termos de servicos de apoio a populacdo imigrante, existe no concelho o CLAI (Centro
Local de Apoio ao Imigrante), situado na freguesia de Odivelas, que constitui um recurso
destinado a apoiar este segmento populacional nas seguintes vertentes:

a) Atendimento e acompanhamento de cidadaos estrangeiros;

b) Registo de cidadaos da Unido Europeia;

¢) Articulagdo com o Servico de Estrangeiros e Fronteiras, Alto Comissariado para a
Imigrac&o e Minorias Etnicas e outras entidades.
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QUADRO 250
Populagéo residente por naturalidade, e por freguesia
2001
Portuguesa Estrangeira
Natural de outra
Naturalidade Traet;:;zls?: freguesia do Natlérc)aricde?hc;utro Angola Mocambique Cabo Verde Brasil Outros
concelho
Freguesia N° % N° % N° % N° % N° % N° % N° % N° %
Canecas 3122 29,3 897 8,4 5786 54,3 282 2,7 99 0,9 50 0,5 139 1,3 272 2,6
Famoes 1936 21,5 1036 11,5 5253 58,3 308 3.4 63 0,7 81 0,9 75 0,8 256 2,9
Odivelas 14562 | 27,3 2845 53 29185 | 54,6 2533 4,7 1193 2,2 379 0,7 345 0,7 2407 4,5
Olival Basto 1569 25,1 345 55 3604 57,7 342 55 72 1,2 86 1,4 15 0,2 213 3,4
Pontinha 7460 31,0 1508 6,3 12821 | 53,4 698 29 209 0,9 253 1,0 159 0,7 915 3,8
Po6voa de Santo Adrido| 3564 24,2 964 6,6 8036 54,7 831 5,6 353 2,4 336 2,3 50 0,3 570 3,9
Ramada 3550 22,5 1959 12,4 8762 55,6 626 4,0 241 15 98 0,6 86 0,6 448 2,8
Concelho Odivelas 35763 | 26,7 9554 7,1 73447 | 54,9 5620 4,2 2230 1,7 1283 1,0 869 0,6 5081 3,8

Fontes: INE, Recenseamento Geral da Populagdo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos);

CMO-DPE, Estudos Prévios de Planeamento Estratégico, 2004.
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QUADRO 251
Populagéo residente no concelho de Odivelas por nacionalidade, e por grupo etario
2001
Estrangeira
Nacionalidade | Portuguesa % % 5 g g é <_§n é’; ZS’ : g z g 3 nl\;:(?ilzni(lei;;?; Apaétridas Total
5 a & 2 3£ < g 2 RS @ 3 i
= it g i 2 8 <
Grupo Etério N° % N° N° N° N° N° N° Ne N° N° N° N° N° % Ne % N° % N°
De 0 a 4 anos 6164 | 94,06 0 2 4 3 3 107 4 34 57 15 12 241 | 3,68 138 2,11 10 0,15 6553
De 5 a 9 anos 5889 | 92,84 2 1 3 140 7 34 100 21 325 | 5,12 126 1,99 0,05 6343
De 10 a 14 anos 6303 | 91,68 0 1 1 186 10 53 168 22 449 | 6,53 121 1,76 0,03 6875
De 15 a 19 anos 7915 | 90,70 0 2 1 282 25 69 199 33 20 648 | 7,43 161 1,84 0,03 8727
De 20 a 24 anos | 10217 | 88,58 2 9 10 3 67 457 52 85 229 130 56 1100 | 9,54 214 1,85 0,03 | 11534
De 25 a 64 anos | 72466 | 93,17 16 46 29 11 290 1248 155 614 1346 412 338 4505 | 5,79 787 1,01 23 0,03 | 77781
65 ou mais anos | 15809 | 98,60 2 10 2 4 2 32 8 28 23 9 30 150 | 0,93 74 0,46 1 0,01 | 16034
Total 124763 93,21 22 71 59 26 376 2452 261 917 2122 642 470 7418 | 5,54 | 1621 | 1,21 45 0,04 | 133847
Fontes: INE, Recenseamento Geral da Populagdo e Habitag&o, 2001 (Resultados Definitivos);
CMO-DASJ/DAS, Diagnéstico Social, 2005.
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QUADRO 252
Populagéo residente no concelho de Odivelas por nacionalidade, e por freguesia
2001
Estrangeira
(] g o .
Nacionalidade Portuguesa g S =g B = 9 = Mgls de_ Hma Apétridas Total
ZE S Z > 2 g £ nacionalidade
g S c o S > =
£ < S ke = o
2 €13
Freguesia N° % I\ N° N° N° N° N° N° % N° % N° % Ne
Canecas 10133 | 95,17 10 117 1 34 125 153 440 4,13 74 0,70 0 0,00 10647
Famdes 8523 | 94,62 4 136 4 59 63 142 408 4,53 76 0,84 1 0,01 9008
Odivelas 49522 | 92,65 26 1080 124 236 227 1470 3163 5,92 740 1,38 24 0,05 53449
Olival Basto 5701 | 91,27 4 215 22 66 10 152 469 7,51 70 1,12 6 0,10 6246
Pontinha 22427 | 93,36 23 328 22 189 135 641 1338 5,57 251 1,04 7 0,03 24023
Pdvoa de Santo Adridao| 13454 | 91,50 4 368 70 266 21 307 1036 7,04 213 1,45 1 0,01 14704
Ramada 15003 | 95,13 10 208 18 67 61 200 564 3,58 197 1,25 6 0,04 15770
Concelho Odivelas 124763| 93,21 81 2452 261 917 642 3065 7418 5,54 1621 1,21 45 0,04 133847

Fontes: INE, Recenseamento Geral da Populagdo e Habitagdo, 2001 (Resultados Definitivos);

CMO-DPE, Estudos Prévios de Planeamento Estratégico, 2004.
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10.4 — INSTITUICOES PARTICULARES DE SOLIDARIEDAD E SOCIAL (IPSS’s)

As IPSS’s, entidades de direito privado e de utilidade publica e tuteladas pelo Ministério do
Trabalho e da Solidariedade Social, desenvolvem a sua actividade no ambito do apoio as
populagBes a varios niveis, homeadamente, apoio a criancas e jovens, apoio a familia, a
integracd@o social comunitaria, aos cidad&os na velhice e invalidez, na saude.

No concelho de Odivelas, o Grafico X mostra a distribuicdo deste tipo de instituicbes pelas
varias freguesias.

Gréfico X - IPSS's segundo a freguesia

Ramada; 2

Canecas; 5
Pv. Sto. Adrido; 3

Famdes; 1

Odivelas; 4
Pontinha; 7

Olival Basto; 1

\ Fonte: CMO-DHSAS/DAS.

Verifica-se que € na freguesia da Pontinha onde se encontram mais IPSS’s implantadas (7),
seguindo-se, em segundo plano, as freguesias de Canegas (5) e Odivelas (4). P6voa de Santo
Adrido e Ramada registam uma resposta inferior a este nivel (3 e 2, respectivamente), sendo
as freguesias de Olival Basto e Famdes as menos representativas (1 em cada).

Em termos das valéncias que as IPSS’s proporcionam aos respectivos utentes, enumeram-se
as seguintes: apoio domiciliario, apoio domiciliario integrado, actividades de tempos livres,
bercario, centro de convivio, centro de dia, creche, jardim de infancia (pré-escolar) e lar.
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10.5 - APOIO A VITIMA

A Associacado Portuguesa de Apoio a Vitima (APAV), sendo uma instituicdo que apoia, de
forma individualizada, qualificada e humanizada (gratuitamente), vitimas de crimes e/ou os
seus familiares e amigos (assegurando a respectiva confidencialidade), integra uma rede
nacional de gabinetes descentralizados (GAV - Gabinete de Apoio a Vitima), entre os quais, 0
GAV de Odivelas/Loures. Este gabinete, na freguesia de Odivelas, iniciou a sua actividade em

Setembro de 2005.

No ano de 2006, o GAV de Odivelas apoiou, em média, 16,5 processos por més, num total de
198 processos (v. Quadro 253). O més de maior volume de trabalho a este nivel € o més de
Agosto com 35 processos apoiados, seguindo-se o0 més de Outubro (30). O inicio do ano foi a

fase de menor actividade, registando em Janeiro apenas 1 processo e em Fevereiro 7.

QUADRO 253
Processos de apoio, por més
GAV Odivelas
2006
Més Processos

N° %
Janeiro 0,5
Fevereiro 3,5
Marco 10 5,0
Abril 13 6,6
Maio 9 4,5
Junho 12 6,1
Julho 23 11,6
Agosto 35 17,7
Setembro 12 6,1
Outubro 30 15,2
Novembro 24 12,1
Dezembro 22 11,1
Total 198 100,0

Fonte: APAV.
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Entre os tipos de apoio mais prestado, salienta-se que a maior parte dos processos (72,4%)
corresponde ao apoio genérico/encaminhamento. Em segundo lugar aparecem 0s apoios
emocionais e juridicos (sendo este Ultimo um apoio especializado), 12,6% e 10,2%,
respectivamente. Depois, surgem outros tipos de apoio, embora com um peso mais residual
(onde se destacam os apoios psicologicos aos utentes, 3,2%).

QUADRO 254
Tipo de apoio prestado pela APAV
GAV Odivelas
2006
Apoios
Tipo de apoio D
Ne° %
Genérico/encaminhamento 184 72,4
Emocional 32 12,6
Juridico 26 10,2
Psicoldgico 3,2
Social 1,2
Econémico 0,0
Outros apoios 0,4
Total 254 100,0
Fonte: APAV.

Na maior parte dos casos, 0s utentes dirigem-se pessoalmente ao GAV para solicitar os
respectivos apoios (presencial = 58,6%). A linha telefénica assume o segundo maior peso a
este nivel, com 21,2% dos casos. Os utentes que se dirigem por carta, constituem 13,1% do
universo de utentes, assumindo as restantes formas menor representatividade (onde se regista
apenas 1 caso que optou pela via de e-mail).

QUADRO 255
Tipo de contacto efectuado pelo utente
GAV Odivelas
2006
. Contactos
Tipo de contacto
Ne° %
Telefénico 42 21,2
Presencial 116 58,6
Por carta 26 13,1
Por fax 2,5
Por e-mail 0,5
Ignorado 4,1
Total 198 100,0
Fonte: APAV.
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No que respeita ao género, os Quadros 256 e 257 revelam o seguinte: se, no caso das vitimas,
a grande maioria sdo mulheres (92,2%), por sua vez, no caso dos agressores, estes, sdo,
principalmente, homens (87,7%), embora se registe também 10,1% de agressores do género
feminino. Salienta-se ainda 2,2% de casos em que as vitimas nao revelaram (ou
desconheciam) o género dos respectivos agressores.

QUADRO 256
Vitima por género
GAV Odivelas
2006
i Vitimas
Género
Ne° %
Masculino 14 7,8
Feminino 165 92,2
Fonte: APAV.
QUADRO 257
Autor do crime por género
GAV Odivelas
2006
) Autores
Género
N° %
Masculino 157 87,7
Feminino 18 10,1
Ignorado 4 2,2
Fonte: APAV.

No gue concerne as idades das vitimas (v. Quadro 258), sdo as faixas etarias dos 36-45 anos
(27,9%) e dos 26-35 anos (26,8%) as mais representativas no grupo de pessoas que séo alvo
de crime(s). Salienta-se ainda que também se registam casos de crimes cometidos contra
criangas (0-3 anos = 1,1%) bem como sobre idosos (65 ou mais anos = 2,8%).

As vitimas que se dirigem ao GAV de Odivelas sdo, maioritariamente, residentes no proprio
concelho de Odivelas (51,4%), destacando-se, em segundo lugar, os habitantes de Loures
(29%). Os restantes concelhos tém uma menor representatividade estatistica neste universo
populacional (v. Quadro 259).
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QUADRO 258
Vitima por grupo etéario
GAV Odivelas
2006
. Vitimas
Grupo etario
N° %
0-3 anos 2 11
4-5 anos - -
6-10 anos 1 0,6
11-17 anos 6 3.4
18-25 anos 17 9,5
26-35 anos 48 26,8
36-45 anos 50 27,9
46-55 anos 14 7,8
56-64 anos 7 3,9
65 ou mais anos 5 2,8
Desconhecido 29 16,2
Fonte: APAV.
QUADRO 259
Vitima por concelho de residéncia
GAV Odivelas
2006
Vitimas
Concelho
Ne° %
Lisboa 7 3,9
Loures 52 29,0
Mafra 1 0,6
Oeiras 1 0,6
Sintra 6 3,3
Vila Franca de Xira 2 1,1
Amadora 2 1,1
Odivelas 92 51,4
Chamusca 1 0,6
Desconhecido 15 8,4
Fonte: APAV.
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A violéncia doméstica constitui o tipo de crime mais registado no GAV de Odivelas, pois, 93,7%
dos casos assim o declararam, tendo sido, principalmente, referéncias a maus-tratos fisicos e
psiquicos. O segundo tipo de crime mais frequente (crimes contra as pessoas e a humanidade)

tem um peso de 4,1%, sendo as ofensas a integridade fisica as mais referidas pelas vitimas.

QUADRO 260
Crimes registados, por tipo de crime
GAV Odivelas
2006
) ) Crimes
Tipo de crime
Ne° %
Violéncia doméstica 387 93,7
Crimes contra o patriménio 6 15
Crimes contra as pessoas € a
. 17 4,1
humanidade
Crimes contra a vida, estado e
) 2 0,5
sociedade
Crimes rodoviarios 1 0,2
Fonte: APAV.

Ainda em relagédo aos casos atendidos pelo GAV de Odivelas, salienta-se que, em termos do
tipo de relacéo existente entre as vitimas e criminosos, é a conjugalidade a mais representativa
(em 65,4%). Dado este, que ndo é alheio ao facto de ser no espaco doméstico (residéncia

comum) onde acontecem a maior parte dos crimes (em 62,8% dos casos).
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10.6 — ACTIVIDADE DESENVOLVIDA NO CONCELHO DE OD IVELAS

% Pr:

Verdo Quente

* EP:

Cooperativa Nacional de Apoio a Deficientes
% Pr:

Convivios Itinerantes

+ EP:

Cooperativa Nacional de Apoio a Deficientes
% Pr:

Vida Independente

* EP:

Cooperativa Nacional de Apoio a Deficientes
% Pr:

Turismo Integrado

+ EP:

Cooperativa Nacional de Apoio a Deficientes
% Pr:

Projecto Integrado “Viver Olival do Pancas”
* EP:

Instituto de Apoio a Criancga (IAC)

% Pr:

Farmacia Social

+ EP:

Centro Comunitario Paroquial de Fambes

% Pr:

Integrar

* EP:

Escola Secundaria de Odivelas

% Pr:

Atitudes e Valores

+ EP:

Escola EB1 Rainha Santa

% Pr:

Forum Sociocupacional

* EP:

Associacdo Comunitaria de Saude Mental de Odivelas

% Pr:

Cursos de Introducédo a Informatica para Seniores
+ EP:

Junta de Freguesia de Famoes
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% Pr:
Comecaram as férias e agora o que fazer?

* EP:
Centro Comunitario Paroquial de Fambes
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ACCAO SOCIAL: SINTESE

Os subsidios de desemprego, de doenca e de prestacdes familiares registam, em média, um
acréscimo tanto em euros como em dias, de 2004 para 2005, excepto o valor médio das
prestacfes familiares que regista um decréscimo.

O numero de pensionistas tem vindo a aumentar, entre 2003 e 2005, qualquer que seja o tipo
de pensdo. Por seu lado, as pensdes por velhice sdo as que tém maior expressdo quantitativa
em gualquer dos anos em analise.

Em termos de pensdes pagas, 0 nimero de pagamentos aumentou sempre de ano para ano
(no periodo em analise) em qualquer tipo de pensdo, sendo as pensbes por velhice as que
maior nimero de pagamentos registam.

No que concerne as prestacdes familiares no concelho de Odivelas, é de destacar que de 2004
para 2005, em qualquer dos tipos de abono/subsidio, tanto 0 nimero de beneficiarios como os
respectivos valores processados registam um acréscimo, sendo que os abonos de familia a
criangas e jovens constituem a prestagcdo pecuniaria com maior peso no universo das
prestacfes familiares, tanto em beneficiarios como em valores processados em milhares de
euros.

No caso do subsidio por doenca, em Odivelas regista-se um aumento do numero de
beneficiarios, dias e valores processados, de 2004 para 2005. Em termos de género, verifica-se
gue as mulheres sdo mais beneficiarias do que os homens em qualquer dos anos em analise.

Relativamente ao Rendimento Social de Insercdo, se analisarmos os beneficiarios em 2005
segundo o sexo, salienta-se que em qualquer concelho da Grande Lisboa, sdo as mulheres as
maiores beneficiarias, sendo que em Odivelas se registam 933 homens beneficiarios e 1020
mulheres que recebem este tipo de apoio.

No seio da populacdo residente em Odivelas, entre as pessoas que tém algum tipo de
deficiéncia (6%), as mais frequentes séo a Visual (1,6%), Motora (1,3%) e outras deficiéncias
(1,6%), sendo que os deficientes-motores também assumem um peso significativo entre a
populacdo com deficiéncia (1,3%).

Saliente-se a existéncia, no concelho de Odivelas, de um Centro Local de Apoio ao Imigrante,
de IPSS’s e de um Gabinete de Apoio a Vitima, que procuram dar resposta aos problemas
verificados nesta area da accéo social.
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11 - ESTILOS DE VIDA

Nas sociedades modernas, o actual estilo de vida € caracterizado por “[...] alimentacdo e
exercicio fisico inadequados, por inidmeros comportamentos aditivos e pela exposicdo a
elementos toxicos e a ritmos de vida incompativeis com a regulagdo circadiana dos corpos e
por uma quebra significativa e generalizada da qualidade de vida das pessoas” *' . Nesta
perspectiva, o tabagismo, os habitos de consumo de alcool, o consumo de drogas, 0s maus
hébitos alimentares e a falta de exercicio fisico, sdo comportamentos que determinam um estilo
de vida pouco saudavel e que estdo, comprovadamente, relacionados com o aumento das
doencas cronicas, com incapacidades e com a morte prematura dos individuos.

Com efeito, os estilos de vida constituem um determinante relevante na salde das pessoas,
cuja promocdo e pratica de estilos de vida saudaveis reduzem a prevaléncia de factores de
risco das doencas e constituem o ser humano num “produtor de saude”. Foi nessa linha de
orientagdo que, em 2004, o Programa Nacional de Intervencéo Integrada sobre Determinantes
da Saude Relacionados com os Estilos de Vida estabeleceu como prioridade os seguintes
objectivos relacionados com:

- reducdo da proporcéo de fumadores;

- aumento do numero de espacos publicos livres de tabaco;

- aumento da proporcéo de populacéo fisicamente activa;

- reducéo do consumo de sal;

- reducdo da prevaléncia de excesso de peso e obesidade;

- aumento do consumo adequado de frutos, legumes e vegetais;
- reducéo do consumo total de gorduras;

- reducdo da prevaléncia de consumidores excessivos de alcool.

" Constanca Paul e Antonio FonseRsicossociologia da satdManuais Universitarios 20, CLIMEPSI Editores,
2001, pag. 59.
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11.1 — ALIMENTACAO

O Programa Nacional de Intervencao Integrada sobre Determinantes da Salude Relacionados
com os Estilos de Vida, que tem como objectivo geral a «reducao da prevaléncia de factores de
risco de doengas crénicas ndo transmissiveis e aumentar os factores de proteccéo,
relacionados como os estilos de vida, através de uma abordagem integrada e sectorial», refere
que a alimentacéo devera ser focada como um dos factores prioritarios de intervencao.

O mesmo programa, que apela a implementacdo de diferentes abordagens com vista a
prevencdo da doenca e a promoc¢ao da saude, propondo também a cooperacado e parceria das
autarquias, enuncia de entre 0s seus varios objectivos especificos, o atingir de metas
relacionadas com os héabitos alimentares, nomeadamente:

Reduzir o consumo de sal (menos de 5 gr/dia);

Reduzir a prevaléncia de excesso de peso e obesidade (IMC < 25);

Aumentar o consumo adequado de frutos, legumes e vegetais (pelo menos 400 gr/ dia);

Reduzir o consumo total de gorduras para valores entre 15 a 30% da ingestao cal6rica
diaria;

Reduzir o consumo excessivo de gorduras saturadas (< 10% da ingestao calorica
diaria);

v" Reduzir o consumo excessivo de gorduras trans (< 1% da ingestao calérica diaria).

DN NN

AN

A correccdo dos chamados desvios alimentares é assim entendida como uma forma de
contribuicdo para a obtencdo de ganhos em saude e qualidade de vida dos portugueses, sendo
possivel, através de uma alimentacdo saudavel, reduzir a morbilidade e mortalidade por
doencas nado transmissiveis, nomeadamente doencas cardiovasculares, tumores malignos,
diabete mellitus, obesidade, osteoporose, ou seja, patologias que apresentam valores elevados
NO NOSSO pais.

Contudo, para se trabalhar sobre uma area tdo complexa e para se definir formas de accao
ajustadas a cada realidade, importa conhecer, no essencial, os héabitos alimentares da
populagdo em que se pretende actuar.

Foi nesta perspectiva que o questionario “Estilos de Vida”, disponibilizado aos municipes do
concelho de Odivelas (cujos resultados estdo apresentados no Ponto 11.6) procurou também
recolher informagcdo sobre os habitos alimentares dos inquiridos, nomeadamente sobre o
namero e local das refeicdes que efectuam, sobre o consumo diario de alguns alimentos e que
avaliacdo fazem sobre o tipo de alimentagédo que praticam.
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Inserido na intencdo de conhecer o tipo de alimentacdo da populacdo do concelho, foi
elaborado em 2006 um estudo intitulado Diagndstico sobre os habitos alimentares das criancas
do pré-escolar no concelho de Odivelas, com o objectivo de conhecer os habitos alimentares
das criancas até aos seis anos de idade do pré-escolar, bem como perspectivar formas de
intervenc@o com vista a melhoria dos habitos alimentares das familias residentes no concelho
de Odivelas. *®

Tendo em conta 0s objectivos deste documento, consideramos pertinente a transcricdo de
algumas das principais conclusdes desse estudo, das quais resultaram varias recomendacdes,
com vista a desenvolver, a partir da realidade diagnosticada, um trabalho mais eficaz na
promocao da saude alimentar das criancas do concelho de Odivelas:

v" Mais de 20% dos encarregados de educacao desconhece se a crianga faz merenda a
meio da manhg;

v A maioria das criancas que frequentam os estabelecimentos de educacdo da rede
publica ndo lancham no seu jardim de infancia, sendo que estao, pelo menos, trés horas
sem comer;

v' Cerca de 10% das criancas que vao para o ATL lancham o que habitualmente levam de
casa, sendo que 40% sdo alimentos ricos em gorduras e hidratos de carbono simples
(acucares);

v' Apenas 14,7% referiu que o seu educando consumiu sopa a hora do jantar, sendo a
restante refeicdo constituida por carne e peixe (25%), arroz, massas e batata.

Em relagdo a constituicdo fisica das criangas abrangidas nesse estudo, com base nos dados
facultados pelos encarregados de educacédo, e apds o calculo dos seus indices de massa
corporal (IMC), verificou-se que 40% das criancas, entre os trés e os seis anos de idade,
apresentavam excesso de peso.

Refira-se que no ambito da promocado da saude alimentar, foi estabelecido, no 2° semestre de
2007, um Protocolo de Cooperacgdo entre a Camara Municipal de Odivelas, através da Divisédo
de Saude e da Prevencgéo das Toxicodependéncias, a Escola Superior de Tecnologia da Saude
de Lisboa e a Consulta Multidisciplinar de Obesidade Infantil do Hospital Curry Cabral para a
implementacdo do Programa de Avaliacdo e Aconselhamento Nutricional no Concelho de
Odivelas. Este Programa é dirigido as criancas que frequentam os jardins de infancia da rede
publica e da rede solidaria e engloba a avaliagdo do seu IMC, aconselhamento nutricional e
encaminhamento das grandes obesidades para o Hospital Curry Cabral.

“8 Estudo que resulta de uma parceria estabelecita @/Camara Municipal de Odivelas, através dasBivide
Saude e da Prevencédo das Toxicodependéncias, adadgao Portuguesa de Cardiologia (FPC). Este edtudo
elaborado no &mbito do projecto “Zé Robusto det¥iao Jardim de Infancia” que decorreu no 1° semdst2006.
Para o efeito foi solicitado aos encarregados deafio das criancas que frequentavam os Jardimgéaeia da
rede publica e IPSS’s do concelho, apds a reabizdeduma accdo de formacdo sobre a tematica darabigéo,
ministrada pela FPC, o preenchimento de um questmrsobre os habitos alimentares dos seus edusaAdo
informacdo do questionario foi complementada comacalha das ementas escolares das instituicdeadgra@am
ao projecto.
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11.2 — ACTIVIDADE FiSICA

A actividade fisica, entendida enquanto pratica consentanea com os estilos de vida saudaveis,
€ uma das principais formas de contribuir para a melhoria do nosso estado de saude. S&o por
demais conhecidas as vantagens que podemos retirar da pratica regular de exercicio fisico, tais
como beneficios a nivel cardiovascular, uma melhor postura corporal, a melhoria da aparéncia
fisica, a diminuigdo do stresse e o aumento da auto-estima. Dai que seja relevante analisar as
possibilidades existentes no concelho de Odivelas para a pratica da actividade fisica, por parte
de guem nele vive e trabalha.

Em relacdo ao numero de associa¢cfes/colectividades com actividade desportiva existentes no

concelho, o seu total ascende a 49, distribuidas pelas sete freguesias do seguinte modo:

QUADRO 261
Associacdes com actividade desportiva, por freguesia

Freguesia Associacdes (N°)
Canecas 9
Famdes 4
Odivelas 16
Olival Basto
Pontinha

Pévoa de Sto. Adrido

Ramada

Concelho Odivelas 49
Fonte: CMO-DD.

Odivelas é a freguesia do concelho com maior nimero de associacdes com actividade
desportiva, sendo seguida pelas freguesias de Canecas e Pdovoa de Santo Adrido. No extremo
oposto encontramos a freguesia do Olival Basto, com duas associagfes.

No que diz respeito as modalidades que se podem praticar em cada freguesia do concelho,
Odivelas, Pévoa de Santo Adrido e Canecgas aparecem novamente em plano de destaque com
11, 10 e 9 modalidades respectivamente. A Pontinha apresenta igualmente um registo muito
préximo, com 8 modalidades, enquanto que a Ramada (5), Olival Basto (3) e Famdes (2) séo
as que apresentam menos diversidade.

As modalidades que se podem praticar em cada uma das freguesias do concelho, encontram-
se distribuidas da forma apresentada no Quadro 262.

Oxdidelas CMO/DHSAS/DSPT/SOSOCS 275



Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

QUADRO 262
Modalidades desportivas praticadas, por freguesia

Freguesia Modalidades

Basquetebol, Capoeira, Futsal, Ginastica, Jujutsu, Malha, Ténis de Mesa,

Canecas .
Tiro ao Alvo e Xadrez

Famdes Atletismo e Futsal

Odivelas Andebol, Artes Marciais, Badminton, Capoeira, Corfebol, Futebol de 11,
Futsal, Ginastica, Héquei em Patins, Patinagem e Xadrez

Olival Basto Andebol, Basquetebol e Futsal

. Artes Marciais, Atletismo, Basquetebol, Futebol de 11, Futebol de 7, Futsal,
Pontinha

Ginastica e Pesca Desportiva

Atletismo, Defesa Pessoal, Futebol de 11, Futsal, Ginastica de Manutencéo,
Judo, Kickboxing, Pesca Desportiva, Ténis de Mesa e Yoga

Pévoa de Sto. Adrido

Ramada Artes Marciais, Corfebol, Futsal, Ginastica e Pesca Desportiva

Fonte: CMO-DD.

Do extenso leque de modalidades desportivas que se podem praticar no concelho, o futsal é a
Unica modalidade que € praticada em todas as sete freguesias. A ginastica é praticada em
cinco freguesias. Em pelo menos trés das freguesias do concelho praticam-se artes marciais,
atletismo, futebol de 11 e pesca desportiva.

Em relagdo ao numero de equipamentos desportivos por freguesia (Quadro 263), verificamos
gue Odivelas, Pontinha e Canecas sdo as mais apetrechadas a este nivel com 44, 34 e 29
equipamentos respectivamente. A freguesia do Olival Basto possui apenas 3 equipamentos. Os
equipamentos desportivos mais numerosos sdo 0os campos de pequenos jogos (72) e as salas
de desporto (42), as Unicas tipologias que existem em todas as freguesias do concelho.

O Quadro 264 apresenta-nos as entidades gestoras dos equipamentos desportivos. Na sua
esmagadora maioria (104), os equipamentos sdo geridos pelas escolas. Dos restantes 50
equipamentos, 18 sdo geridos por colectividades ou associacdes desportivas, 14 sdo geridos
pelas Juntas de Freguesia, 4 sdo geridos pela CMO ou por empresas municipais e 14 sao
geridos por outras entidades.
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QUADRO 263
Equipamentos desportivos, por freguesia e tipologia

Freguesia

Tipologia Canecas Famdes Odivelas Qlival Basto Pontinha Péxg:ésoto. Ramada Total
Campo de Pequenos Jogos 11 6 22 2 16 7 8 72
Campo de Grandes Jogos 1 - 3 - 5 - - 9
Sala de Desporto 5 4 10 1 11 5 6 42
Pista de Atletismo 2 - 2 - - 1 - 5
Piscina Descoberta 1 - - - - - - 1
Piscina Coberta - - 3 - - 1 1 5
Campo de Squash 1 - - - - - - 1
Campo de Mini-Golf 1 - - - - - - 1
Pavilhdo 1 - 2 - 1 1 2 7
Campo Ténis 6 - 1 - 1 2 - 10
Kartodromo - - 1 - - - - 1
Total 29 10 44 3 34 17 17 154

Fonte: CMO-DD.
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QUADRO 264
Equipamentos desportivos, por freguesia e de acordo com a entidade gestora

Freguesia
SieERD G Canecas Famdes Odivelas Qlival Basto [Pontinha Pi\g;%:t' Ramada vzl
Camara Municipal / Empresa
o - - 4 - - - - 4
Municipal
Juntas de Freguesia 1 1 4 1 4 3 - 14
Escolas 15 8 32 2 22 11 14 104
CoIchwdades/gssoua(;oes > 1 3 ) 8 > > 18
desportivas
Outras entidades 11 - 1 - - 1 1 14
Total 29 10 44 3 34 17 17 154

Fonte: CMO-DD.

‘Odielas
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11.3 - TABAGISMO

O tabagismo é uma é&rea tradicionalmente marcada por uma auséncia de dados quantitativos e
qualitativos, essencialmente ao nivel concelhio. Por esse facto e com o objectivo de enriquecer
a pouca informacéo existente no concelho de Odivelas, conforme referido no ponto anterior, foi
efectuado um questionario sobre os estilos de vida da populagéo, o qual continha um conjunto
de questdes relacionada com os habitos tabagicos dos inquiridos. (v. Ponto 11.6)

No entanto, no concelho de Odivelas existe, desde 2004, um Programa de Prevencdo e
Tratamento do Tabagismo, que resulta de um protocolo entre o Centro de Saude de Odivelas
(CSO) e o Hospital Julio de Matos, através da Unidade Comunitaria de Cuidados Psiquiatricos
de Odivelas (UCCPO).

Este Programa consiste em trés tipos de consultas, que se realizam no Centro de Saude de
Odivelas — Extensdo Odivelas A, a saber: Consultas de Cessacdo Tabagica, Consultas
Multiprofissionais (Multicomponente) e Consulta de Prevencéo de Recaida. Ao Programa esta
afecto um médico do CSO e dois psicologos da UCCPO.

Aquando da elaborac¢éo do estudo Diagnéstico Inicial da Situacdo do Concelho de Odivelas em
Matéria de Toxicodependéncias, foi recolhida informacdo no sentido de se caracterizar os
utentes deste Programa. Da informacéo disponibilizada foi possivel conhecer as trés principais
raz0es apontadas pelos utentes para o inicio do consumo, concretamente: influéncia de
amigos, curiosidade e tabagismo de familiares. A maioria dos utentes revelou ter iniciado o
consumo fora de casa. Os cigarros representam esmagadoramente o seu tipo de consumo. Em
relacdo aos anos de consumo regular de tabaco, cerca de 90% fuma ha mais de 20 anos.
Sobre a frequéncia diaria de consumo a maioria refere que fuma mais de 16 cigarros por dia. *

Inserido no estudo acima referido foi aplicado um inquérito aos Directores de Turma dos
estabelecimentos de ensino dos 2° e 3° ciclos do ensino basico, do secundério e profissional,
com o objectivo de obter informacédo sobre o consumo de tabaco, alcool e drogas por parte dos
alunos. Em relagédo ao consumo de tabaco, e de acordo com a percepcdo do Directores de
Turma, séo os rapazes que mais fumam, sendo a idade de inicio entre os 13 e os 15 anos, tal
como as raparigas. A curiosidade e o desejo de pertenca a um grupo de amigos s&o 0s
principais motivos para a origem do consumo tabagico por parte dos alunos, tendo sido os
cigarros referidos como o tipo de tabaco mais consumido. Foi também referida a existéncia de
um equilibrio entre o nimero de alunos que fuma com caracter pontual e os que o fazem como
hébito adquirido.

Refira-se ainda que, no ambito do Plano Estratégico Concelhio de Prevencdo das
Toxicodependéncias *° (PECPT), o Programa “Odivelas Sem Tabaco” promoveu, em 2007,
rastreios gratuitos a Doenca Pulmonar Obstrutiva Cronica (DPOC) e Mono6xido de Carbono
junto da comunidade odivelense (foram rastreadas cerca de 800 pessoas). Esta doenca das
vias respiratorias, ao afectar principalmente os fumadores e ex-fumadores, € diagnosticada
através de um teste respiratério, a Espirometria (que mede a velocidade com que o ar sai dos

49 Cf. Diagndstico Inicial da Situacdo do Concelho de Odivelas em Matéria de Toxicodependéncias, CMO, Odivelas,
2006, p. 46

O PECPT é constituido por uma Rede de Parceria composta por vinte instituigdes locais, regionais e nacionais,
promotoras de acc¢des e projectos na area das toxicodependéncias. A Rede de Parceria tem a responsabilidade de
dinamizar, com caracter anual, no ambito da preveng¢do primaria, um conjunto alargado de projectos, de
investigacao, (in)formagéo e de intervengdo, bem como pela detec¢édo de novas necessidades ao nivel da prevengao
das toxicodependéncias e outros comportamentos de risco.
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pulmbes das pessoas alvo de rastreio). Sensibilizar os odivelenses para os maleficios dos
hébitos tabagicos € um dos grandes objectivos dos rastreios da DPOC e MonoOxido de
Carbono, que, através dos respectivos diagndsticos, pretendem induzir comportamentos anti-
tabagicos, levando os municipes a deixar de fumar ou, no caso dos ndo-fumadores, nem

sequer pensar numa eventual iniciacdo tabagica ou mesmo reincidéncia (ex-fumadores).

Em termos de resultados do rastreio de Junho/2007, as pessoas rastreadas revelaram um
elevado desconhecimento face ao facto de saberem se tém ou ndo alguma doenca respiratéria
(81%). Se 59% dos rastreados ja tinham fumado, por seu lado, os fumadores (a data do
rastreio) constituiram 32% do universo analisado. Os escaldes etarios dos 10-14 anos e dos
15-19 anos sdo 0s mais representativos na iniciacdo tabagica, tanto nos fumadores como nos
ex-fumadores. Entre os que ja tiveram ou tém hébitos tabdgicos, a quantidade de cigarros
fumados por dia situa-se, em média, com maior peso entre os 10 e os 29 cigarros,
constatando-se que os ex-fumadores, quando fumaram, fizeram-no com maior dependéncia do
gue os actuais fumadores. Entre as fumadoras, salienta-se o facto de 19% das mulheres
rastreadas ter revelado que fumou durante a gravidez ou amamentacao, realcando-se também
gue, entre o total dos rastreados-fumadores, 15% tém filhos com problemas respiratérios
(sendo no caso dos ex-fumadores 11%).

No ambito da cessacédo tabagica, mais de metade dos fumadores (64%) ja tentaram deixar de
fumar, embora este valor percentual desca significativamente se considerarmos apenas 0s que
procuraram ajuda médica para esse efeito (fumadores = 6%; ex-fumadores = 5%) ou tenham
utilizado algum método para deixar de fumar (fumadores = 17%; ex-fumadores = 10%). Entre
0s que utilizaram algum método, as pastilhas (50%) e os pensos (40%) foram 0s que tiveram
mais adesdo, tendo sido mais descurado o método através de comprimidos (apenas 10%). Os
rastreados que conseguiram deixar de fumar, fizeram-no, principalmente, por questbes de
saude (68%), tendo funcionado, em segundo plano, a pressédo dos respectivos familiares para
demover aqueles a “largar o vicio” do tabaco (20%). “Voltar a fumar”, € um comportamento que
ndo esté nos planos dos ex-fumadores rastreados (99%).

Aquando da realizacdo de esforcos, 54% confronta-se com dificuldades cardio-respiratorias,
concretamente, falta de ar ou muito cansago, enquanto que no que diz respeito a problemas
relacionados com o catarro do fumador, 24% respondeu que costuma ter tosse e expectoracao
cronicas. Dos testes de Espirometria realizados, conclui-se que os rastreados que revelaram
uma situacdo abaixo do normal (14% com indice de Tiffeneau <70) s&o, maioritariamente, os
que ja estiveram ou estdo expostos a habitos tabagicos (fumadores/ex-fumadores), embora se
tenha registado também casos de ndo-fumadores com indices abaixo do normal. Os testes
revelaram também que 17,6% dos rastreados ja apresentam niveis “moderados” de obstrucao
pulmonar, tendo sido detectado 1% em situagdo de obstrucdo “grave”. As situagbes “muito
graves” foram inexistentes. Em termos das medi¢cdes de monoxido de carbono no ar expirado
pelos rastreados, apesar da maior parte (73%) ter apresentado niveis normais (0-6 partes por
milhdo), salientam-se 26% de rastreados com niveis de toxicidade, entre os quais, 9% séao
casos graves (>20 ppm).

11.4 — ALCOOLISMO

O consumo de alcool, a semelhanca do consumo de tabaco e de substancias ilicitas, para além
de outros determinantes é também apontado, no Programa Nacional de Intervencéo Integrada
sobre Determinantes da Saude Relacionados com os Estilos de Vida, como factor prioritario a
ser focado. Um dos objectivos especificos do proprio programa € a redu¢do do consumo
excessivo de alcool (<16 gr de etanol / dia nas mulheres e 24 gr / nos homens).
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Para recolher informacdo que contribua para a caracterizacdo do consumo de alcool no
concelho, foi também incluido no questionario sobre os estilos de vida da populacéo, algumas
guestbes relacionadas com o consumo de alcool dos inquiridos. (v. Ponto 11.6)

Em relagcéo a esta problematica existe no concelho de Odivelas uma estrutura que assegura
consultas de alcoologia a populacdo: a Unidade Comunitaria de Cuidados Psiquiatricos de
Odivelas. Os recursos humanos afectos a estas consultas sdo 1 médico; 2 psicélogos; 1
enfermeiro e 1 administrativo.

Para a caracterizacdo destas consultas de alcoologia e dos seus utentes, foi efectuada uma
recolha de dados junto da UCCPO aquando da elaboracédo do Diagnéstico Inicial da Situacao
do Concelho de Odivelas em Matéria de Toxicodependéncias, sendo os mesmos referentes
aos anos de 2004 e 2005. **

Nessa caracterizacdo foi possivel verificar que o nimero de utentes inscritos a frequentar as
consultas diminuiu 36% entre 2004 (53 utentes) e 2005 (34 utentes). Na sua grande maioria 0s
utentes tém mais de 45 anos de idade (54,7% em 2004 e 58,8% em 2005), existindo também
muitos utentes entre os 35 e os 39 anos (26,4% em 2004 e 26,5% em 2005). Em relagcédo a
freguesia de proveniéncia, a maioria dos utentes das consultas de alcoologia sao provenientes
da freguesia de Olival Basto.

Estes utentes referem que iniciaram o consumo regular de alcool entre os 16 e os 29 anos,
contudo, 25% afirma ter iniciado o consumo entre 0s 10 e os 15 anos de idade. Em relacdo as
principais razdes para iniciar o consumo de alcool, foram apontados os problemas no local de
trabalho, o servico militar e as saidas com grupos de amigos.

Ainda no ambito desta problemética referimos também alguns dos resultados obtidos no
inquérito referido no ponto anterior sobre o consumo de alcool por parte dos alunos dos 2° e 3°
ciclos do ensino basico, do secundario e profissional.

Em relagdo ao consumo de alcool, de acordo com a percepcao do Directores de Turma, sdo 0s
rapazes os maiores consumidores, sendo a idade de inicio entre os 13 e os 15 anos, tal como
verificado para o consumo de tabaco. Os alunos que bebem com mais regularidade tém entre
16 e 18 anos. A curiosidade, necessidade de afirmacédo e a influéncia de amigos e colegas
foram as razBes mais referidas para a iniciacdo de consumo de alcool. A bebida alcodlica
referida como a mais consumida é a cerveja enquanto que as bebidas espirituosas, também
referidas pelos Directores de Turma, sdo tidas como um tipo de consumo mais pontual e
recreativo.

11.5 - CONSUMO DE DROGAS ILICITAS

Para caracterizar ao nivel concelhio o consumo e abuso de drogas ilicitas foram utilizadas
como fontes as estruturas de tratamento existentes no concelho de Odivelas, o Diagndstico
Inicial da Situacdo do Concelho de Odivelas em Matéria de Toxicodependéncias e relatorios da
Associacdo Nacional das Farmacias referentes ao Programa “Diz ndo a uma seringa em
segunda mao”.

*L |bidem, pp. 36-39.
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Para atendimento a populacao toxicodependente existe apenas uma estrutura no concelho de
Odivelas pertencente ao Instituto da Droga e da Toxicodependéncia: o Centro de Atendimento
a Toxicodependentes de Loures - Extensdo da Povoa de Santo Adrido (CATL-EPSA), situado
na freguesia da Pévoa de Santo Adrido.

Refira-se que até ao ano de 2006, existia uma outra estrutura de atendimento a populacao
toxicodependente do concelho, designada como CAT de Santa Maria da Urmeira (CAT-SMU).
Esta estrutura, situada no Bairro de Santa Maria da Urmeira, na freguesia da Pontinha,
pertencia & Prosalis (Projecto de Saude em Lisboa), Instituicdo Particular de Solidariedade
Social. Segundo informacao transmitida por esta entidade, devido a necessidade de se efectuar
obras de beneficiacdo nas instalagdes onde funcionava o CAT de Santa Maria da Urmeira, foi
necessario proceder ao seu encerramento em Abril de 2006.

Durante este periodo, de acordo com a Prosalis foi efectuado um estudo, pela prépria
instituicdo, com o objectivo de avaliar a viabilidade da continuidade do funcionamento do CAT.
Em funcdo dos resultados desse estudo a Prosalis informou ter optado pelo encerramento do
CAT, tendo procedido ao encaminhamento dos seus utentes para outras estruturas.

Considerando que o periodo de tempo objecto de caracterizacdo nesta actualizacéo
corresponde aos anos de 2004, 2005 e 2006, serdo apresentados dados referentes ao CATL-
EPSA para esses anos e dados do CAT-SMU referentes aos anos de 2004 e 2005.

Pela enorme complexidade do fendmeno em causa salientamos que os dados aqui
apresentados, pelo facto de serem dados formais dos CAT's, referentes apenas aos utentes
gue a eles recorrem, abrangem uma pequena parcela da populagdo toxicodependente, tendo
em conta que cerca de 70% desta populagéo néo recorre ao CAT. >

11.5.1 - CAT de Loures — Extensao da P6évoa de Santo Adrido

O total de consultas efectuadas no CATL-EPSA, nas quais se consideram consultas
individuais, de servico social, de acolhimento, atendimento a familia e de enfermagem,
diminuiram entre 2004 e 2005 (34,6%), tendo aumentado no ano de 2006 (47%).

Observando o Quadro 265, verificamos que o nimero de utentes activos a frequentar as
consultas do CATL-EPSA também registaram o mesmo sentido evolutivo. Contudo, o nimero
de utentes provenientes do concelho tem vindo a aumentar ao longo do periodo em apreciacao
sendo estes, claramente, a maioria dos utentes activos do CATL-EPSA. Em 2004, os utentes
provenientes do concelho de Odivelas representavam 62,4% do total de activos, em 2005
representavam 66% e em 2006 o seu numero correspondia a 70% do total de activos a
frequentar as consultas.

Regista-se a ndo existéncia, em 2004 e 2006, de utentes em lista de espera. Apenas em 2005
existiam utentes em lista de espera (27), facto que segundo o proprio CATL-EPSA, se deveu a
necessidade de reduzir os dias e horéarios de atendimento por forca das mas condi¢Bes das
instalac@es, que tém colocado em causa o seu normal funcionamento, com consequéncias no
movimento clinico da Extenséo. (v. Ponto 12).

2 No estudo sobre a situacéo do concelho em matérieoxicodependéncias, que cita o Relatdrio deviietiles
de 2005 do CAT de Loures, estima-se que nos cavgeld Loures e Odivelas existiam para esse ana der8330
toxicodependentes problematicos, mas que apenes derl000 individuos teriam sido abrangidos peéld.CCf.
Diagnéstico Inicial da Situacdo do Concelho de @the em Matéria de Toxicodependénci@dO, Odivelas,
20086, p. 46.
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QUADRO 265
Utentes activos e consultas efectuadas
CAT Loures - Ext. P6voa Sto. Adrido

2004-2006
2004 2005 2006
Provenientes do Provenientes do Provenientes do
H M HM concelho de H M HM concelho de H M HM concelho de
Odivelas Odivelas Odivelas

S -
NS MISIIES CEeS & 289 | 75 | 364 227 278 | 69 | 347 229 293 | 63 | 356 249
frequentar as consultas

T - -
N° de inscritos em lista de i i 0 i i i 46 27 i i 0 i
espera
N° de consultas efectuadas - - 2352 - - - 1539 - - - 2262 -

Fontes: CMO-DSPT, Diagnéstico inicial da situagéo do concelho de Odivelas em matéria de toxicodependéncias, 2006;

IDT - CAT Loures.
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Em relacédo aos recursos humanos, enunciados no Quadro 266, verificamos que em 2006 foi
contrariada a diminuicdo ocorrida no ano de 2005 relativamente a alguns grupos profissionais.
Constata-se em 2006 um reforco do nimero de Psicélogos, Técnico Psicossociais e de
Enfermeiros. No entanto, verifica-se a existéncia de apenas 1 Médico Psiquiatra, ao contrario
de 2004, onde existiam 2 profissionais nesta especialidade.

QUADRO 266

Recursos Humanos, por grupo profissional
CAT Loures - Ext. Pévoa Sto. Adrido

2004-2006
Grupo Profissional N.? Profissionais
2004 2005 2006
Médicos Psiquiatras 2 1 1
Psicoélogos 4 2 4
Técnicos de Servico Social 2 2 2
Técnicos Psicossociais 2 1 2
Médicos de Clinica Geral 1 1 1
Enfermeiros 3 2 2+3
Administrativos e Auxiliares 1 0 1

Fontes: CMO-DSPT, Diagnéstico [...] em matéria de toxicodependéncias, 2006;

IDT - CAT Loures.

Na caracterizacdo dos utentes, por grupo etario verificamos que é entre os 30 e 0s 44 anos que
se situam a maioria dos utentes do CATL-EPSA. O grupo etario com maior expressao é o
correspondente aos utentes com idades compreendidas entre os 35 e 0s 39 anos. Em relacao
ao género, sdo os do sexo masculino que representam a grande maioria dos utentes
correspondendo, em média, a 80% do total de utentes activos.

OdiPolas CMO/DHSAS/DSPT/SOSOCS

284



Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadiaac

QUADRO 267
Utentes por grupo etario
CAT Loures - Ext. Pévoa Sto. Adrido

2004-2006
Ano 2004 2005 2006
Grupo Etario H M HM % H M HM % H M HM %

<= 14 anos 0,0 0,0 0 0,0
15 - 19 anos 0,8 0,9 1 0,6
20 - 24 anos 14 19 5,2 11 2 13 3,7 13 0 13 3,7
25 - 29 anos 45 18 63 17,3 40 11 51 14,7 34 7 41 11,5
30 - 34 anos 72 21 93 25,6 70 23 93 26,8 69 20 89 25,0
35 - 39 anos 90 16 106 29,1 87 19 106 30,5 89 25 114 32,0
40 - 44 anos 46 12 58 16,0 53 7 60 17,3 57 62 17,4
>= 45 anos 20 2 22 6,0 17 4 21 6,1 30 35 9,8

Total 289 75 364 100,0 278 69 347 100,0 293 63 356 100,0

Fontes: CMO-DSPT, Diagnostico [...] em matéria de toxicodependéncias, 2006;

IDT - CAT Loures.
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Conforme se pode verificar no Quadro 268 os utentes apresentam, para os anos de 2005 e
2006, uma situacdo profissional grave, tendo em conta que a sua maioria se encontra no
desemprego (52,8%). No entanto, o0 numero de utentes com emprego estavel apresenta um
valor apreciavel face ao numero total.

QUADRO 268
Utentes por situagéo profissional
CAT Loures - Ext. Pévoa Sto. Adrido

2004-2005
Ano 2004 2005
Situacao Profissional H M H M
Emprego estavel 73 12 72 11
Emprego ocasional 11 5 17 5
Desempregado - 1 ano 53 11 46 11
Desempregado + 1 ano 53 19 55 17
Reformado 1 0
Outros 13 7

Fonte: CMO-DSPT, Diagnéstico [...] em matéria de toxicodependéncias, 2006.

A realidade negativa da situacao profissional dos utentes do CATL-EPSA é agravada em 2006,
tendo em conta os valores do Quadro 269. Conforme se pode verificar, 0 nUmero de utentes
desempregados ou a procura de emprego, subiu para 54%.

QUADRO 269
Utentes por situagdo profissional
CAT Loures - Ext. Pévoa Sto. Adrido

2006
Ano 2006

Situacao Profissional H M
Estudante / Formac&o Profissional 2 1
Empregado (tempo inteiro ou 100 13
parcial)
Desempregado / A procura de 111 29
emprego
Inactivo economicamente

o o " 2 0
(pensionista, invalido, doméstica)
Outra 0 1

Fonte: IDT - CAT Loures.
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Os utentes do CATL-EPSA, segundo o seu estado civil, s&o maioritariamente solteiros (55,4%),
surgindo os utentes casados ou juntos (33,5%) como o segundo estado civil mais
representativo entre esta populacao.

QUADRO 270
Utentes por estado civil
CAT Loures - Ext. P6voa Sto. Adrido

2006
Ano 2006

Estado Civil H M
Solteiro(a) 125 14
Casado(a) / Junto(a) 62 22
Separado(a) / Divorciado(a) 24 10
Viavo(a) 0

Sem informacéo

Fonte: IDT - CAT Loures.

Em relacdo a freguesia de proveniéncia, nos anos de 2004 e 2005, os utentes do CATL-EPSA
residentes no concelho sdo na sua maioria provenientes da freguesia de Odivelas. Os utentes
provenientes da Pévoa de Santo Adrido apresentam significativa expressédo, bem como os da
Pontinha.

QUADRO 271
Utentes do concelho de Odivelas, por freguesia de residéncia
CAT Loures - Ext. P6voa Sto. Adrido

2004-2005

Ano 2004 2005
Freguesia HM HM
Canecas 12 12
Famdes 10 7
Odivelas 127 132
Olival Basto 11 11
Pontinha 26 22
Pévoa de Santo Adrido 25 29
Ramada 16 16

Fonte: CMO-DSPT, Diagnéstico [...] em matéria de toxicodependéncias, 2006.
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Observando o concelho de residéncia dos utentes da CATL-EPSA, verificamos que a
esmagadora maioria (71%) é residente no concelho de Odivelas, surgindo o concelho de
Loures (24%) como a segunda area geografica com mais utentes residentes activos no CATL-

EPSA.

QUADRO 272

Utentes por concelho de residéncia
CAT Loures - Ext. Pévoa Sto. Adrido

2006
Ano 2006
Concelho HM
Odivelas 249
Loures 84
Lisboa 6
Sintra 2
Cascais 1
Torres Vedras 1
Outros 2
Ignorado 6

Fonte: IDT - CAT Loures.

Em relacdo ao registo de doencas dos utentes, a Hepatite C € a doenca que apresenta 0 maior
namero de casos positivos nos trés anos em apreciacao. Salienta-se também o numero de
casos positivos de HIV verificados entre esta populagdo, nomeadamente no ano de 2006, em

gue foram notificados 16 casos positivos em 72 utentes testados.
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QUADRO 273
Utentes com registo positivo de doenga
CAT Loures - Ext. Pévoa Sto. Adrido

2004-2006
2004 2005 2006
Testados Casos positivos Testados Casos positivos Testados Casos positivos

HM H M HM % HM H M HM % HM H M HM %
HIV 67 6 0 6 9,0 30 2 10,0 72 11 5 16 22,2
Hepatite B @ 65 1 0 1 1,5 31 0 3,2 74 2 0 2 2,7
Hepatite C 62 31 5 36 58,1 29 10 2 12 41,4 64 39 8 47 73,4
Tuberculose 36 3 1 4 111 3 1 0 1 33,3 nd 0 0 0 -
Fontes: CMO-DSPT, Diagnéstico [...] em matéria de toxicodependéncias, 2006; (a- AgHBs; nd - dados no disponiveis)

IDT - CAT Loures.
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QUADRO 274

Substancias consumidas nos ultimos 30 dias, a data do acolhimento
CAT Loures - Ext. Pévoa Sto. Adrido

2004-2005
Ano 2004 2005
Substéncias H M H M
S6 Heroina 55 12 56 8
S6 Heroina e Cocaina 29 11 36 7
Heroina, Cocaina e outras 35 4 39 2
Heroina e Estimulantes ou Ecstasy +/-
. 1 1 1 1

outras sem Cocaina
Her_oma e outras sem Cocaina e sem 39 6 36 5
Estimulantes/Ecstasy
Cocaina sem Heroina (+/- outras) 3 0 3 0
Estimulamtes ou Ecstasy sem 1 1 0 0
Heroina/Cocaina (+/- outras)
Alucinogéneos sem Heroina/Cocaina e

’ 1 0 0 0
sem Estimulantes/Ecstasy
Cannabis +/- Sedativos +/- Alcool 13 4 9 5
Sedativos +/- Alcool 1 1 0 0
S6 Alcool 4 0 2 1
Sem consumos (s6 Tabaco) 9 2 9 8

Fonte: CMO-DSPT, Diagnéstico [...] em matéria de toxicodependéncias, 2006.

Quanto aos padrbes de consumo dos utentes do CATL-EPSA, em relagdo as substancias
consumidas no ultimos 30 dias, a data do acolhimento, a heroina &, nos dois anos em analise,
a substancia mais consumida, quer isoladamente, quer associada a outras substancias. Os
homens apresentam os maiores valores de consumo em todas as substancias indicadas.
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Em 2006, de acordo com o Quadro 275, é visivel uma mudanga nos padrées de consumo nos
ultimos 30 dias, a data do acolhimento. O alcool e a cannabis surgem como as substancias
mais consumidas, apresentando valores superiores a heroina e a cocaina.

QUADRO 275
Substancias consumidas nos Ultimos 30 dias, a data do acolhimento
CAT Loures - Ext. P6voa Sto. Adrido
2006

Ano 2006

Substancia H M HM
Heroina 13 2 15
Cocaina 10 1 11
Benzodiazepinas 6 0 6
Cannabis 27 1 28
Anfetaminas 0

Ecstasy 0
Alcool 31 1 32

Fonte: IDT - CAT Loures.

Ainda em relacdo ao CATL-EPSA, refira-se a existéncia do Programa de Substituicdo com
Metadona e do Programa de Substituicio com Buprenorfina, enquanto terapéuticas de
substituicdo opiacea, e para 0s quais 0s utentes estdo sujeitos a critérios de incluséo e a
realizacdo de exames complementares de diagndstico.

Em relacdo ao Programa de Substituicho com Metadona, no final do ano de 2005,
encontravam-se 138 utentes em programa, enquanto que em 2006 o seu numero no final do
ano foi de 140 utentes.

No Programa de Substituigdo com Buprenorfina registaram-se no final do ano de 2005, 5
utentes em programa, tendo esse numero aumentado no final de 2006, com o registo de 8
utentes em programa.

11.5.2 - CAT de Santa Maria da Urmeira (Prosa lis)

No Centro de Atendimento a Toxicodependentes de Santa Maria da Urmeira (CAT-SMU)
aumentou, entre 2004 e 2005, o numero de utentes inscritos a frequentar as consultas, nédo se
verificando a existéncia de utentes em lista de espera (v. Quadro 276).

O CAT-SMU manteve, durante estes dois anos, o0 mesmo numero de recursos humanos,
conforme enunciados no Quadro 277.
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QUADRO 276

Utentes inscritos e consultas efectuadas

CAT Sta. Maria da Urmeira

2004-2005
2004 2005
H M H M
= : :
N° de utentes inscritos a frequentar as 29 8 33 10
consultas
N° de inscritos em lista de espera - - - -
N° de consultas efectuadas 29 8 33 10

Fonte: CMO-DSPT, Diagnéstico inicial da situagao do concelho de Odivelas em matéria de toxicodependéncias, 2006.

QUADRO 277
Recursos Humanos, por grupo profissional
CAT Sta. Maria da Urmeira

2004-2005

Grupo Profissional

N.° Profissionais

2004 2005
Médicos Psiquiatras 1 1
Psicoélogos 1 1
Técnicos de Servigo Social - -
Técnicos Psicossociais - -
Médicos de Clinica Geral 1 1
Enfermeiros - -
Administrativos e Auxiliares 1 1

Fonte: CMO-DSPT, Diagnéstico [...] em matéria de toxicodependéncias, 2006.
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Observando os utentes por grupo etério, verificamos que na sua maioria pertencem ao grupo
etario dos 30-34 anos, existindo uma esmagadora predominancia dos utentes do sexo

masculino.
QUADRO 278
Utentes por grupo etéario
CAT Sta. Maria da Urmeira
2004-2005
Ano 2004 2005
Grupo Etario H M HM % H M HM %
<= 14 anos - - - - - - - -
15 - 19 anos - - - - - - - -
20 - 24 anos 1 - 2,7 2 - 4,7
25 - 29 anos 3 2 13,5 2 11,6
30 - 34 anos 8 3 11 29,8 11 4 15 34,9
35 - 39 anos 7 1 21,6 1 8 18,6
40 - 44 anos 7 2 24,3 3 10 23,2
>= 45 anos 3 - 8,1 - 3 7,0
Total 29 8 37 100,0 33 10 43 100,0

Fonte: CMO-DSPT, Diagnéstico [...] em matéria de toxicodependéncias, 2006.

A observacdo da situacdo profissional dos utentes revela um equilibrio entre os que se

encontram empregados, com situacao estavel ou ocasional, e 0os que estdo desempregados.

QUADRO 279
Utentes por situagéo profissional
CAT Sta. Maria da Urmeira

2004-2005
Ano 2004 2005

Situacao Profissional H M H M
Emprego estavel 10 2 12 -
Emprego ocasional 4 1 -
Desempregado - 1 ano 4 2 6 2
Desempregado + 1 ano 10 3 10 -
Reformado - - - -
Outros - - - -

Fonte: CMO-DSPT, Diagndstico [...] em matéria de toxicodependéncias, 2006.
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A freguesia de proveniéncia dos utentes do CAT-SMU que residem no concelho de Odivelas
com maior expressao é claramente a freguesia da Pontinha.

QUADRO 280
Freguesia de proveniéncia dos utentes ©
CAT Sta. Maria da Urmeira

2004-2005
Ano 2004 2005

Freguesia H M H M
Canecas - - - -
Famoes 3 - 4 -
Odivelas 2 1 - 1
Olival Basto - - - -
Pontinha 13 4 6 6
Pé6voa de Santo Adrido 2 - - -
Ramada - - - -

(a) - Para além dos indicados neste quadro, foram também atendidos utentes provenientes dos concelhos
de Lisboa, Sintra, Amadora e Benavente;

Fonte: CMO-DSPT, Diagnostico [...] em matéria de toxicodependéncias, 2006.

Em relacdo ao registo positivo de doenca, ao contrario da realidade diagnosticada nos utentes
do CATL-EPSA, é o HIV que apresenta o maior valor de registos. N&o foi registado nenhum
caso de tuberculose.

QUADRO 281
Utentes com registo positivo de doenca
CAT Sta. Maria da Urmeira

2004-2005
2004 2005
H H
HIV 5 2 6 2
Hepatite B 1 - 1 -
Hepatite C 4 1 4 1
Tuberculose - - - -

Fonte: CMO-DSPT, Diagnéstico [...] em matéria de toxicodependéncias, 2006.
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Em relacdo as substancias, verifica-se que a heroina é claramente referida como a substancia
mais consumida pelos utentes do CAT-SMU, seja de forma isolada ou associada a outras
substancias, nomeadamente a cocaina.

QUADRO 282
Substancias consumidas
CAT Sta. Maria da Urmeira

2004-2005

Ano 2004 2005
Substancias H M H M
So Heroina 10 7 10 13
So Heroina e Cocaina 18 1 18 11
Heroina, Cocaina e outras 4 - 4 -

Heroina e Estimulantes ou Ecstasy +/-
outras sem Cocaina

Heroina e outras sem Cocaina e sem
Estimulantes/Ecstasy

Cocaina sem Heroina (+/- outras) - - - -

Estimulamtes ou Ecstasy sem
Heroina/Cocaina (+/- outras)
Alucinogéneos sem Heroina/Cocaina e
sem Estimulantes/Ecstasy

Cannabis +/- Sedativos +/- Alcool 1 - 4 -

Sedativos +/- Alcool - - - -
S6 Alcool 3 - 3 -
Sem consumos (s6 Tabaco) - - - -

Fonte: CMO-DSPT, Diagnéstico [...] em matéria de toxicodependéncias, 2006.

11.5.3 - Programa “Diz ndo a uma seringaem s egunda mao”

O Programa “Diz ndo a uma seringa em segunda mao” foi instituido em Outubro de 1993, pelo
Ministério da Saude ao abrigo de um protocolo entre a Comissdo Nacional de Luta contra a
Sida (actual Coordenagcao Nacional da Infeccdo VIH/Sida) e a Associacdo Nacional das
Farmacias (ANF). Este programa, enquadrado no Plano Nacional de Luta Contra a SIDA, visa a
prevencédo da infeccao pelo VIH junto da populacdo utilizadora de drogas por via endovenosa —
baseada numa clara estratégia de reducao de riscos, focalizada num grupo especifico de dificil
abordagem e com uma conjectura social altamente desfavoravel. O mesmo desenvolve-se em
trés formas: no posto mével, em farmacias aderentes e através de outras parcerias.
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Este programa visa alterar comportamentos e hébitos negativos para a Saude Publica,
mediante a sensibilizacdo, consciencializacdo e responsabilizacdo do seu grupo alvo, tendo
sido definidos os seguintes objectivos:

* prevenir a transmissdo endovenosa e sexual do VIH na populagéo toxicodependente;

e evitar a partilha de seringas e de outro material usado na preparacdo da droga,
facilitando o acesso a material estéril;

» evitar 0 abandono e reutilizagdo de seringas, recolhendo-as para destruicéo;

 promover a pratica de comportamentos sexuais seguros, incentivando o uso do
preservativo.

A populacéo toxicodependente que recorre a esta iniciativa recebe um Kit composto por duas
seringas, dois toalhetes desinfectantes com alcool a 70 graus, um preservativo, uma ampola de
agua bidestilada, um filtro e um folheto informativo. A composi¢do do Kit, que responde ao
objectivo principal de prevenir a difusdo do VIH entre a populacdo de utilizadores de drogas
injectaveis, foi reforcada, a partir de Setembro de 2007, através da inclusdo de um recipiente e
de &cido citrico.

No caso concreto do Municipio de Odivelas, a aplicacdo do programa “Diz ndo a uma seringa
em segunda mao”, decorre de duas formas ou seja: através do posto mével e das farmacias
aderentes.

A intervencao do Posto Mdvel no concelho de Odivelas resulta de um protocolo de cooperacéo
estabelecido entre a autarquia, a antiga Comissdo Nacional de Luta Contra a Sida e a
Associacao Nacional das Farmacias e teve o seu inicio no dia 1 de Outubro de 2003.

Em relacdo as farmécias, sdo consideradas como aderentes ao programa, as que entregam
contentores com seringas resultantes das trocas efectuadas pelos utentes toxicodependentes.

Refira-se que este programa no concelho de Odivelas passou a fazer parte, a partir de Outubro
de 2006, do Plano Estratégico Concelhio de Prevencdo das Toxicodependéncias. Este Plano é
constituido por uma Rede de Parceria composta por vinte instituicbes locais, regionais e
nacionais, promotoras de accdes e projectos na area das toxicodependéncias. A Rede de
Parceria tem a responsabilidade de dinamizar, com caracter anual, um conjunto alargado de
projectos de investigacdo, (in)formacédo e de intervencdo, bem como pela detecgdo de novas
necessidades.

Y

De seguida apresentamos os dados referentes a aplicagdo do Programa “Diz ndo a uma
seringa em segunda mao” no concelho de Odivelas desde a sua implementag¢do, em Outubro
de 2003.

Em relacdo ao Posto Mével, podemos verificar que o nimero de trocas de seringas tem vindo
sempre a aumentar desde a sua implementacdo no concelho, tendo-se atingido em 2006 um
total de 10156 trocas (Quadro 283). Através da observacdo do Grafico XI é possivel visualizar
mais facilmente essa evolucgéao.
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QUADRO 283
NUmero de trocas de seringas efectuadas no Posto Mével, por més
Concelho de Odivelas

2003-2006
— A0 5003 2004 2005 2006
Janeiro - 598 676 1379
Fevereiro - 598 685 1081
Marco - 676 606 1179
Abril - 474 507 1118
Maio - 414 511 1100
Junho - 434 572 638
Julho - 528 628 503
Agosto - 591 1100 538
Setembro - 521 923 644
Outubro 284 469 974 727
Novembro 185 782 1049 595
Dezembro 237 614 935 654
Total 706 6699 9166 10156

Fonte: Associagdo Nacional das Farmécias

Gréfico XI - N.° de trocas de seringas efectuadas n o Posto Moével, por
ano
Concelho de Odivelas, 2003-2006
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Apresentando o numero de trocas de seringas efectuadas no Posto Movel por freguesia
verificamos que, a excepgdo de 2003, ano de implementacdo do programa, é na freguesia da
Pontinha que se efectuam a grande maioria do niumero de trocas.

Numero de trocas de seringas efectuadas no Posto Mével, por freguesia

QUADRO 284

Concelho de Odivelas

2003-2006
—— A0 | 5003 2004 2005 2006
Canecas 7 14 - -
Odivelas 547 2811 583 60

Pontinha 152 3874 8583 10096
P6voa Sto. Adrido 0 0 0 -
Ramada 0 0 - -

Total 706 6699 9166 10156

Fonte: Associagdo Nacional das Farmécias

Relativamente a aplicacdo do Programa “Diz ndo a uma seringa em segunda mao” nas
farmacias do concelho de Odivelas que aderiram ao programa, constata-se, através do Quadro
285, que entre os anos de 2003 e 2006 tem ocorrido uma oscila¢cdo quanto ao ndamero total de
seringas recolhidas. Refira-se ainda que o ano de 2003 foi o ano em que foram efectuadas

mais trocas recolhas nas farmacias aderentes, tendo-se registado 14296 seringas recolhidas.
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QUADRO 285
Seringas recolhidas nas farmacias, por més
Concelho de Odivelas

2003-2006
Ano 2003 2004 2005 2006
Més N.° Farmécias N.° Seringas N.° Farmécias N.° Seringas N .° Farmacias N.° Seringas N.° Farmacias N.° Seringas
Janeiro 4 990 5 420 370 5 680
Fevereiro 6 1580 4 390 5 900 9 978
Marco 2 960 4 1160 4 286 6 648
Abril 1 720 6 1040 4 380 7 420
Maio 5 1920 4 620 6 530 7 804
Junho 3 1000 4 10 9 836 6 420
Julho 5 1260 5 380 6 600 5 920
Agosto 5 2200 3 240 6 404 6 430
Setembro 6 1970 7 830 5 484 6 690
Outubro 4 696 3 440 6 1922 7 640
Novembro 6 730 6 640 6 1022 8 516
Dezembro 4 270 4 200 9 724 7 566
Total = 14296 = 6370 = 8458 = 7712

Fonte: Associagdo Nacional das Farmécias
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Gréfico XII - Seringas recolhidas nas farmacias, po  r ano
Concelho de Odivelas, 2003-2006
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Observando o numero de seringas recolhidas nas farmacias aderentes ao programa, por
freguesia (Quadro 286), obtemos uma realidade diferente da verificada para as trocas
efectuadas no Posto Mével (Quadro 284). Enquanto que no Posto Movel as freguesias da
Pb6voa de Santo Adrido e da Ramada apresentaram valores nulos, neste formato do programa
apresentam numeros consideraveis de seringas recolhidas, chegando a Ramada, em 2004 e
2005, a apresentar os numeros mais elevados de seringas recolhidas no total das farmacias
aderentes. Canecas é a Unica freguesia em que nado foram efectuadas recolhas de seringas
nas farmacias.

QUADRO 286
Seringas recolhidas nas farmécias, por freguesia
Concelho de Odivelas

2003-2006
—— A0 1 5003 2004 2005 2006
Canecas 0 0 0 0
Famdes 160 0 20 18
Odivelas 120 10 504 114
Olival Basto 650 1310 760 490
Pontinha 7796 80 3228 3754
Povoa Sto. Adrido 950 470 70 20
Ramada 4620 4500 3876 3316
Total 14296 6370 8458 7712

Fonte: Associagdo Nacional das Farmécias
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Analisando em conjunto a evolucdo do numero total de trocas de seringas efectuadas no
concelho de Odivelas no ambito do Programa “Diz ndo a uma seringa em segunda mao”, no
Posto Mével e nas Farmacias aderentes (Grafico Xlll), verificamos uma evolucdo ascendente
desde 2004, ano em foram efectuadas menos trocas (13069).

O ano de 2005, com 17624 trocas, e o ano de 2006, com 17868 trocas, S840 0s anos que
apresentam os valores totais mais elevados. Refira-se que entre 2003 e 2006 o nimero de
trocas efectuadas, no conjunto do Posto Mdvel e das Farmacias aderentes, registou um
aumento de 2866 trocas (cerca de 20%).

4 Grafico XIII - N.° total de trocas de seringas (Pos to Movel + Farmacias), por ano
Concelho de Odivelas, 2003-2006
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Efectuando a mesma andlise conjunta do nimero de trocas no Posto Mdvel e nas Farmacias
aderentes, por freguesia (Gréfico XIV), verificamos que é na Pontinha que ocorre a maioria das
trocas de seringas, surgindo a freguesia da Ramada como a freguesia que apresenta o
segundo valor mais elevado.

No total das 63563 seringas trocadas no concelho de Odivelas, entre 2003 e 2006, no Posto
Movel e nas Farmacias aderentes, foram trocadas 37563 seringas na freguesia da Pontinha
(59%) e 16312 seringas na Povoa de Santo Adrido (26%). Neste balanco total as freguesias de
Fambes (198 seringas) e Canecas (21 seringas) apresentam valores residuais de trocas
efectuadas.

4 )

Gréfico XIV - N.° total de trocas de seringas (Post 0 Mével + Farmacias), por freguesia
Concelho de Odivelas, 2003-2006
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11.6 — QUESTIONARIO “ESTILOS DE VIDA”

Recolher informagéo acerca da percepcdo que cada pessoa tem da sua saude e monitorizar 0s
respectivos estilos de vida, torna-se, pois, tarefa primordial para aferir a satude e qualidade de
vida da populacédo. Tendo por base este entendimento, foi disponibilizado no ambito deste
documento um questionério (v. Anexo 5) a fim de identificar estilos de vida da populagcdo do

concelho. O universo inquirido foi constituido por 209 pessoas residentes no concelho de
Odivelas, cujos resultados passamos a apresentar.

11.6.1 - Caracterizagao dos inquiridos

A populacgdo abrangida pelo inquérito € maioritariamente do género feminino (63,1%), sendo os
restantes (36,1%) do sexo oposto.

4 )

Grafico XV - Inquiridos segundo o Género
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36,9%

Feminino
63,1%

Em termos de estrutura etaria, salienta-se que o universo alvo de inquiricdo € uma populacao
relativamente jovem, com maior destaque para as faixas etarias dos 30-34 anos e 25-29 anos.

O inquirido mais novo tem 15 anos sendo a idade do mais idoso de 83 anos. A média de idades
dos inquiridos é de 42,9 (v. Gréfico 16).
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Gréfico XVI - Inquiridos segundo o Grupo Etério (%)
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Em termos da freguesia de residéncia, salienta-se que a inquiricdo abrangeu pessoas de todas
as freguesias, embora com maior pendor para os inquiridos que residem na freguesia sede do
concelho (Odivelas = 63%), surgindo em segundo os residentes na Ramada (13,7%) e na
Pontinha (10,3%), sobressaindo, assim, freguesias com cariz essencialmente urbano.

4 )

Gréfico XVII - Inquiridos segundo Freguesia de Resi  déncia
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Em termos de nivel de instru¢do, o Gréafico XVIII revela que os inquiridos tém um grau de
escolaridade relativamente elevado, situando-se, maioritariamente, entre o Ensino Secundario
(30,2%) e o Ensino Superior (46,3%). Os menos habilitados em termos escolares (sem grau de
instrucao) foram os que menos responderam ao inquérito (apenas 1%).

- )
Gréfico XVIII - Inquiridos segundo Grau de Instrucd 0 (%)
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11.6.2 - Habitos Alimentares

Neste grupo de questdes, procurou-se aferir o numero de refei¢cBes diarias, o local das
mesmas, a frequéncia de consumo de varios alimentos e a percepcdo que 0s inquiridos tém
sobre a qualidade da sua alimentacdo.

O nuamero de refeicBes diarias mais praticado pelos odivelenses abrangidos pelo inquérito é de
4 (35,6%), supostamente, as refei¢cdes tradicionais: pequeno-almoc¢o, almoco, lanche e jantar.
Os inquiridos que referem efectuar cinco ou mais refei¢ées por dia também assumem um peso
percentual significativo (31,7%). Destaque ainda para 0s que se “juntam a mesa” trés vezes por
dia, com 27,8% do total de inquiridos (v. Grafico XIX).
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Gréfico XIX - N° de refei¢des diarias (%)
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Em relacdo aos locais onde os inquiridos fazem as respectivas refeicdes (resposta multipla), o
lar (casa) ganha o grande protagonismo no caso dos pequenos-almocgos, pois, houve 169
referéncias a esse local (86,7%) no ambito da primeira refeicdo do dia (v. Quadro 287). Em
segundo plano, surgem o café e o refeitério da empresa, embora com um numero de
referéncias bem menor (12 e 11 referéncias, respectivamente). Os restantes locais/espagos,
assumem um valor muito residual.

Em relagdo ao almoco, a casa foi referida pela maior parte como o local mais eleito para os
inquiridos fazerem a respectiva refei¢éo (50,3%), embora perca algum peso (relativamente ao
pequeno-almoco), ganhando, nesta refeicdo, alguma relevancia o refeitério da empresa (29,1%
do total das respostas) bem como o restaurante (com 13,8% das respostas).

Ao jantar, os inquiridos voltam a privilegiar o espaco doméstico como o mais utilizado no ambito
desta refeicao (94,4% do total de respostas).
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QUADRO 287
Locais de realizag&o das refei¢bes

Pequeno
Local/Refeicédo Almoco Almoco Jantar
(resposta multipla) N° % N° % N° %

Casa 169 86,7 95 50,3 183 94,4
Café 12 6,2 10 53 1 0,5
Restaurante 1 0,5 26 13,8 3 15
Refeitorio da Empresa 11 5,6 55 29,1 5 2,6
Lar/Centro de Dia 1 0,5 1 0,5 1 0,5
Escola 1 0,5 1 0,5

Faculdade 1 0,5
Copa do Local de Trabalho 1 0,5

Total de respostas 195 100 189 100 194 100

No que concerne aos habitos alimentares dos odivelenses inquiridos (Quadro 288), verifica-se
gue, de uma maneira geral, praticam um tipo de alimentacgé&o relativamente equilibrada, embora
com alguns excessos. Com efeito, e no caso da ingestdo de liquidos, a grande maioria dos
inquiridos bebe &gua com significativa regularidade (5 ou mais vezes p/ semana = 196
respostas). Os que referiram que nunca ou raramente bebem refrigerantes (43+70 respostas)
representam 60% dos que responderam a esta questdo (embora 22,6% / 43 respostas dos
inquiridos tenha afirmado que bebe refrigerantes 2 a 4 vezes por semana). Em termos de
bebidas alcodlicas (cerveja ou vinho), mais de metade (58,7% / 118 respostas) afirma nunca ou
raramente ingerir este tipo de bebidas, sendo que se registam 14,9% de inquiridos (30
respostas) que bebem bebidas alcodlicas 5 ou mais vezes por semana.

QUADRO 288
Frequéncia de consumo de cada alimento

1vez 2 a4 vezes 5 ou + vezes
Alimento p/ semana p/ semana p/ semana Raramente Nunca
Agua 2 3 196 4
Sopa 15 87 83 19 2
Legumes 15 91 99 3
P&o 8 58 132 9 1
Leite 8 23 157 10 5
Carne 10 131 61 4 2
Peixe 22 137 41 6 1
Arroz 28 145 23 9 2
Massa 42 128 18 16 1
Batatas 36 121 31 15 2
Fruta 10 36 155 3
Doces 48 80 19 49 1
Sumos de Fruta 32 63 23 64 13
Refrigerantes 26 43 8 70 43
Cerveja ou Vinho 29 24 30 59 59
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Em relacdo ao habito de comer verduras, nomeadamente, sopas e legumes, uma significativa
parte dos inquiridos tem esse habito alimentar entre 2 a 4 vezes por semana (sopas = 87 /
42,2%; legumes = 91/ 43,7%) e 5 ou mais vezes p/ semana (sopas = 83 / 40,2%; legumes = 99
| 47,5%). Por outro lado, registam-se 19 casos (9,2%) de inquiridos que raramente comem
sopa, sendo que esta é essencial a uma correcta dieta alimentar.

No tocante aos lacticinios, concretamente, o leite, é o alimento que mais faz parte da dieta
alimentar dos inquiridos, pois, 77,3% (157 respostas) dos inquiridos afirmaram beber 5 ou mais
vezes por semana (so superado pelas referéncias a ingestdo de agua). Porém, ainda se regista
uma parte de inquiridos que bebe leite apenas de uma forma esporadica (ex: raramente = 10
respostas).

O pao é o terceiro alimento consumido com maior frequéncia (5 ou mais vezes p/ semana =
132 respostas/63,4%).

Em termos de proteina animal, se, por um lado, se verifica mais pessoas a comer mais peixe
do que carne de 2 a 4 vezes por semana (peixe = 137 / 66,1%; carne = 131 / 62,9%), por outro
lado, a carne € mais consumida do que o peixe se considerarmos a frequéncia de 5 ou mais
vezes por semana (carne = 61 / 29,3%; peixe = 41/ 19,8%).

Em termos dos alimentos ricos em hidratos de carbono, nomeadamente, arroz, massa e
batatas, registam-se os seguintes niveis de consumo: o alimento ingerido com maior frequéncia
durante a semana (5 ou mais vezes por semana) € a batata (31 respostas / 15,1%); se
reduzirmos a frequéncia de consumo para 2 a 4 vezes por semana, o alimento preferido € o
arroz (145 respostas / 70%); se considerarmos a ingestdo deste tipo de alimentos nos
inquiridos que 0s consomem apenas 1 vez por semana, € a massa gque mais vezes vai a mesa
dos odivelenses (42 respostas / 20,4%).

Por sua vez, a fruta, também faz parte do lote de alimentos mais consumidos (5 ou mais vezes
por semana = 155 respostas / 75,9%), salientando-se mesmo que ndo se registou qualquer
inquirido que tenha referido nunca comer fruta.

Grande parte dos inquiridos acaba por ndo abdicar dos doces (constituidos por alimentos que
provocam uma dieta alimentar mais gorda) sendo que a maior parte respondeu que come as
respectivas iguarias 1 ou 2-4 vezes por semana, respectivamente, 48 respostas / 24,3% e 80
respostas / 40,6%.
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A maior parte dos inquiridos (78,7%) esta convicto de que faz uma alimentacdo saudavel,
embora se destaguem também os 21,3% de pessoas que admitem ndo ter os cuidados
necessarios no tipo de alimentacao que pratica (Grafico XX).

4 )

Grafico XX - "Considera que faz uma alimentagdo saud  avel?"
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11.6.3 - Actividade Fisica/Desporto e Tempos  Livres

Neste conjunto de questbes, foi solicitado aos inquiridos que indicassem se praticavam
exercicio fisico/desporto, referindo-se também quanto a frequéncia, aos motivos e ao local da
pratica desportiva/exercicio fisico. No caso dos ndo-praticantes, foram questionados os
respectivos motivos. Os inquiridos foram questionados também sobre a forma como ocupam 0s
tempos livres.

A partir do Grafico XXI é possivel verificar que a inactividade fisica/desportiva € uma
caracteristica que abrange quase metade da populacdo inquirida (48,3%). Entre os que
costumam praticar exercicio fisico/desporto (51,7%), salienta-se o facto da maior parte fazé-lo
1 a 2 vezes por semana (47,1%), ver grafico XXIl. Os que praticam actividade fisica/desportiva
entre 3 e 5 vezes por semana constituem 40,4% do universo inquirido. Por sua vez, os que
tém uma actividade fisica/desportiva mais acentuada, ou seja, diaria, representam 12,5% do
universo em analise (v. Gréafico XXII).

Tomando em consideracdo o género dos inquiridos, os resultados do inquérito também
revelaram que, entre os homens, metade pratica desporto e a outra metade ndo o faz (50%-
50%); por sua vez, no caso dos inquiridos do género feminino, sdo mais as mulheres que
praticam exercicio fisico/desporto (52,3%) do que as que nao praticam (47,7%).
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Grafico XXI - "Costuma fazer exercicio fisico/prati  car desporto?"
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Analisando segundo as idades dos inquiridos, os dados revelaram que a faixa etaria com mais
inquiridos a praticar desporto é a dos 30-34 anos (16,1% do total de praticantes). Em segundo
lugar, surgem os inquiridos com idades mais avancadas, concretamente, o0 escaldo etario dos
60-64 anos (12,1%). Depois, voltam a ser 0os mais jovens que mais desporto praticam,
nomeadamente, 0s que tém entre 25 e 29 anos e 35-39 anos (11,1% em ambos 0s casos).

Odidolas CMO/DHSAS/DSPT/SOSOCS 310



Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

A raz8o que os inquiridos mais alegam para fundamentar a respectiva pratica de
exercicioffisico/desporto (Grafico XXIIl) é, essencialmente, o facto desta “fazer bem a saude”
(referida por 73% dos inquiridos). Aliviar o stress e o divertimento/convivio constituem outras
razdes também referidas pelos inquiridos (13,5% em ambos os motivos). O concelho de
Odivelas é escolhido por 61,6% dos inquiridos para a pratica de exercicio fisico/desporto,
embora uma parte significativa (38,4%) afirme deslocar-se para fora do concelho para esse fim

(v. Gréfico XXIV).
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A causa mais referida para ndo praticar exercicio fisico/desporto (Grafico XXV), que,
consequentemente, leva a uma vida mais sedentaria, deve-se, em grande parte, a falta de
tempo (para 54,1% dos inquiridos). A inexisténcia de equipamentos adequados a pratica de
desporto é a segunda razdo mais apontada pelos inquiridos para justificar o facto de né&o
praticarem exercicio fisico/desporto (20,4%). Entre as restantes razfes referidas, a falta de
interesse e gosto pela pratica desportiva sobressai com 12,2% dos inquiridos a admitirem esse
motivo.

4 )

Gréfico XXV - Razfes de ndo praticar exercicio fisico/de  sporto (%)
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No ambito das actividades de tempos livres (resposta multipla), o “pequeno ecrd” assume o
maior protagonismo na forma como os inquiridos ocupam o seu tempo livre/lazer (em 52,1% do
total de respostas foi mencionada a actividade de ver televisdo). Passear, ler e descansar, sdo
formas de ocupar os tempos livres que os inquiridos também privilegiam aquando dos seus
tempos de lazer, respectivamente, 50,7%, 48,8% e 38,2%. Em segundo plano, surgem
actividades como navegar na Internet (24,8%), ir ao cinema (19,6%) e fazer exercicio (16,7%),
gue também foram referidas, embora com menor frequéncia. As restantes actividade assumem
um peso ja mais residual na ocupagéo dos tempos livres dos inquiridos (v. Quadro 289).
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QUADRO 289
Actividades de ocupag&o dos tempos livres

Actividade de Tempos Livres

(resposta multipla) N° %
Ver Televisao 109 52,1
Passear 106 50,7
Ler 102 48,8
Descansar 80 38,2
Navegar na Internet 52 24,8
Ir ao Cinema 41 19,6
Fazer Exercicio 35 16,7
Visitar Museus 15 7,1
Jogar no Computador 13 6,2
Ir ao Teatro 9 4,3
Jardinagem/Bricolage 5 2,3
Assisténcia a Familia/Filhos 3 1,4
Ouvir Musica/Dancar 2 0,9
Viajar 2 0,9
Cantar/Tocar 1 0,4
Escutismo 1 0,4
Montar 1 0,4
Pintar 1 0,4
Tarefas Domésticas 1 0,4
Voluntariado 1 0,4

11.6.4 - Tabagismo

Neste ponto, procurou-se conhecer, em caso de consumo tabagico, qual a frequéncia e o tipo
de consumo dos inquiridos.

A maior parte dos inquiridos afirma ndo ter hébitos tabagicos (77%). Registam-se 23% de
inquiridos fumadores, em que 14,4% afirma consumir tabaco diariamente, sendo que os
restantes fumam de uma forma mais esporadica (v. Grafico XXVI).

Entre o grupo dos fumadores, regista-se que sdo as mulheres que mais fumam, qualquer que
seja a frequéncia do respectivo habito tabagico. Em relacéo as idades, os dados revelaram que
€ nas faixas etarias dos 25-29 e 30-34 anos onde se encontram mais inquiridos com habitos
tabagicos. O tipo de tabaco mais consumido é o cigarro (para 95,6% dos fumadores),
assumindo as cigarrilhas e o tabaco para enrolar um peso muito residual no consumo de
tabaco (2,2% em ambos os tipos de tabaco). Cachimbo e charuto ndo foram mencionados por

qualquer fumador (v. Grafico XXVII).
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Grafico XXVI - Inquiridos segundo habitos tabagicos
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Gréfico XXVII - Inquiridos segundo o tipo de tabaco gue consomem (%)
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11.6.5 - Alcoolismo

Aqui, procurou-se percepcionar o grau e respectivo locais de consumo de bebidas alcodlicas
entre os inquiridos.

Os odivelenses que se afirmam abstémios constituem 27,6% do universo inquirido (v. Gréfico
XXVIII), sendo que a grande maioria (72,4%) afirma consumir bebidas alcodlicas, ainda que
com maior pendor para os que bebem raramente (37,2%). Os que consomem bebidas
alcodlicas diariamente representam 11,7% do total de inquiridos. Analisando segundo o género
dos inquiridos, salienta-se que os homens tém maior peso entre 0s inquiridos que bebem
bebidas alcodlicas com mais frequéncia; por sua vez, as mulheres predominam nos inquiridos
gue bebem de uma forma mais moderada. Se cruzarmos com as idades, o inquérito revelou
que os mais velhos (principalmente, dos 55 aos 59 anos) bebem com mais frequéncia do que
0S mais novos (aqui, a faixa etaria que mais consome bebidas alcodlicas € a dos 30-34 anos).

4 )
Gréafico XXVIII - Inquiridos segundo consumo de bebi  das
alcoolicas
Todos os dias
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No que concerne ao tipo de bebidas alcodlicas mais consumidas (Grafico XXIX), o destaque vai
para o vinho, tendo sido referido por 65,3% dos inquiridos que consomem bebidas alcodlicas.
Em segundo lugar surge a cerveja, que reune 20,2% de consumidores, tendo sido referidas
ainda as bebidas espirituosas/destiladas e de baixo teor alcodlico, embora com menor
expressao estatistica.

No que respeita aos locais onde os inquiridos costumam consumir bebidas alcodlicas (resposta
multipla), o Quadro 290 diz-nos que é a casa que assume maior representatividade com 49,7%
do total de respostas, surgindo em segundo lugar o restaurante com 28,2% (o local publico
mais referido). Os restantes locais referidos, sdo os de convivio e de divertimento nocturno,
nomeadamente, bares/discotecas (15,7%) e cafés (8,6%).
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Grafico XXIX - Inquiridos segundo tipo de bebida al  codlica que consomem
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QUADRO 290
Locais de consumo de bebidas alcodlicas
Locais de consumo de
bebidas alcodlicas
(resposta multipla) N° %

Casa 104 49,7

Restaurante 59 28,2

Bar/Discoteca 33 15,7

Café 18 8,6

11.6.6 - Substancias llicitas

No ambito das substancias ilicitas, os inquiridos foram questionados acerca dos respectivos
habitos, tipo e locais de consumo de drogas.

Os odivelenses inquiridos afirmam, quase na totalidade (97,8%), nunca consumirem
substéancias ilicitas (v. Grafico XXX), sendo que apenas 2,2% (4 inquiridos) admite fazé-lo muito
esporadicamente (raramente). Segundo o género, os 4 inquiridos repartem-se entre 2 homens
e duas mulheres, sendo que, em relacéo as respectivas idades, dois inquiridos tém entre 25 e
29 anos e os restantes dois entre 30 e 34 anos.

De salientar que, entre os que consomem, a Unica droga mencionada é o haxixe. O espago
doméstico e a rua sao os locais mais usados para o respectivo consumo, tendo sido também
referido (1 caso) o bar/discoteca ho ambito desta pratica de consumo (v. Quadro 291).
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Gréfico XXX - Consumo de substancias ilicitas (%)
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QUADRO 291

Locais de consumo de drogas

Local onde consome drogas

NO
Em Casa 4
No Local de Trabalho 0
Na Escola 0
Bar/Discoteca 1
Na Rua 3

Odivelas CMO/DHSAS/DSPT/SOSOCS 317



Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

11.7 — ACTIVIDADE DESENVOLVIDA NO CONCELHO DE OD IVELAS

% Pr:

Zé Robusto de visita ao Jardim de Infancia

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisédo de Saude e da Prevengdo das Toxicodependéncias

% Pr:

O Zé Robusto ndo quer ser gordo! - Encontro sobre a Obesidade Infantil
* EP:

Camara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisédo de Saude e da Prevengdo das Toxicodependéncias

% Pr:

Festa do Desporto

+ EP:

Camara Municipal de Odivelas
Divisdo de Desporto

% Pr:

VII Festa da Ginastica

+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas
Divisdo de Desporto

Y Pr:

Clube do Movimento

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas
Divisédo de Desporto

Y Pr:

Férias Desportivas

* EP:

Camara Municipal de Odivelas
Divisédo de Desporto

% Pr:

PAMA — Projecto de Adaptagédo ao Meio Aquético
+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DEJC/Divisao de Educagéao

% Pr:

Actividade de Paintball “Caca aos Gambozinos”
+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DEJC/Divisao de Juventude
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% Pr:

Tardes de Verdo em Monsanto
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas
DEJC/Divisao de Juventude

% Pr:

Promocéao de Artes Marciais

* EP:

Associacdo Lusa de Artes Marciais Coreanas

% Pr:

Torneio de Futebol Jovem

+ EP:

Sociedade Musical e Desportiva de Canegas

% Pr:

Sarau de Ginastica

+ EP:

Sociedade Musical e Desportiva de Canecas

% Pr:

Apoio a Associacfes Culturais e Desportivas
+ EP:

Junta de Freguesia de Famoes

Y Pr:

PADO — Programa de Apoio ao Associativismo Desportivo de Odivelas
* EP:

Camara Municipal de Odivelas

Divisédo de Desporto

% Pr:

Desporto Escolar

+ EP:

Escola E.B. 2,3 Isabel de Portugal

Y Pr:

Carta Desportiva

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas
DPEDE/Divisao do Plano Director Municipal

% Pr:

Programa Troca de Seringas - "Diz ndo a uma seringa em segunda méo
* EP:

Associacdo Nacional das Farmacias (ANF)

Coordenacao Nacional para a Infecgao VIH/SIDA
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% Pr:

Plano Estratégico Concelhio de Prevencéo das Toxicodependéncias (PECPT)
* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisédo de Saude e da Prevencgdo das Toxicodependéncias

% Pr:

Protocolo celebrado entre a CMO e a Universidade Luséfona

* EP:

Camara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisédo de Saude e da Prevengéo das Toxicodependéncias

% Pr:

Projecto Aldeia - Pedagogia e Prevencédo

+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisédo de Saude e da Prevencgéo das Toxicodependéncias

% Pr:

Campanha Municipal de Prevencao do Tabagismo "Eu ndo fumo"

+ EP:

Camara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisdo de Saude e da Prevencao das Toxicodependéncias

S Pr:

Diagndstico Inicial da Situacdo do Concelho de Odivelas em Matéria de Toxicodependéncias

+ EP:
Céamara Municipal de Odivelas
DHSAS/Divisdo de Saude e da Prevencao das Toxicodependéncias

Y Pr:

“Comtacto” na Rua

* EP:

Junta de Freguesia de Odivelas

% Pr:

ECRIP — Estudo da Cultura Recreativa como Instrumento para a Prevencao de
Comportamentos de Risco

* EP:

Instituto Superior de Ciéncias Educativas

% Pr:

Programas de Substituicdo Opiacea com Metadona, Buprenorfina e Naltrexona
+ EP:

Instituto da Droga e da Toxicodependéncia (IDT)

Associacdo Nacional das Farmacias (ANF)

Ordem dos Farmacéuticos (OF)
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% Pr:

| Encontro sobre Prevencdo de Comportamentos de Risco intitulado "Adolescente em

contagem crescente"

+ EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisdo de Saude e da Prevencao das Toxicodependéncias

Y Pr:

Tavola Redonda

* EP:

Junta de Freguesia de Canecas

% Pr:
Rede Mediadores para a Saude
+ EP:
Junta de Freguesia de Canecas

% Pr:

Competéncias de Vida / Prevenir

* EP:

Céamara Municipal de Odivelas

DHSAS/Divisdo de Saude e da Prevencao das Toxicodependéncias
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ESTILOS DE VIDA: SINTESE

Todas as freguesias do concelho dispdem de associagdes/colectividades com actividade
desportiva, sendo a freguesia de Odivelas a freguesia com maior nimero de associagfes com
actividade desportiva. Quanto ao nimero de equipamentos desportivos por freguesia, Odivelas,
Pontinha e Canecas séo as mais apetrechadas.

No ambito da problemética de consumo de tabaco, o concelho de Odivelas dispde de um
programa de prevencdo e tratamento do tabagismo, assegurado pelo Centro de Saude de
Odivelas e pela UCCPO, sendo que esta ultima, em resposta aos problemas relacionados com
o alcoolismo, também assegura consultas de alcoologia aos seus utentes.

Para atendimento a populacdo toxicodependente, apds o encerramento do CAT-SMU, existe
presentemente uma Unica estrutura no concelho: o CAT de Loures — EPSA, sendo que em
2006, 70% dos seus utentes activos eram provenientes do concelho de Odivelas.

O Programa “Diz ndo a uma seringa em segunda mao” apresenta no concelho, desde a sua
implementacdo em 2003, uma forte adesdo por parte da populacdo toxicodependente. Entre
2003 e 2006 o numero de trocas efectuadas, no conjunto do Posto Moével e das Farmacias
aderentes, registou um aumento de cerca de 20%.

Os estilos de vida saudavel estdo, hoje em dia, associados a questdes como a alimentacédo, a
pratica de actividade fisica, e os consumos de tabaco, alcool e substancias ilicitas. Nesse
sentido, foi aplicado um questionério a populacéo do concelho de Odivelas, onde se procurou
recolher informacdo acerca da percep¢do que cada individuo tem da sua salude e monitorizar
0s respectivos estilos de vida. O universo inquirido foi constituido por 209 pessoas residentes
no concelho de Odivelas.

A populacdo abrangida pelo questionario € maioritariamente do sexo feminino, relativamente
jovem, com um grau de escolaridade médio/elevado e residente nas freguesias de cariz mais
urbano.

O numero de refei¢des diarias mais praticado pelos odivelenses abrangidos pelo inquérito € de
quatro, sendo a casa o local preferencial para o seu consumo. A alimentacdo praticada &
relativamente equilibrada, embora se registem alguns excessos. A maior parte dos inquiridos
(78,7%) esta convicta de que faz uma alimentacéo saudavel, embora se destaquem também os
21,3% de pessoas que admitem néo ter os cuidados necessarios no tipo de alimentagcédo que
praticam.

Quase metade da populagdo inquirida ndo pratica desporto, sendo que aqueles que mais o
fazem pertencem a faixa etaria dos 30-34 anos, surgindo em segundo lugar, os inquiridos com
idades entre os 60 e os 64 anos. A principal motivacdo apontada reside no facto desta pratica
fazer bem a saude, sendo o concelho de Odivelas o local mais escolhido para a sua realizagéo.
As causas mais referidas para ndo se praticar exercicio fisico sdo a falta de tempo e a
inexisténcia de equipamentos adequados. Em relacdo aos tempos livres, as actividades
preferidas dos odivelenses que responderam ao questionario sdo ver televisdo, passear, ler e
descansar.

A maior parte dos inquiridos afirma néo ter habitos tabagicos, registando-se 23% de inquiridos
fumadores. S&o as mulheres as que mais fumam, qualquer que seja a frequéncia do respectivo
hébito tabagico, e € nas faixas etarias dos 25-29 e 30-34 anos que se encontram mais
fumadores. O tipo de tabaco mais consumido € o cigarro.
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Os odivelenses que se afirmam abstémios constituem 27,6% do universo inquirido sendo que a
grande maioria (72,4%) afirma consumir bebidas alcodlicas, ainda que com maior pendor para
0s que bebem raramente (37,2%). Sao 0os homens 0s que mais consomem bebidas alcodlicas,
sendo que os mais velhos (dos 55 aos 59 anos) bebem com mais frequéncia do que os mais
novos. O vinho € a bebida alcodlica mais consumida.

No que respeita ao consumo de substancia ilicitas, a quase totalidade dos inquiridos afirma nao
as consumir, sendo que apenas 2,2% admitem fazé-lo muito esporadicamente. Entre os que
consomem, a Unica droga mencionada é o haxixe e o espa¢o doméstico € o local mais referido
para o respectivo consumo.
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12 — EQUIPAMENTOS DE SAUDE

Uma rede de equipamentos de saude, por definicao, devera proporcionar um equilibrio entre as
necessidades da procura (adequacdo e proximidade dos cuidados de saude, qualidade dos
servicos clinicos e das instalacdes) e as exigéncias que se colocam do ponto de vista da
estruturacdo da oferta (dimensionamentos adequados, interligacdo entre servicos e niveis de
cuidados, funcionalidade das instalagbes, expectativas dos profissionais de saulde,
racionalizacdo de custos). Assim, 0os equipamentos de salde surgem como suportes fisicos e
privilegiados para promocdo da salde, devendo as respectivas estruturas potencializar uma
funcionalidade integral adequada para a prestacdo de modernos cuidados de saude. Ao
assumirem uma vertente estruturante no proprio planeamento urbanistico e ordenamento do
territorio, os equipamentos de salde constituem um enfoque sectorial de equipamentos que
determinam inegéveis beneficios em termos de ganhos de salde para as populacoes.

O actual panorama dos equipamentos de saude implantados no concelho de Odivelas, € o
resultado de iniciativas e investimentos pontuais que, ao procurarem responder as
necessidades mais prementes, foram implementadas sem qualquer tipo de planeamento e
engquadramento orientador apropriado. Neste sentido, seguidamente, sdo apresentados alguns
dados respeitantes a situacdo de equipamentos de salde (rede publica) existentes no concelho
de Odivelas.

12.1 - CENTROS DE SAUDE

Em relagdo ao Centro de Saude de Odivelas (v. Quadro 292), ao englobar varias Extensoées,
salienta-se que apenas a Sede/CATUS e a Extensédo de Canecas sdo edificios construidos de
raiz, cuja arquitectura e construcdo foram projectadas/planeadas tendo por base a funcéo do
edificio, nomeadamente, quanto as valéncias, a funcionalidade e acessibilidade dos respectivos
espacos. As restantes Extensfes séo edificios adaptados (edificios Unicos ou integrados em
edificio habitacional) e, por conseguinte, ndo apresentam as condi¢cdes ideais de
funcionamento. A Extensdo Odivelas A é o equipamento que tem o maior nimero de pisos (6),
seguindo-se a do Olaio com 4 pisos. O edificio sede encontra-se a funcionar em 3 pisos, sendo
gue as Extensfes da Povoa de Santo Adrido e da Quintinha funcionam com 1 piso (r/c).

Em termos das valéncias dos respectivos espacos, regista-se o facto de serem as Extensfes
de Odivelas A e Olaio as que mais estdo equipadas em termos de salas de espera, gabinetes
de consulta e instalacdes sanitarias.

No que concerne as acessibilidades, o quadro apresentado torna bem evidente as dificuldades
a este nivel, pois apenas a Extensdo Odivelas A estd equipada com elevador, sendo
inexistentes os elevadores para cadeira de rodas. As rampas de acesso fazem parte da
acessibilidade de apenas 3 edificios (Extensfes Odivelas A, Canecas e Olaio).
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QUADRO 292
Instalacdes do Centro de Saude de Odivelas
2006
Sede/ . Pévoa Sto. o .
Infra-estruturas CATUS Odivelas A Adrido Quintinha | Canecas Olaio
N° de Pisos cv+rc+1 cv+rc+4 rc rc cv+rc+1 rc+3
N° de Salas de Espera 1 5 1 2 3 5
N° de Gabinetes de Consulta 5 20 6 4 8 14
N° de Instalagdes Sanitarias 7 9 2 3 7 11
Edificio construido de raiz s n n n s n
Edificio adaptado para o efeito n s s n n s
Edificio misto (Habitagao/Centro
. n n n s n n
de Saude)
Elevadores n 1 n n n n
Elevadores para cadeiras de
n n n n n n
rodas
Rampas de acesso n s n n s s

Fonte: Centro de Saude de Odivelas.

(cv - cave; rc - rés-do-chdo; s - sim; n - ndo)

No que respeita ao Centro de Saude da Pontinha (v. Quadro 293), salienta-se o facto de
nenhuma das suas instalagfes (sede e duas extensdes) ter sido construida de raiz, sendo,
pois, edificios que foram adaptados para a funcdo a que se destinam (sendo edificios Unicos ou
integrados em edificio habitacional). O edificio sede é o que tem mais espacos/valéncias
(pisos, salas de espera, gabinetes de consulta), sendo o Unico edificio que tem um elevador
para cadeira de rodas. A acessibilidade através de rampa aos equipamentos é inexistente, em

gualquer dos trés edificios.

QUADRO 293
Instalacdes do Centro de Saude da Pontinha
2006
Infra-estruturas Sede Famdes Urmeira
N° de Pisos 3 1 2
N° de Salas de Espera 6 1 2
N° de Gabinetes de Consulta 15 5 4
Ne° de InstalagBes Sanitarias 10 2 3
Edificio construido de raiz n n n
Edificio adaptado para o efeito S n S
Edificio misto (Habitagcao/Centro de
, S S n
Saude)
Elevadores n n n
Elevadores para cadeiras de rodas S n n
Rampas de acesso S S n

Fonte: Centro de Saude da Pontinha.

(s - sim; n - ndo)
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Face a realidade diagnosticada, isto €, uma oferta insuficiente em termos de equipamentos de
saude no concelho de Odivelas, salientam-se de seguida, e de uma forma cronoldgica, alguns
actos/diligéncias ja realizados(as) no ambito do processo de construcdo de novos
equipamentos de saude no concelho, especificamente, de novos Centros de Saude.

X> 20/11/1996: Deliberado em Reunido Ordinaria da Camara Municipal de Loures a cedéncia,
em direito de superficie, a ARSLVT de um lote de terreno destinado a construgdo da Extenséo
de Saude da Pévoa de Santo Adrido, situado no Casal de Santo André.

X> 1997: Formalizacdo da cedéncia da Camara Municipal de Loures a ARSLVT do lote de
terreno, situado no Casal de Santo André.

X> 19/11/2001: Assinatura, entre a ARSLVT e o Municipio de Odivelas, dos Contratos-
Programa respeitantes a construgdo de novos Equipamentos:

- Centro de Saude de Odivelas;
- Extenséo de Saude da Pévoa de Santo Adriao;
- Extenséo de Saude Olival Basto.

X> 14/07/2004: Deliberado em Reunido Ordinaria da CMO a cedéncia, em direito de superficie,
a ARSLVT do terreno destinado a construcdo da Extensédo de Saude do Olival Basto, situado
na Estrada Nacional N° 8, freguesia da Pévoa de Santo Adrido.

> 31/12/2004: Caducaram os Contratos-Programa, sem que a sua construgcdo se tenha
iniciado.

X> 10/02/2005: Deliberado em Reunido Ordinaria da CMO aceitar algumas das alteractes
propostas pela ARSLVT ao Contrato-Programa referente & Extenséo de Saude do Olival Basto.

> 21/07/2005: Realizada, entre a ARSLVT e a CMO, a escritura de cedéncia, em direito de
superficie pelo prazo de 70 anos, do terreno destinado a construcao da Extensédo de Saude do
Olival Basto.

X> 21/09/2005: Deliberado em Reunido Ordinéria da CMO a cedéncia, em direito de superficie,
a ARSLVT do terreno destinado a construcado do novo Centro de Saude de Odivelas, situado
na Av. Augusto Abreu Lopes - Quinta do Mendes.

A necessidade de reordenamento da rede de equipamentos em Odivelas, releva, assim, a
necessidade da gestdo de um processo de mudanca que leve a abertura de novas unidades de
saude, de forma a gerar uma maior e melhor oferta consubstanciada nas constantes evolucdes
das necessidades de cuidados de saude (procura por parte das populagbes), nomeadamente,
ao nivel de: cuidados personalizados de saude (ex: consultas do adulto, saude infantil e juvenil,
materna, planeamento familiar, atendimento complementar + servico permanente); saude
publica (ex: vigilancia higio-sanitéria, vigilancia epidemioldgica, saude ocupacional, saude
escolar e vacinacao); projectos de intervencdo comunitaria e investigacao.
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12.2 — CAT DE LOURES — EXTENSAO DA POVOA DE SANT O ADRIAO

Este equipamento regista um mau estado de conservacdo, o que, por consequéncia, tem
afectado o seu normal funcionamento (reducéo de horario de funcionamento) e, principalmente,
0 proprio Programa de Substituicdo com Metadona (terapéutica de substituicdo opiacea com
metadona), levado a efeito neste equipamento de saude. Segundo responsaveis deste
equipamento, a manutencdo das condicbes de degradacdo em que o edificio se encontra
podera vir a implicar, num futuro préximo, a saida de alguns técnicos, diminuindo, assim, a
abrangéncia geogréfica da actividade do CAT, com repercussfes negativas na resposta aos
utentes residentes no concelho de Odivelas.

12.3 - UCCPO

Este equipamento de saude, onde também funciona a Associagcdo Comunitaria de Saude
Mental de Odivelas, ndo apresenta as condi¢cbes adequadas para a prestacdo de cuidados
psiquiatricos, uma vez que tanto do ponto de vista das infra-estruturas (edificio adaptado e
degradado) como ao nivel dos espacos (valéncias insuficientes) e suas acessibilidades
(barreiras arquitectonicas), ndo da uma resposta (oferta) adequada as necessidades de saude
dos utentes (procura).
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RECOMENDACOES

O diagnéstico que resulta da exaustiva recolha de informacdo sobre os Determinantes da
Saulde ao nivel do concelho de Odivelas permitiu a identificacdo de varias caréncias e
necessidades que, de forma directa ou indirecta, influenciam negativamente o estado de saude
no concelho de Odivelas. Por esse facto, importa enunciar um conjunto de recomendacdes que
contribuam para a superacdo dessas mesmas caréncias e necessidades, visando a obtenc¢ao
de um concelho mais saudavel.

No sentido de reduzir os valores relacionados com a Taxa de Mortalidade por Doencas do
Aparelho Circulatério, e tendo em conta os factores de risco individuais a elas associadas,
deverda ser promovida uma melhoria das préticas profissionais, ao nivel do diagndstico,
tratamento e vigilancia do doente, bem como reforcar a intervencdo comunitaria ao nivel da
prevencdo das doencas ndo transmissiveis, nomeadamente, através da realizacdo de
campanhas de informag&o/formacao, de rastreios e de projectos no ambito da saude escolar.

Visando a reducdo das taxas de mortalidade por tumores malignos, intensificar o trabalho ao
nivel do diagnéstico e deteccdo precoce da incidéncia de tumores na populacdo, através de
rastreios e do respectivo trabalho de seguimento terapéutico (adequado e célere). Em termos
da sua prevencdo (primaria), estimular acc6es de educacdo para a saude acerca dos seus
factores de risco, como é o caso do tabagismo, habitos alimentares, exposicdo solar e saude
ambiental.

Ao nivel dos Centros de Saude, implementar medidas que visem o reforco e respectiva
estabilidade dos profissionais de saude (especialistas, ndo-especialistas, pessoal de
enfermagem e outros técnicos).

Para salvaguardar a equidade no acesso aos cuidados de saude devera ser assegurada a
existéncia de médicos de familia a todos os utentes inscritos nos centros de saude do
concelho, eliminando o elevado nimero de utentes que ndo tém médico de familia.

No caso especifico dos Cuidados Continuados Integrados, reforcar as respectivas equipas
multidisciplinares que, face a uma crescente procura deste tipo de servico de saude (incluindo
a procura ao nivel de cuidados paliativos), permita uma resposta mais adequada as
necessidades.

Face a realidade diagnosticada em termos de infectados pelo VIH/SIDA no concelho de
Odivelas, recomenda-se intensificar as campanhas/ac¢cées de formacdo sobre o VIH/SIDA
junto da populagéo de varias faixas etérias.

Garantir 0 acesso de toda a populacdo do concelho ao sistema de abastecimento da rede
publica de agua para consumo e ao sistema de drenagem de 4guas residuais.

Proceder a elaboracdo do Mapa de Ruido do concelho de Odivelas, para que se possa
identificar quais as zonas mistas e zonas sensiveis e avaliar o impacte que a polui¢cdo sonora
exerce na saude e bem-estar das populagdes.

Devido aos baixos valores verificados em relacdo aos espacos verdes per capita em todas as
freguesias, muito distantes do valor recomendavel para o planeamento de espagos verdes,
devera ser encarada como uma prioridade ao nivel concelhio a criagdo deste tipo de espacos,
pela influéncia positiva que os mesmos assumem no bem-estar e salde da populacao.
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O tecido urbano do concelho mostra-se, em geral, carente de espagos verdes, 0 que €
frequente acontecer num territério de funcdo acentuadamente residencial, de tipo “dormitorio”.
Recomenda-se, pois, a promocdo de uma estrutura verde que devera ser intrinseca ao tecido
urbano, respondendo a tendéncia de crescimento urbano de forma a que ndo se criem
prejuizos para a qualidade de vida da populagéo residente.

Ainda em relagdo aos espacos verdes, para além dos dados apresentados neste documento, é
importante desenvolver estudos/levantamentos com vista a conhecer as caracteristicas dos
préprios, nomeadamente, a sua localizacéo, dimensdo, acessibilidades e grau de fruicdo, no
sentido de perspectivar, em caso de necessidade, intervencfes adequadas para os tornar mais
atractivos ao seu usufruto.

Pela sua baixa expressdo quantitativa no concelho, deverd ser estimulada a criacdo e
implementacado de actividades econémicas ligadas a educagéo, salude, accao social e servigos
colectivos (sociais e pessoais), cujos servicos assumem um papel essencial no equilibrio das
comunidades locais.

A existéncia de populagdo desempregada no concelho, releva o contexto socioeconémico
como um dos principais factores que influenciam negativamente o estado de saude dos
individuos. O desemprego e a consequente privacdo sociomaterial das pessoas (ex: perda de
auto-estima, sentimento de inseguranca, perda de suporte social, privacao financeira), devera
ser debelado através de incentivos a criacdo de empresas e dinamizag¢ao do tecido empresarial
existente, resultando numa maior oferta de postos de trabalho.

Desenvolver um modelo de intervencdo urbano-habitacional que contemple a manutencéo de
boas relacBes entre as pessoas e respectivos espacos residenciais, de forma a respeitar o
quotidiano desses habitantes em termos de sociabilidades e préaticas de solidariedade, bem
como no seu relacionamento com a habitacdo e o territério em que se insere, no ambito das
suas praticas urbanas (espaco vivido).

A idade avancada dos edificios, as situacdes de sobrelotagdo, a ma qualidade dos materiais e
as necessidades de reabilitagdo de grande parte dos edificios, sdo algumas das caracteristicas
do parque habitacional existente no concelho. Neste cenério, para proporcionar um ambiente
habitacional saudavel deverdo ser criadas condi¢bes satisfatorias ao nivel das funcdes e
exigéncias dos standard’s habitacionais. Para o efeito, deverd ser promovida a concepc¢éo de
espacos domésticos adaptados as necessidades fisioldgicas, psicolégicas e sociais dos
individuos e respectivos grupos familiares. Repousar, dormir, cozinhar, estar, receber visitas,
higiene pessoal, arrumos gerais, recreio, séo, entre outras actividades, funcdes e actividades
da vida doméstica as quais a oferta dos parques habitacionais deverdo corresponder com
gualidade.

Estimular a definicho de uma cultura urbana suportada pelo espaco exterior em que as
referéncias locais (ex: monumentos, parques urbanos) se tornem fundamentais para a nogao
de espaco publico, perspectivando a criagdo de uma “praca publica” e estimular os encontros
informais, a interaccdo e as sociabilidades. O espaco urbano deverd ser um espaco vivido e
funcionalmente diversificado onde a populacdo habite na plenitude. Deve contrariar-se a ideia
de “dormitério” e fomentar o sentimento de pertenca ao local de residéncia.

Aquando dos licenciamentos de construcdo de edificios urbanos (habitacionais ou nao),
salvaguardar a supressdo de barreiras arquitectdnicas através da aplicacdo da legislacdo e
respectivos grau de exigéncia no cumprimento da mesma.
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O valor da area total que as AUGI’s ocupam na area territorial do concelho (cerca de um quarto
do territdrio), torna mais premente a necessidade de ser dada continuidade ao processo de
legalizacdo das mesmas, uma vez que a sua requalificacdo representa, essencialmente, uma
oportunidade de as dotar de infra-estruturas essenciais ao bem-estar dos seus residentes e a
melhoria dos proprios cenérios urbanos do concelho.

Tendo em conta que as condi¢des de habitabilidade funcionam como agentes de saude ou,
inversamente, como factores de risco e considerando que os fogos habitacionais de
arrendamento municipal, apresentam com regularidade, problemas de infiltracdes de diversa
natureza, de insuficiéncias no isolamento térmico, de ma qualidade da pintura, de
apodrecimento de madeiras, e m& apropriacdo por parte dos respectivos residentes, entre
muitos outros problemas, deverdo ser desenvolvidos esforcos no sentido de promover a
reabilitacdo dos fogos habitacionais de arrendamento municipal que se encontrem nestas
condicoes.

Promover junto da populacao residente nas habitacdes de arrendamento municipal actividades
de manutencdo e conservacdo do parque habitacional, nomeadamente, através da
dinamizagdo de condominios informais, incentivo de zeladores de bairro/prédio e
responsabilizacdo dos moradores na vivéncia em condominio (ex: limpeza dos bairros, arranjo
de espacos exteriores).

Continuacdo da execucdo do Programa Especial de Realojamento, ou de outras solucbes
habitacionais de realojamento, a fim de debelar por completo os nucleos de alojamentos
precéarios implantados no concelho de Odivelas que ndo reinem as condicdes minimas de
habitabilidade, nomeadamente, ao nivel das infra-estruturas de saneamento basico e de
condicbes de seguranca e salubridade.

No ambito da Educacdo, nos varios graus de ensino, 0s respectivos estabelecimentos de
educacdo e ensino encontram-se, globalmente, sobreocupados (total de alunos superior a
respectiva capacidade das salas), o que revela uma oferta educativa inferior a procura. Neste
sentido, o planeamento, programacdo e respectiva construcdo de novos estabelecimentos
(bem como melhorar os existentes) afigura-se como uma recomendacao essencial a melhoria
da qualidade de ensino (reajustando a oferta a procura de ensino).

Na é&rea da saude escolar, devera dar-se continuidade aos projectos e actividades
direccionadas para teméticas de saude, nomeadamente, saude individual e colectiva, inclusédo
escolar, ambiente escolar e estilos de vida, que, ao englobarem toda a comunidade educativa,
contribuem para que a crianca/jovem cresca de uma forma mais estruturada e saudavel,
obtendo-se, assim, ganhos em sucesso educativo e em saude (conforme 0s pressupostos
definidos no ambito do Programa Nacional de Saude Escolar).

Em termos culturais, devera implementar-se uma maior cobertura em termos de equipamentos
culturais, homeadamente, ao nivel de espectaculos bem como de promocdo de habitos de
leitura. Neste sentido, recomenda-se que todas as freguesias sejam abrangidas por uma oferta,
principalmente, de salas de espectaculos e nucleos de leitura/bibliotecas (tipo de equipamentos
gue registam menor oferta em algumas freguesias).

Em termos sociodemograficos, a existéncia no concelho de contingentes populacionais
significativos oriundos de outras comunidades/etnias, releva para a importancia da integracéo
social desses grupos populacionais. Nesta perspectiva, deverd promover-se essa integracado
através da realizagdo de iniciativas/eventos culturais que promovam a convivéncia multi-étnica
e a troca de experiéncias entre culturas (interculturalidade), proporcionando, dessa forma, a
aceitacao da diferenca e da diversidade cultural.
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Facilitar a ac¢éo social através da promocao de equipamentos sociais cuja oferta em namero
de equipamentos e respectivas valéncias se revelam insuficientes (ex: creche, jardim de
infancia, ATL, centros de actividades ocupacionais, centros de dia, lares). No caso especifico
das valéncias dirigidas a populacdo idosa, uma maior resposta a este nivel ird de encontro as
necessidades deste segmento populacional que tem grandes caréncias e problemas muito
especificos, e que tém vindo a aumentar nas sociedades em desenvolvimento, situacdo que se
podera agravar também no concelho de Odivelas face a actual tendéncia para envelhecimento
da populacéo.

Intensificar as respostas ao nivel do apoio domiciliario, de forma a permitir a permanéncia de
idosos no local de residéncia, contribuindo, assim, para a diminuicdo das desigualdades
existentes no seio da populacdo mais envelhecida (ex: rendimentos desiguais, meios familiares
e sociais diferentes).

No ambito do questionério sobre os “estilos de vida”, em funcao de alguns desvios alimentares
aferidos nos resultados do inquérito, € recomendavel um refor¢co nas accdes/projectos na area
da saude alimentar visando a correc¢do dos habitos alimentares junto da populacdo de todas
as faixas etérias. A adopcdo de uma alimentacdo saudavel constitui uma forma de reduzir a
morbilidade e mortalidade por doencas ndo transmissiveis (ex: doencas cardiovasculares,
diabetes, obesidade, tumores malignos).

Considerando que uma das causas mais referidas pelos inquiridos para ndo praticarem
exercicio fisico foi a inexisténcia de equipamentos adequados, devera ser dada particular
atencdo aos equipamentos desportivos existentes no concelho no sentido de os adequar as
necessidades e expectativas da populacao, sendo que o diagndstico dessa procura podera ser
feito através de estudos/levantamentos junto da populacdo a fim de aferir as necessidades
efectivas da populacéo em termos de prética de exercicio fisico/desporto.

Na abordagem do Tabagismo (enquanto factor de risco), reforcar estratégias que perspectivem
a inducdo de comportamentos e atitudes adequados. A este nivel, tanto as campanhas
abrangentes de informacdo aos cidad&os sobre os efeitos do tabaco e do fumo ambiental,
como a “massificagdo”, tanto quanto possivel, de instrumentos de detec¢do da DPOC (de
forma a monitorizar convenientemente os perfis dos fumadores, quantificar os respectivos
hébitos tab4gicos e determinar os niveis de dependéncia de nicotina), poderdo resultar em
ganhos de saude.

Em relacdo ao consumo de alcool e de drogas ilicitas, € de primordial importancia dar
continuidade aos projectos de prevencdo primaria existentes ao nivel concelhio, visando a
diminuicdo do consumo deste tipo de substancias. Neste ambito, e considerando as idades
apontadas para o inicio do consumo, deverd ser reforcado o desenvolvimento de projectos de
prevencéo junto da populacdo em idade escolar.

Reordenar a rede de equipamentos de saude perspectivando a abertura de novas unidades de
saude por forma a gerar uma maior e melhor oferta de cuidados, concretamente, de centros de
saude, sendo que para a construcao de alguns ja foram assinados os respectivos Contratos-
Programa.

Devido ao mau estado de conservacdo em que se encontram as instalacées do CAT de Loures
— Extensdo da Pd6voa de Santo Adrido, que tém afectado o seu normal funcionamento com
consequente diminuicdo da capacidade de resposta aos seus utentes, torna-se necessario a
realizacdo das respectivas obras de beneficiagdo.
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Em relagcéo as instalacdes em que funcionam a UCCPO e a ACSMO, ao nao reunirem as
condicbes adequadas para a prestacdo dos cuidados de salude a que se destinam, o edificio
devera ser objecto de reabilitacdo ou de uma outra alternativa que podera passar pela
construcdo de um equipamento de raiz para o efeito.

No ambito de uma “politica de cidade” e com o objectivo de tornar a cidade de Odivelas um
local equilibrado e atractivo para se viver e trabalhar, torna-se necessaria, numa perspectiva
intersectorial, a implementagdo de projectos que reequilibrem os planos social e urbanistico:
valorizacdo dos recursos ambientais; promocao do patrimonio histérico-cultural; preservacéo do
edificado habitacional; planeamento da rede viaria e respectivas acessibilidades; criacdo de
espacos verdes e culturalmente integrados, e, principalmente, dar prioridade as pessoas, que
tudo determinam e por tudo séo influenciadas.
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GLOSSARIO

+ Alojamento Familiar Classico — Local distinto e independente, constituido por uma diviséo
ou conjunto de divisdes e seus anexos, num edificio de caracter permanente, ou numa parte
distinta do edificio (do ponto de vista estrutural), considerando a maneira como foi construido,
reconstruido, ampliado ou transformado se destina a servir de habitacdo, normalmente, apenas
de uma familia/agregado doméstico privado. Deve ter uma entrada independente que dé
acesso (quer directamente, quer através de um jardim ou um terreno) a uma via ou a uma
passagem comum no interior do edificio (escada, corredor ou galeria, etc.). As divisdes
isoladas, manifestamente construidas, ampliadas ou transformadas para fazer parte do
alojamento familiar classico/fogo sdo consideradas como parte integrante do mesmo.

+ Alojamento (Construcdo) Precario — Solucédo habitacional de agregados familiares que nao
tém acesso a uma habitacdo, sendo alojamentos rudimentares, a base de materiais pereciveis
(madeira, chapa, plasticos, etc.) ou em alvenaria de tijolo, auto-construidos, sem infraestruturas
minimas sanitarias ou outras.

+ Alvard de Loteamento - Licenciamento da operacdo de loteamento que permite que o
prédio (terreno) loteado seja dividido e, simultaneamente, sejam abertas as descricbes de
todos os lotes destinados a construcdo. Passam a poder ser validamente celebrados os actos
juridicos que tém por objecto esses lotes de terreno.

+ Cidade Saudavel - Cidade que cria e promove continuamente as condicbes necessérias
para garantir aos seus habitantes de forma equitativa um bem-estar fisico, social e mental,
através da conjugacdao positiva dos varios determinantes da saude.

¢ Cuidados Integrados Continuados - «Conjunto de intervenc¢des sequenciais de saude e/ou
de apoio social, decorrente de avaliacdo conjunta, centrado na recuperacdo global entendida
como 0 processo terapéutico e de apoio social, activo e continuo, que visa promover a
autonomia melhorando a funcionalidade da pessoa em situacdo de dependéncia, através da
sua reabilitacdo, readaptacdo e reinsercao familiar e social». (Cf. DL n.° 101/2006, DR 109
Série I-A de 2006-06-06).

+ Deficiéncia - «Perda ou alteracdo de uma estrutura ou de uma fungao psicolégica, fisioldgica
ou anatomica». (Cf. Censos 2001: Resultados Definitivos, 4° vol.(Lisboa), Instituto Nacional de
Estatistica, Lisboa, INE, 2002).

+ Determinantes da Saude - Factores que directa ou indirectamente influenciam o estado de
saude de um individuo ou da comunidade em que este se insere. Sao exemplos de
determinantes da saude para além dos factores individuais (genéticos, biolégicos e
psicolégicos), os estilos de vida que dependem directamente do individuo (consumo de tabaco,
alcool, drogas, habitos alimentares, actividade fisica, satde mental), os factores externos ao
proprio individuo nomeadamente os socioecondémicos, 0 ambiente, a seguranca, a exclusao
social, a habitacdo, educacédo, emprego, urbanizacdo e os transportes.

+ Estilos de Vida - «conjunto de habitos e comportamentos de resposta as situacfes do dia-a-
dia, apreendidos através do processo de socializacdo e constantemente reinterpretados e
testados, ao longo do ciclo de vida». (Cf. Circular Normativa n.° 07/DSE de 29/06/06. Programa
Nacional de Saude Escolar, Direccdo-Geral da Saude, 2006).
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+ Familia Classica - «Conjunto de individuos que residem no mesmo alojamento e que tém
relagbes de parentesco (de direito ou de facto) entre si, podendo ocupar a totalidade ou parte
do alojamento. Considera-se também como familia classica qualquer pessoa independente que
ocupa uma parte ou a totalidade de uma unidade de alojamento». (Cf. Censos 2001:
Resultados Definitivos, 4° vol.(Lisboa), Instituto Nacional de Estatistica, Lisboa, INE, 2002).

+ Familia Institucional - «Conjunto de individuos residentes num alojamento colectivo que,
independentemente da relacdo de parentesco entre si, observam uma disciplina comum, sdo
beneficiarios dos objectivos de uma instituicdo e sdo governados por uma entidade interior ou
exterior ao grupo.» (Cf. Censos 2001: Resultados Definitivos, 4° vol.(Lisboa), Instituto Nacional
de Estatistica, Lisboa, INE, 2002).

+ indice de dependéncia dos idosos - «Relacéo entre a populacéo idosa e a populagdo em
idade activa, definida habitualmente como o0 quociente entre o nimero de pessoas com 65 ou
mais anos e 0 numero de pessoas com idades compreendidas entre os 15 e 0s 64 anos
(expressa habitualmente por 100 pessoas com 15-64 anos)». (Cf. Anuario Estatistico da
Regido Lisboa - 2005, INE, Lisboa, 2006).

+ indice de envelhecimento - «Relacdo existente entre o nimero de idosos e a populagio
jovem (numero de residentes com 65 e mais anos por 100 residentes com menos de 15
anos)». (Cf. Anuério Estatistico da Regido Lisboa - 2005, INE, Lisboa, 2006).

¢+ indice de longevidade - «Relagdo entre a populacdo mais idosa e a populacdo idosa,
definida habitualmente como o quociente entre o nimero de pessoas com 75 ou mais anos e 0
namero de pessoas com 65 ou mais anos (expressa habitualmente por 100 pessoas com 65
ou mais anos)». (Cf. Anuario Estatistico da Regido Lisboa - 2005, INE, Lisboa, 2006).

+ Mortalidade - Relagcdo entre numero de Obitos causados por determinada patologia e a
populacdo num determinado periodo de tempo e &rea geogréfica.

+ Pavimento do edificio — Cada um dos planos habitaveis ou utilizaveis do edificio, qualquer
gue seja a sua relacdo com o nivel do terreno. As caves, subcaves e aguas furtadas, habitaveis
ou utilizaveis, sdo consideradas pavimentos.

+ Relacdo de masculinidade - «Quociente entre os efectivos populacionais do sexo masculino
e os do sexo feminino (habitualmente expresso por 100 mulheres)». (Cf. Censos 2001:
Resultados Definitivos, 4° vol.(Lisboa), Instituto Nacional de Estatistica, Lisboa, INE, 2002).

+ Salde — De acordo com a definicdo da OMS "A Saude é um estado de bem estar total, fisico,
mental e social, e ndo uma mera auséncia de doenca", podemos considerar que a salde esta
assim sujeita para além dos comportamentos individuais (estilos de vida), a uma complexa
interaccdo de um vasto conjunto de factores externos ao proprio individuo (determinantes da
saude).

+ Taxa bruta de mortalidade - «NUmero de Obitos observado durante um determinado periodo
de tempo, normalmente um ano civil, referido & populacdo média desse periodo (habitualmente
expressa em numero de Obitos por 1000 habitantes)». (Cf. Anuério Estatistico da Regido
Lisboa - 2005, INE, Lisboa, 2006).

¢ Taxa bruta de natalidade - «NUmero de nados-vivos ocorridos durante o ano, referido a
populacdo média desse ano (numero de nados-vivos por 1000 habitantes)». (Cf. Anuario
Estatistico da Regido Lisboa - 2005, INE, Lisboa, 2006).
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+ Taxa de crescimento efectivo - «Variacdo populacional observada durante um determinado
periodo de tempo, normalmente um ano civil, referido a populacdo média desse periodo
(habitualmente expressa por 100 ou 1000 habitantes)». (Cf. Anuario Estatistico da Regido
Lisboa - 2005, INE, Lisboa, 2006).

+ Taxa de crescimento natural - «Saldo natural observado durante um determinado periodo
de tempo, normalmente um ano civil, referido a populacdo média desse periodo (habitualmente
expressa por 100 ou 1000 habitantes)». (Cf. Anuario Estatistico da Regido Lisboa - 2005, INE,
Lisboa, 2006).

+ Taxa de fecundidade geral - «Numero de nados-vivos ocorridos durante o ano, referido ao
efectivo médio de mulheres em idade fecunda (entre os 15 e os 49 anos) desse ano (nUmero
de nados-vivos por 1000 mulheres em idade fecunda)». (Cf. Anuario Estatistico da Regido
Lisboa - 2005, INE, Lisboa, 2006).

+ Taxa média de mortalidade infantil - «NUmero de ébitos de criancas com menos de 1 ano
de idade observado durante um determinado periodo de tempo, normalmente um ano civil,
referido ao nimero de nados vivos do mesmo periodo (habitualmente expressa em numero de
Obitos de criancas com menos de 1 ano por 1000 nados vivos)». (Cf. Anuario Estatistico da
Regido Lisboa - 2005, INE, Lisboa, 2006).

+ Taxa média de mortalidade neonatal - «NUumero de ébitos de criancas com menos de 28
dias de idade observado durante um determinado periodo de tempo, normalmente um ano civil,
referido ao nimero de nados vivos do mesmo periodo (habitualmente expressa em namero de
Obitos de criancas com menos de 28 dias de idade por 1000 nados vivos)». (Cf. Anuario
Estatistico da Regido Lisboa - 2005, INE, Lisboa, 2006).

+ Urbanita - Individuo que habita huma cidade.

Oxdidelas CMO/DHSAS/DSPT/SOSOCS 335



Perfil de Saude do Concelho de Odivelas (Actuadianc

SIGLAS E ABREVIATURAS UTILIZADAS

¢ ACSMO - Associacdo Comunitaria de Saude Mental de Odivelas;

* ANF - Associacao Nacional das Farmacias;

* APA - Agéncia Portuguesa do Ambiente;

* APAV - Associacdo Portuguesa de Apoio a Vitima,

+ ARSLVT — Administracdo Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo;

* ATL - Actividades de Tempos Livres;

¢ AUGI - Area Urbana de Génese llegal;

+ AVC - Acidente Vascular Cerebral;

+ AVPP - Anos de Vida Potencialmente Perdidos;

¢ BCG - Vacina contra a tuberculose;

+ CAAI - Centro de Atendimento e Apoio Integrado;

+ CAE - Classificacao das Actividades Econdmicas;

+ CAT - Centro de Atendimento a Toxicodependentes;

+ CAT- SMU - Centro de Atendimento a Toxicodependentes - Santa Maria da Urmeira;
¢ CATL - EPSA - Centro de Atendimento a Toxicodependentes — Extensdo da P6voa de Santo
Adrido;

¢ CATUS - Centro de Atendimento de Urgéncias de Saude;

¢ CCDR-LVT - Comisséo de Coordenagédo e Desenvolvimento Regional de Lisboa e Vale do
Tejo;

+ CE - Comisséo Europeia;

+ CEB - Ciclo do Ensino Béasico;

+ Cf. - Confira;

* CLAI - Centro Local de Apoio ao Imigrante;

¢ CMO - Camara Municipal de Odivelas;

¢ CSO - Centro de Saude de Odivelas;

¢ CSP - Centro de Saude da Pontinha;

+ CVEDT - Centro de Vigilancia Epidemioldgica das Doencas Transmissiveis;

* DAS - Departamento de Ambiente e Salubridade;

+ DDO - Doencas de Declaracdo Obrigatoria;

+ DEJC - Departamento de Educacéo, Juventude e Cultura;

¢ DGOU - Departamento de Gestao e Ordenamento Urbanistico;

* DHSAS - Departamento de Habitacdo, Saude e Assunto Sociais;

¢ DL - Decreto-Lei;

+ DPE - Departamento de Planeamento Estratégico;

+ DPOC - Doenca Pulmonar Obstrutiva Crénica,

+ DSPT - Divisdo de Saude e da Prevencéo das Toxicodependéncias;

+ DT - Vacina bivalente contra o tétano e a difteria (difteria em dose de crianca);
+ DTP - Vacina trivalente contra a difteria, o tétano e a tosse convulsa;

+ EB - Estacéo Base;

+ EB 2,3 - Escola Basica dos 2° e 3° Ciclos;
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¢ EB 1 - Escola Basica do 1° Ciclo;

+ E.M. - Empresa Municipal;

¢ EP - Entidade Promotora;

+ ETAR - Estacéo de Tratamento de Aguas Residuais;

+ FPC - Fundacao Portuguesa de Cardiologia;

* GAAE - Gabinete de Apoio as Actividades Economicas;

* GAV - Gabinete de Apoio a Vitima,

* GEPAT - Gabinete de Estudos, Planeamento e Administracdo do Territorio;
* GNR - Guarda Nacional Republicana;

+ Hib - Vacina monovalente contra a doenca invasiva por Haemophilus influenzae b;
+ |IDT - Instituto da Droga e da Toxicodependéncia;

+ |[EFP - Instituto do Emprego e Formacao Profissional;

+ IGAPHE - Instituto de Gestéo e Alienacado do Patriménio Habitacional do Estado;
¢ IGP - Instituto Geogréfico Portugués;

+ |IHRU - Instituto de Habitacdo e da Reabilitagdo Urbana;

¢ IMC - indice de Massa Corporal;

+ INE - Instituto Nacional de Estatistica;

+ INH - Instituto Nacional de Habitac&o;

+ IPSS - Instituicdo Particular de Solidariedade Social;

¢ |Qar - indice de Qualidade do Ar;

+ IRAR - Instituto Regulador de Aguas e Residuos;

+ ISCTE - Instituto Superior de Ciéncias do Trabalho e da Empresa;

+ ISPA - Instituto Superior de Psicologia Aplicada;

¢ IT - Instituto de Telecomunicagoes;

+ ITN / DPRSN - Instituto Tecnologico e Nuclear / Departamento de Protec¢do Radiolégica e
Seguranga Nuclear;

¢ LER - Lista Europeia de Residuos;

¢ LPCS - Liga Portuguesa Contra a SIDA;

+ MenC - Vacina contra a doenca invasiva por Neisseria meningitidis C;
+ OMS - Organizacdo Mundial de Saude;

¢ PCF - Programa de Cuidados Farmacéuticos;

+ PCQA - Programa de Controlo de Qualidade da Agua;

+ PER - Programa Especial de Realojamento;

+ PJ - Policia Judiciéria;

+ PMPDO - Programa Municipal de Prevencéo das Doencas Oncolégicas;
¢ PMSCO - Plano Municipal de Saude do Concelho de Odivelas;

+ PNS - Plano Nacional de Saude;

+ PNUD - Programa das Nacdes Unidas para o Desenvolvimento;

* p. - pagina;

* pp. - paginas;

¢ ppm — partes por milh&o;

¢ Pr - Programa/Projecto;

+ PSP - Policia de Seguranca Publica;
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+ Rev. - Revisao;

+ RIB - Residuos Industriais Banais;

+ RIP - Residuos Industriais Perigosos;

+ RORS - Registo Oncologico Regional Sul;

+ RPCS - Rede Portuguesa de Cidades Saudaveis;

+ RSI - Rendimento Social de Insercéo;

+ SIDA - Sindrome de Imunodeficiéncia Adquirida;

* SMAS-Loures - Servicos Municipalizados de Loures;

¢ Td - Vacina bivalente contra o tétano e a difteria (difteria em dose de adulto);

¢ UCCPO - Unidade Comunitaria de Cuidados Psiquiatricos de Odivelas;

* UNL-FCT - Universidade Nova de Lisboa - Faculdade de Ciéncias e Tecnologia;
+ VAP - Vacina “monovalente” contra a poliomielite (virus atenuados);

+ VASPR - Vacina trivalente contra o sarampo, a parotidite epidémica e a rubéola;
+ VAT - Vacina monovalente contra o Tétano;

+ VHB - Vacina monovalente contra a Hepatite B;

+ VIH - Virus da Imunodeficiéncia Humana;

+ VIP - Vacina “monovalente” contra a poliomielite (virus inactivados);

+ Vol. - Volume;

+ VP - Valor Paramétrico.
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Websites:

Agéncia Portuguesa do Ambiente - URL: www.iambiente.pt e www.qualar.org

Alto Comissariado da Saude - URL: www.acs.min-saude.pt

Area Metropolitana de Lisboa - URL: www.aml.pt

Associacdo Nacional das Farmacias - URL: www.anf.pt

Associacao Portuguesa de Apoio a Vitima - URL: www.apav.pt

Camara Municipal de Odivelas - URL: www.cm-odivelas.pt

Direccdo-Geral da Saude - URL: www.dgs.pt

Direccdo Regional de Educacéo de Lisboa e Vale do Tejo - URL: www.drel.min-edu.pt

Infarmed — Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Saude, I.P. - URL:
www.infarmed.pt

Instituto do Emprego e Formacao Profissional - URL: www.iefp.pt

Instituto Geografico Portugués - URL: www.igeo.pt

Instituto Tecnoldgico e Nuclear - URL: www.itn.pt

Organizacdo Mundial da Saude - URL: www.who.int

Portal da Saude - URL: www.min-saude.pt

Rede Portuguesa de Cidades Saudaveis - URL: www.redecidadessaudaveis.com
Direccdo-Geral da Saude - URL: www.dgs.pt

Direccdo Regional de Educacao de Lisboa e Vale do Tejo - URL: www.drel.min-edu.pt
Organizacdo Mundial da Saude - URL: www.who.int

Portal da Saude - URL: www.min-saude.pt

Rede Portuguesa de Cidades Saudaveis - URL: www.redecidadessaudaveis.com
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Tabela das Doencas de Declaracao Obrigatoria
(Anexa a Portaria n.° 1071/98 de 31 de Dezembro e alterada pela Portaria n.° 258/2005 de 16 de Margo)

AO00 — Célera;

AO01 — Febres tifdide e paratiféide;

AO02 — Outras salmoneloses;

A03 — Shigelose;

A05.1 — Botulismo;

Al5, A16 — Tuberculose respiratoria;

Al17 — Tuberculose do sistema nervoso;

A19 — Tuberculose do sistema miliar;

A20 — Peste;

A22 — Carbunculo;

A23 — Brucelose,

A27 — Leptospirose;

A30 — Doenca de Hansen (lepra);

A33 - Tétano Neonatal,

A34, A35 — Tétano;

A36 — Difteria;

A37 — Tosse convulsa;

A39 — Infecgdo meningocdcica (exclui meningite meningocdcica, A39.0);
A39.0 — Meningite meningocécica;

A49.2 — Infeccdo por Haemophilus influenza (exclui meningite por Haemophilus influenza,
G00.00);

A48.1 — Doenga dos Legionarios;

A50 — Sifilis congénita;

A51 — Sifilis precoce;

A54 — InfecgBes gonocdcicas;

A69.2 — Doenca de Lyme;

A77.1 — Febre escaro-nodular;

A78 — Febre Q.;

A80 — Poliomielite aguda,;

A81.0 — Doenca de Creutzfeldt Jakob (encefalopatia espongiforme subaguda);
A82 — Raiva;

A95 — Febre-amarela;

B0O5 — Sarampo;

B06 — Rubéola (exclui rubéola congénita, P35.0);
B15 — Hepatite aguda A,

B16 — Hepatite aguda B;

B17 — Outras Hepatites virais agudas (exclui a hepatite C, B17.1);
B17.1 — Hepatite aguda C;

B19 — Hepatite viral ndo especificada;

B20-B24 - Infeccéo pelo VIH;

B26 — Parotidite epidémica;

B50-B54 — Maléria;

B55 — Leishmaniase visceral,

B67 — Equinococose;

B75 — Triquiniase;

G00.0 — Meningite por Haemophilus influenza;
P35.0 — Rubéola congénita.
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Vacinas constantes do Programa Nacional de Vacinacd o

(Em vigor desde 1 de Janeiro de 2006)

Idade

Vacinas (e respectivas doencas)

Recém-nascido

BCG (Tuberculose);
VHB — 1.2 dose (Hepatite B);

A0S 2 meses

DTPa — 1.2 dose (Difteria, Tétano, Tosse Convulsa);

VIP — 1.2 dose (Poliomielite);

VHB — 2.2 dose (Hepatite B);

Hib — 1.2 dose (doencas causadas por Haemophilus influenzae tipo b);

Aos 3 meses

MenC - 12 dose (meningites e septicemias causadas pela bactéria
eningococo);

A0S 4 meses

DTPa — 2.2 dose (Difteria, Tétano, Tosse Convulsa);
VIP — 2.2 dose (Poliomielite);
Hib — 2.2 dose (doencas causadas por Haemophilus influenzae tipo b);

Aos 5 meses

MenC - 22 dose (meningites e septicemias causadas pela bactéria
€ningococo);

A0S 6 meses

DTPa — 3.2 dose (Difteria, Tétano, Tosse Convulsa);

VIP — 3.2 dose (Poliomielite);

VHB — 3.2 dose (Hepatite B);

Hib — 3.2 dose (doencas causadas por Haemophilus influenzae tipo b);

Aos 15 meses

VASPR - 1.2 dose (Sarampo, Parotidite, Rubéola);
MenC - 32 dose (meningites e septicemias causadas pela bactéria
meningococo);

Aos 18 meses

DTPa — 4.2 dose (Difteria, Tétano, Tosse Convulsa);
Hib — 4.2 dose (doencas causadas por Haemophilus influenzae tipo b);

Dos 5 aos 6 anos

DTPa — 5.2 dose (Difteria, Tétano, Tosse Convulsa);

VIP — 4.2 dose (Poliomielite);

VASPR - 2.2 dose (Sarampo, Parotidite, Rubéola) - Nos nascidos em
1993, esta dose da VASPR devera ser tomada aos 13 anos de idade;

Dos 10 aos 13 anos

Td — 1.2 dose (Tétano, Difteria — dose reduzida);
VHB - 3.2 dose (Hepatite B) - aplicavel aos nascidos antes de 1999 e
ainda néo vacinadas;

De 10 em 10 anos

Td — doses seguintes (Tétano, Difteria — dose (toda a vida) reduzida).

Fonte: www.min-saude.pt/Portal (Portal da Saude).
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Poluentes englobados no indice de Qualidade do Ar
(Fontes e caracteristicas fisico-quimicas)

Poluente Caracteristicas fisico-quimicas Fontes
CcoO + incolor: + trafego (especialmente veiculos sem
(mondxido de . g catalisador);
+ inodoro; e
carbono) + industrias;
+ castanho claro, quando em . .
: .. + trafego;
baixas concentracgdes; ; . .
NO, + sector industrial, em geral, dado que é o

(diéxido de azoto)

+ cria uma brisa castanha
desagradavel, em altas

resultado da queima de combustiveis a
temperaturas mais ou menos elevadas;

concentracdes;
+ incolor; . . . o
. . + sector industrial (especialmente refinarias,
SO, ¢+ inodoro, em baixas - . P
. . caldeiras queimando combustiveis com altos
(di6xido de concentracdes; . VRS
e teores de enxofre - p.ex. fueléleo, industria
enxofre) + cheiro intenso a enxofre, P )
. — guimica e pastas de papel);
guando ha altas concentra¢des;
+ forma-se ao nivel do solo como resultado de
reaccdes quimicas que se estabelecem entre
alguns poluentes primarios, tais como os 6xidos
de azoto, os compostos organicos volateis
(COV) ou 0 monoxido de carbono. Estas
+ incolor, embora seja o principal rea%goes (ttl_aol-se na Fre_zsen(;c:l d? luz solarl .
o constituinte do smog fotoquimico, | S€Ndo particularmente importantes no verao;
3 z
(ozono) que se iraduz por uma Nevoa que | po|yentes primarios provém de:
se forma alguns metros acima da | , trafego
superficie do solo; + indGstrias
+ aterros sanitarios
+ tintas e solventes
+ florestas (principalmente COV)
+ pequenas fontes (estacdes de servicgo,
equipamentos mecanicos de jardinagem,...);
+ trafego;
L + sector industrial (cimenteiras, indUstria
+ material sélido ou pequenas Py o : ;
PMyg qguimica, refinarias, siderurgias, pastas de

(particulas)

goticulas de fumo, poeiras e
vapor condensado no ar;

papel, extraccdo de madeiras,...);
+ obras de construcao civil;
+ processos agricolas (ex. aragem dos solos);

Fonte: www.iambiente.pt (Agéncia Portuguesa do Ambiente).
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Poluentes englobados no indice de Qualidade do Ar
(Alguns dos seus principais efeitos)

Poluente Efeitos

+ inibe a capacidade do sangue em trocar oxigénio com os tecidos vitais,
podendo em concentragbes extremas provocar morte por envenenamento;

+ afecta principalmente o sistema cardiovascular e o sistema nervoso;
monoxido de carbono | ¢ concentragcdes mais baixas sdo susceptiveis de gerar problemas
cardiovasculares em doentes corondrios (p.ex. casos de angina de peito);

+ concentracdes elevadas séo susceptiveis de criar tonturas, dores de cabeca e
fadiga,;

+ altas concentragdes podem provocar problemas do foro respiratério,
especialmente em criangas, tais como doencas respiratérias (asma ou tosse
convulsa). Doentes com asma podem também sofrer dificuldades respiratérias
adicionais com estes elevados teores;

+ é um poluente acidificante, envolvido em fenédmenos como as chuvas acidas
(felizmente tém pouca expressao no nosso pais), as quais acidificam os meios
naturais (p.ex. as aguas de lagos) e atacam quimicamente algumas estruturas,
p.ex. materiais metalicos (corrosao), bem como tecidos vegetais;

dioxido de azoto

+ altas concentracdes podem provocar problemas no tracto respiratorio,
especialmente em grupos sensiveis como asmaticos;

dioxido de enxofre + € um poluente acidificante, contribuindo para fendémenos como as chuvas
acidas que tém como consequéncia a acidificagcdo dos meios naturais (p.ex.
lagos) ou a corrosdo de materiais metalicos;

+ € um poderoso oxidante, o que se reflecte nos ecossistemas, nos materiais e
na salde humana;

pode irritar o tracto respiratorio, ja que o oxida, podendo provocar dificuldades
respiratdrias (p.ex. impossibilidade de respirar fundo, inflamacdes brénquicas ou
tosse);

+ é 0 principal constituinte do smog fotoquimico, o qual é frequentemente
associado a diversos sintomas, particularmente em grupos sensiveis como
criancas, doentes cardiovasculares e/ou do foro respiratério e idosos

+ é, frequentemente, apontado como o principal responsavel por perdas
agricolas e danos na vegetacao, existindo espécies particularmente sensiveis
ao seu efeito tal como o Pinus Alepensis (espécie de pinheiro existente, p.ex.,
na Serra da Arrabida);

Ozono

+ sdo um dos principais poluentes em termos de efeitos na sadde humana,
particularmente as particulas de menor dimensao que sao inalaveis, penetrando
no sistema respiratério e danificando-o;

+ tém-se caracterizado por serem, pretensamente, responsaveis pelo aumento
de doencas respiratérias (p.ex. 0 aumento da incidéncia de bronquite asmaética);
+ podem ser responsaveis pela diminuicdo da troca gasosa em espécies
vegetais, nomeadamente através do bloqueamento de estomas;

+ danificam igualmente o patriménio construido, especialmente tintas;

Particulas

Fonte: www.iambiente.pt (Agéncia Portuguesa do Ambiente).
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codama de dloed, mbeco ou
outras subvoineis; esmo desfics-
&0 Coimd o prindpas fcores
implicados n o e gL

LT TTATR

Coen o presents myudriins preven-
darmns avaliar of esrdos de vida da
populagio do concetho o elaborar,
am fanido dos resadoador obindas,
projectos de promecho e edumgdo
para @ mide com o ohjeche de
miroar o impacto dos facrores de
Fsco

Fars que esma etaga sefl kam duced-
da, necessicansas da sua colaboracio
wravis o preenchimenco do pee
SENLA INUATITD, Ol EHCGNTFATS
guestdes rehoonacas com os o
los de vida. O leguisrioas so ande
mas, confldencias @ podem ser

preenchidos por gualfuer pesaoa
con mess de 15 aros de idade.

O inguisice poderd ser praenchica,

ik ag prfeyeg cip 0 de Jyshg, das

Sepinges (orman

suparte papel, em ansas, o qual
poderd sor entregue na Distsdio de
Sade & da Prevencdo daz Taxico-
cependdncias (Ras Tomas da Anun-
oagdo, n @ B Odivebs); na Lojs ds
Masecipn | Odiveliz Parque), no
Gabimere da Spoic a0 Cidadio
{Edilicie CARELD, Pargue Mark
Laemas) ou nos Paces do Cescelho
{Riia Gedlherme Gomies Fernaedes
&3 « Quinia da Memodriay

oneling, através oo website da
Cimars Municipal de Odivelas
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Sl pArLICIpSC S0 & B sinoericade
35 JURS 1E5POVES B muko Impor-

LINCES pard nie

Agracdocamas desda i
& suld cobboragdio!

A Presidams da Cimaes Muanicipal
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| - Habltos Allmantaras

1 - Quarias retzigdss 13z por dia?
[ uma | Duas [] Tras
Ll cuatna | Sinco ou mas

Z - Onde cosbuma tomar as sequinies "EI'E'-;-!EIEE»"' [assnalar com uma cruz por cada refeic o)

Local F Refelgad Fequens AImogn AITIOC Janiar

Casa

Cafe

[Fes@urane

[Feletons da empresa

Subra;

2 - Com gue freguéncla cosluma consumir os sequintes allmenios? (uma cruz por cada alimenta)

1 WeZ par 234 vwezes 5 ou mals
Allmenio BEmana por samana WEZES [par
EE2mana

Raramanis Munca

Redr 95'3'1195

':E"-'EI] ou vinha

4 - Consldera que faz uma al 'I1E"1|.a$fd:l BRUTAVET

L] =im ] ndo

- aphivigage Flaics

5 - Costuma fazer exsrcicio fislco ou praticar desporta?

[ Sim | NdD iommsme pars o quesiic 3)
E - Coam gue Treguencls faz axencizio TiEco o FI'GUEE JE'!!P':l'-.: 7

[] Tooos os @as [] 3 a 5 vezes por samana | 132 verss por samana

2 CEm ars Flanaipal oy Culirelo & @ei e s Sl o ds Frores oo Tessedope ssfeea

7 - In@gue @ princlpal razda pela gual faz exerciclo TiElco ou pratica desporta:
|| Parque faz bem 3 salde | | Para alilar o stress

[_] owertimamo § conyivio [] ocupar o temipo Ivre
[] cutra. qual?

g - Onoe cosluma Tazer exercicio Mslco ou pratkar Gespono?

—I Dentra do Concelhio de Cdivelas I_ Faora do Concelho de Odivelas

2 - Mo o350 o2 ndo fazer exsrcicls flslco ou praticar desporto, Indkus qual a princlgal razia;
|| Fana de tempa

[] m1a qualidade dos espages desporivos existanies

[7] nexistancia de espagos adequades para a pratea desperlva

|_| M3 gosta ¢ Ko tenho Interessa

. I-:-Jlra Qual?

Il - Qoupagds 408 Tempos LIvies

10 - Qual a princlpal ackidade com Que ocupa 05 s2us tempos Ihres?

[ Ler [1 passear ] ver telovisSo

] Irao cinema Ll Ir a0 teatra [] wisttar museus

| Fazer exercizio [ Jegar no computador [] Mawagar ra Intemst
|| Descansar [] outra. @ual?

IV — Conguma e Tabacs

11 - Emi relzglo ao consumao o2 tabace. fuma:
[C] Todes o5 dias [ 2 a 3 vezes por samana [] 2 a 4 vazas por mas
|_| Raraments [ ] Wdofuma  (passe para a guestlo 13

12 - Qe Hpo de fabaco costuma consumir com malor requencla?
] cigamos || charutos ] Clgamiinas
[ cachimbs __| Tabaon para enrolar L] Cutro. Qual?

W —Consumg de Bebldag Alcodllcas

13- Em rala-;.hcn a0 consumo de bebldas alcodlicas, bebe

[ Todes o5 dias [] 2 a3 veras por samana [[] 2 a 4 vazas por mas
|_ Raramentz :I Wio bebd  (passe sar a gusssio 15
Ciomars Mumivigal iy Calimrien ¥ oo v s Smaly ¢ s Berormgioo den Tesiomdeposdbecas @



