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PREAMBULO

O Diagndstico Social constitui a primeira etapa na elaboracdo de um conjunto de documentos
estratégicos da Rede Social do Concelho de Vila Franca de Xira: a Carta de Equipamentos e
Respostas Sociais e o Plano de Desenvolvimento Social.

Encontra-se estruturado em 9 areas tematicas: Territdrio e Populagdo; Familias; Educacéo;
Habitacdo; Emprego e Desemprego; Prestagdes Sociais; Empresas e Comércio Internacional,
Justica e Criminalidade e, por fim, Satde.

Cada area temaética consta de um Caderno que contém a informacéo de sintese considerada
relevante sobre o tema abordado. Os 9 Cadernos corporizam o Diagnéstico Social.

A realizacdo do Diagnéstico Social por Cadernos teve como objetivo promover a reflexdo em
torno de retratos temdticos por parte das diferentes estruturas envolvidas na sua construcdo:
Rede Social e Rede de Cidades Saudéaveis, com especial enfoque ao Conselho Local de Acdo
Social (CLAS) e as diferentes Comissdes Sociais de Freguesia (CSF).

A andlise espacial foi efetuada tendo em atencdo a configuracdo das Comissdes Sociais de
Freguesia (CSF), reformuladas segundo a reorganizacdo administrativa territorial autdrquica
ocorrida e que integram as seguintes freguesias e unibes de freguesia: A. Castanheira do
Ribatejo e Cachoeiras; B. Vila Franca de Xira; C. Alhandra, Sao Jodao dos Montes e Calhandriz; D.
Alverca do Ribatejo e Sobralinho; E. P6voa de Santa Iria e Forte da Casa; F. Vialonga.

Como o concelho de Vila Franca de Xira ndo pode ser dissociado do ambito metropolitano em
que se insere, procurou-se, sempre gue possivel, efetuar comparacdes com os dados
regionais, nomeadamente: Grande Lisboa (NUTS lil) e Area Metropolitana de Lisboa (NUTS II -
Lisboa), de modo a contextualizar as tendéncias observadas.

Para as varidveis cujos dados alfanuméricos, decorrentes do Censos 2011, se encontram
disponiveis na Base Geogréafica de Referenciacdo de Informacdo (BGRI), foram produzidos
cartogramas que permitem efetuar leituras territoriais mais pormenorizadas dentro de cada
um dos territérios.

Para a realizacdo do presente Caderno foram ainda solicitados aos parceiros sociais alguns
elementos, nomeadamente ao Hospital de Vila Franca de Xira e ao ACES Estuario do Tejo.
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ESTADO DA SAUDE

NATALIDADE E FECUNDIDADE

TAxA BRUTA DE NATALIDADE

O concelho de Vila Franca de Xira apresentava, em 2012, uma taxa bruta de natalidade!
(10,2%o) ligeiramente inferior a média da regido onde se insere (10,4%o0 na AML e 10,5%o0 na
Grande Lisboa).

G eggpéaﬁ - 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Nados-vivos - Total
Concelho 1.554 1591 1550 1.650 1.664 1.648 1.601 1.660 1.544 1.643 1590 1.411
Taxa bruta de natalidade (%o)
AML 11,9 12 11,9 11,6 11,9 11,5 11,5 11,8 11,3 11,6 11,0 10,4

Grande Lisboa 11,9 11,9 11,9 11,5 11,9 11,4 11,4 11,8 11,4 11,7 11,1 10,5

Vila Franca de

Xira 12,9 12,4 12,3 12,9 12,9 12,6 12,1 12,4 11,4 12,1 11,6 10,2

Nota: 1992-2011: valores revistos em fungdo, respetivamente, das séries Estimativas Definitivas de Populagdo Residente 1991-2000 e 2001-
2010 e das Estimativas Provisdrias de Populagdo Residente 2011.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mé&e. Quadro extraido em 09 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 1 - Taxa bruta de natalidade (%o) por localizacdo geogréfica, 2001 a 2012

Legenda
TAXA BRUTA DE NATALIDADE (/1000 HABITANTES), 2011

6,25 - 8,93
8,94 - 10,43
10,44 - 11,35

0
T — . 11,36 - 12,35

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracéo geogréafica dos ACES da Regido de Lisboa e Vale do Tejo.

Fig. 1 — Taxa bruta de natalidade (%o) na regido de Lisboa e Vale do Tejo, por ACES, 2011

Face a 2001, os nascimentos decresceram no concelho 9,2% o que levou a um decréscimo da
taxa bruta de natalidade de 2,7 %o, enquanto na Grande Lisboa e AML este valor foi apenas
de 1,4 %o e 1,5 %o, respetivamente.

I NMimero de nados-vivos ocorrido durante um determinado periodo de tempo, normalmente um ano civil,
referido & populacdo média desse periodo (habitualmente expressa em numero de nados-vivos por 1.000
habitantes) (INE, 2013b).
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Nesta Ultima década, Vila Franca de Xira usufruiu sempre de taxas brutas de natalidade
superiores a média da regido, porém, em 2012, esta tendéncia inverteu-se e pela primeira
vez, a sua taxa foi inferior. Apesar da quebra verificada, Vila Franca de Xira, em 2011,
continuava a ser um dos concelhos da regido de Lisboa e Vale do Tejo, juntamente com
Sintra, Cascais, Odivelas e Loures, com taxas brutas de natalidade mais elevadas.

TAxA DE FECUNDIDADE GERAL E INDICE SINTETICO DE FECUNDIDADE

A taxa de fecundidade geral foi, em 2012, no concelho de Vila Franca de Xira inferior a média
da regiao onde se insere {40%o por oposicao a 44,3%o na AML e 44,9%o0 na Grande Lisboa}.

o egg:‘:ﬁca 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Taxa de fecundidade geral (%o)?
AML 46,4 47,4 47,6 46,5 48,1 47 47 48,6 46,9 48,7 46,5 44,3
GL[:ane 46,6 47,3 47,7 46,4 48,1 46,5 46,8 48,9 47,7 49,1 47,2 44,9
Vi?eF)r(?rgca 46,1 44,6 446 47,1 475 47,1 456 47,1 43,8 465 449 40

(1) 1992-2011: valores revistos em func¢do, respetivamente, das séries Estimativas Definitivas de Populagdo Residente 1991-2000 e 2001-
2010 e das Estimativas Provisérias de Populagdo Residente 2011.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mée e nacionalidade da mae; Quadro extraido em 09 de abril de 2014 de

http://www.ine.pt.
Quadro 2 - Taxa de fecundidade (%o) por localizacdo geogréfica, 2001 a 2012

Taxa de fecundidade (%o) por grupo etario

Zona Geogréfica 2001 2009 2010 2011 2012 (z%'gelr_‘;'(')?l"’z)
15-19
AML 23,8 19,6 20 17,9 16,7 -7,1
Grande Lisboa 24,2 19,4 19,9 17.8 16,6 -7,6
Vila Franca de Xira 21,4 15,2 19,4 16,5 10,7 -10,7
20-24
AML 52,7 53,3 54,5 49,6 46,7 -6
Grande Lisboa 50,5 52,9 53,9 48,7 46,8 -3,7
Vila Franca de Xira 57,3 46,2 55,2 47,5 43,8 -13,5
25-29
AML 93,2 80,5 84 78,7 76,1 -17,1
Grande Lisboa 91,4 80,2 81,4 76,9 75,1 -16,3
Vila Franca de Xira 100,2 84,7 85,7 84,2 71,8 -28,4
30-34
AML 91,7 94,6 98,2 96,5 94 2,3
Grande Lisboa 94 97,6 100,7 99,5 96,3 2,3
Vila Franca de Xira 82,9 84,6 87,8 91,1 84 1,1
35-39
AML 40,8 52,7 56,5 57 54,9 14,1
Grande Lisboa 42,6 55 58,7 59,1 56,8 14,2
Vila Franca de Xira 36,9 43,4 47,6 47,4 44,7 7,8
40-44
AML 8,4 11,8 12,8 13,3 13,3 4,9
Grande Lisboa 8,7 11,9 13,8 13,9 13,6 4,9
Vila Franca de Xira 6,8 9,1 11,3 10,2 12,1 5,3
45-49
AML 0,5 0,7 0,7 0,8 0,6 0,1
Grande Lisboa 0,5 0,7 0,8 0,9 0,7 0,2
Vila Franca de Xira 1 0,8 0,2 0,4 0,2 -0,8

Fonte: PORDATA [ Quadro extraido em 11 de abril de 2014 in http://www.pordata.pt/Municipios.]

Quadro 3 - Taxa de fecundidade geral (%o) por grupo etério, por localizagdo geogréfica, 2001 e 2009 a
2012

2 £ um indicador que relaciona o nimero de nados-vivos por 1.000 mulheres em idade fértil - entre os 15
e 0s 49 anos (Nazareth, 2004).
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Face a 2001 observou-se, no concelho, uma tendéncia de decréscimo acentuado da taxa de
fecundidade geral de -6,1%o0, significativamente superior ao ocorrido para a AML e Grande
Lisboa no mesmo periodo, que registaram decréscimos na ordem dos -2,1%o0 € -1,7%o,
indiciando um significativo declinio da frequéncia de nascimentos nas mulheres em idade
fértil.

Uma andlise da taxa de fecundidade geral por grupo etdrio vem revelar comportamentos
diferenciados do indicador.

Os grupos etdrios com taxas de fecundidade mais elevadas no concelho de Vila Franca de
Xira, em 2012, foram o dos 30 a 34 anos (84%o) e dos 25 a 39 anos (71,8%o0). No entanto,
quando comparadas com a média das taxas da AML (94%o e 76,1%o, respetivamente) e
Grande Lisboa (96,3%0 e 75,1%o, respetivamente}, apresentaram valores mais baixos. Refira-
se, alids, que todos os grupos etarios, apresentaram, para aquele ano, taxas de fecundidade
geral inferiores as da média da regido onde o concelho se insere.

Entre 2001 e 2012 verificou-se um decréscimo das taxas de fecundidade nos grupos etérios
abaixo dos 30 anos, por oposicdo a um aumento em grupos etdrios mais elevados, tendéncia
reveladora de um adiamento da idade a maternidade.

Em 2001 a taxa de fecundidade mais elevada verificava-se no grupo etéario dos 25 a 29 anos
de idade (100,2%0 em 2001 para 71,8%o), situacao que se altera, passando a verificar-se no
grupo etadrio dos 30 a 34 anos de idade (de 82,9%o para 84%o).

A taxa de fecundidade no grupo etério dos 15 aos 19 anos de idade apresenta uma tendéncia
de decréscimo, tendo passado de 21,4%o0 para 10,7%o criancas por mil mulheres deste grupo
etario (-10,7%o), entre 2001 e 2012.A evolucdo do nimero de nascimentos pode ser afetada
pela dimensdo e pela composicdo da populacdo feminina em idade fértil, revelando-se
pertinente a andlise do indice sintético de fecundidade?, indicador conjuntural que traduz o
numero médio de criancas nascidas vivas por mulher em idade fértil.

Este indice tem mantido, ao longo dos Ultimos anos, uma tendéncia decrescente. Na década
de 60 do século XX, cada mulher tinha em média cerca de trés filhos, valor que tem
diminuido desde entdo, para valores inferiores a 2,1 criancas por mulher, considerado como o
nivel de substituicdo de geracdes. (INE, 2012b).

Vila Franca de Xira, em 2011, apresentava um indice de 1,6 criancas por mulher, nao
diferindo dos valores apurados para a AML (1,57) e Grande Lisboa (1,58). Refira-se que o
indice ndo apresentou grande variacao desde 1996 cujo valor era de 1,5 criancas por mulher.

Zonla. 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Geogréfica
indice sintético de fecundidade
AML 1,56 1,57 1,57 1,53 1,58 1,54 1,55 1,61 1,57 1,63 1,57 1,51

Grande Lisboa 1,56 1,57 1,57 1,52 1,58 1,53 1,54 1,62 1,59 1,65 1,58 1,53

(1) 1992-2011: valores revistos em funcao, respetivamente, das séries Estimativas Definitivas de Populacéo Residente 1991-2000 e 2001-
2010 e das Estimativas Provisdrias de Populacao Residente 2011.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mé&e e nacionalidade da mae; Quadro extraido em 09 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Quadro 4 - Indice sintético de fecundidade por localizagdo geografica, 2001 a 2012

Vila Franca de Xira apresentou, em 2011, um indice sintético de fecundidade mais reduzido
que alguns concelhos que compdem a Grande Lisboa, nomeadamente Cascais, Amadora,
Lisboa e Loures.

3 NMdmero médio de criancas vivas nascidas por mulher em idade fértil (dos 15 aos 49 anos de idade),
admitindo que as mulheres estariam submetidas as taxas de fecundidade observadas no momento. Valor
resultante da soma das taxas de fecundidade por idades, ano a ano ou grupos quinquenais, entre os 15 e
0s 49 anos, observadas num determinado periodo (habitualmente um ano civil) (INE, 2013b).
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1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011

Continente 4 15 15 15 16 15 15 14 14 14 14 13 14 13 14 14
Regido Lisboa e Vale do Tejo 14 1,4 15 15 16 15 1,5 15 1,5 15 15 1,5 16 1,5 16 16
ACES Vila Franca de Xira 15 14 15 1,7 16 16 15 15 16 16 16 15 16 15 16 1,6

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geogréfica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa X
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fig. 2 - indice sintético de fecundidade por Regido de Satide e ACES de Vila Franca de Xira, 1996 a 2011

Legenda

INDICE SINTETICO DE FECUNDIDADE (ISF), 2011
1,06 - 1,42
1,43-1,57
1,58 - 1,69

102 40
O — . 1,7-2,05

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracéo geogréafica dos ACES da Regido de Lisboa e Vale do Tejo.

Fig. 3 - Indice sintético de fecundidade na regido de Lisboa e Vale do Tejo por ACES, 2011

NADOS-ViIvos SEGUNDO 0 GRUPO ETARIO DA MAE

A idade média da mulher a3 maternidade tem vindo a verificar-se cada vez mais tardia. Em
2012, a idade média da mae ao nascimento do primeiro filho para a Grande Lisboa, na qual o
concelho de Vila Franca de Xira se situa, era de 30 anos.

O grupo etario dos 30 a 34 anos de idade apresentava, em 2012, a maior proporcao de
nados-vivos, quer no concelho de Vila Franca de Xira, quer na Grande Lisboa e AML. O
segundo grupo etdrio com maior proporgcdo de nascimentos era, no concelho, o dos 25 a 29
anos de idade, e na AML e Grande Lisboa, o dos 35 a 39 anos.

Nesta Gltima década, em Vila Franca de Xira, o grupo etdrio dos 40 a 44 anos de idade foi
aguele que maior acréscimo de nascimentos apresentou, com uma variacdo de 103%,
seguido do grupo etéario dos 35 a 39 anos com uma variacao de 59,5%.

20| CAMARA MUNICIPAL DE VILA FRANCA DE XIRA. JULHO. 2014


http://www.arslvt.min-saude.pt/observatorioregional
http://www.arslvt.min-saude.pt/observatorioregional
http://www.arslvt.min-saude.pt/observatorioregional
http://www.arslvt.min-saude.pt/observatorioregional

Zona Geogrdfica

AML

Grande Lisboa

AML

Grande Lisboa

2001 2002
27,5 27,8
27,6 28
29,2 29,4
29,3 29,6

2003

28
28

1

3

2004

28,2
28,3

2005

28,4
28,5

2006

28,6
28,7

2007

28,8
28,9

Idade média da mée ao nascimento do primeiro filho*

Idade média da mae ao nascimento de um filho®

29
29

7

8

29,9
30

30
30,1

30,2
30,4

30,4
30,5

2008

28,9
29

30,5
30,6

2009

29
29,2

30,7
30,8

2010 2011 2012

29,3 29,5 29,8

29,5 29,7 30

30,8 31,1 31,3

31 31,3 31,3

Fonte: INE, Idade média da mée ao nascimento de um filho (Anos) por local de residéncia. Quadro extraido em 09 de abril de 2014 de

http://www.ine.pt.

Quadro 5 - Idade média (anos) da mae a maternidade por localizagdo geografica, 2001 a 2012

40,00
35,00
30,00
25,00
20,00
15,00
10,00
5,00
0,00 -
10-14 15-19 20 - 24 25-29 30-34 35-39 40 - 44 45 - 49 50 e mais
anos anos anos anos anos anos anos anos anos
=AML 0,06 3,78 11,73 22,43 34,32 22,66 4,80 0,21 0,01
mGrande Lisboa 0,07 3,64 11,60 22,06 34,68 22,83 4,88 0,23 0,02
mVila Franca de Xira 0,00 2,62 11,55 23,25 36,85 20,91 4,75 0,07 0,00

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de revisdo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.?) por local de residéncia da mae, grupo etdrio da mé&e. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de

http://www.ine.pt.

Fig. 4 - Nados-vivos (%) segundo o grupo etério da mae, por local de residéncia da mae, 2012

Anos

2001
2002
2003
2004
2005
2006
2007
2008 (1)
2009
2010
2011
2012

Variagdo (%) 2001-2012

Grupo Etério da mae
10-14 15-19 20-24 25-29 30-34

anos anos anos anos anos
2 82 286 569 429
2 66 241 594 436
0 66 225 522 481

1 57 229 572 560

1 54 239 604 543
0 51 234 564 559
1 60 211 514 535

1 56 224 520 582

0 52 179 452 557
0 66 207 439 581
0 57 176 409 590
0 37 163 328 520
-100,0 -54,9 -43,0 -42,4 21,2

35 -39
anos

185
171
221
179
190
205
238
224
252
289
301
295
59,5

40 - 44
anos

33
39
46
50
31
34
41
40
48
60
55
67
103,0

45 - 49
anos

5

N = W O = = N N O =

1
-80,0

(1) Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a informacao
para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo Ministério da
Justica), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos dados,
sublinhando-se a necessidade de uma analise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de revisao.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mae, grupo-etédrio da méae; Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de

http://www.ine.pt.

Quadro 6 - Nados-vivos (N.2) segundo o grupo etério da mae no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a

2012

4 ldade média das mdédes ao nascimento do primeiro filho, num determinado periodo de tempo,
habitualmente o ano civil (INE, 2013b).
> /dade média das mées ao nascimento de um filho, num determinado periodo de tempo, habitualmente o
ano civi/ (INE, 2013b).
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Em oposicdo, os maiores decréscimos no concelho observaram-se nos grupos etarios dos 10 a
14 anos (-100%) e dos 45 a 49 anos (-80%), ou seja nos extremos do periodo fértil da mulher.

Os nascimentos em mulheres adolescentes (10 a 19 anos de idade) tém vindo a reduzir nesta
Gltima década passando, no concelho de Vila Franca de Xira, de 5,3%, em 2001, para 2,6%,
em 2012. Esta tendéncia observou-se igualmente na AML e na Grande Lisboa que reduziram,
ambas, de 5,8% para 3,8% e 3,7%, respetivamente.

7,0
6,0

5,0 %_
o0 M
3,0

~
2,0
1,0
0.0 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
— AML 5,8 5,3 51 5,0 4,6 4,4 4,5 4,5 4,3 4,2 3,9 3,8
GL 5,8 5,2 4,9 4,7 4,6 4,3 4,5 4,4 4,2 4,1 3,8 3,7
e \/F X 5,3 4,4 4,2 3,5 3,3 3,1 3,8 3,4 3,4 4,0 3,6 2,6

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmissdo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justica), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de revisdo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por Local de residéncia da mé&e, grupo etdrio da mé&e. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de

http://www.ine.pt.
Fig. 5 - Nados-vivos (%) de maes adolescentes (10 a 19 anos) por local de residéncia da mae, 2001 a 2012

’,

Legenda

PROPORCAO DENASCIMENTOS EM M ULHERES COM IDADE INFERIOR A 20 ANOS (%), 2009-2011
2,29-3,38
3,39 - 3,69
3,7-4,47

1 2 40
T — B ¢-638

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http://www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracéo geogréafica dos ACES da Regido de Lisboa e Vale do Tejo.

Fig. 6 — Nascimentos (%) em mulheres com idades inferiores a 20 anos na regido de Lisboa e Vale do Tejo,
por ACES, triénio 2009-2011

Uma analise do triénio 2009-2011 revelou que o concelho ndo apresentou os valores mais
elevados deste indicador na regido de Lisboa e Vale do Tejo, havendo outros municipios,
nomeadamente na Peninsula de Setlbal, que apresentaram proporcdes superiores.

Os nascimentos em mulheres com idades superiores a 40 anos tém vindo a aumentar desde
2001, situando-se o concelho, em 2012, nos 4,8% {em 2001 apresentava um valor de 2,4%).
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Este aumento verificou-se igualmente na AML {de 2,7% para 5,0%} e Grande Lisboa {(de 2,8%
para 5,1%), acompanhando o concelho a tendéncia regional do indicador.

6,0
5,0
4,0
> ‘/\/
2,0
1,0
0.0 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
e— /ML 2,7 2,8 2,9 3,3 3,1 3,5 3,4 3,6 4,0 4,2 4,7 5,0
Grande Lisboa 2,8 2,9 3,0 3,4 3,3 3,6 3,6 3,8 4,0 4,5 4,9 5,1
e \/ila Franca de Xira 2,4 2,6 2,9 3,2 2,0 2,1 2,6 2,4 3,4 3,7 3,6 4,8

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até aoc momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situagdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma andlise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de reviséo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por Local de residéncia da mée, grupo etdrio da mae. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Fig. 7 - Nados-vivos (%) de mdes com idades superiores a 40 anos, por local de residéncia da mae, 2001 a
2012

Legenda

PROPORGCAO DE NASCIMENTOS EM MULHERES COM IDADE IGUAL OU SUPERIOR A 35ANOS (%), 2009-2011
20,05 - 21,27
21,28 - 22,01
22,02-233

05 10 20 30 40
T o B 2s31-3180

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracéo geogréafica dos ACES da Regido de Lisboa e Vale do Tejo.

Fig. 8 - Nascimentos (%) em mulheres com idade igual ou superior a 35 anos na regiao de Lisboa e Vale do
Tejo, por ACES, triénio 2009-2011

Na regido de Lisboa e Vale do Tejo, Vila Franca de Xira, apresentou no triénio 2009/2011 uma
proporcao de nascimentos em mulheres em idade igual ou superior a 35 anos mais baixa que
alguns concelhos vizinhos da Grande Lisboa, nomeadamente Sintra, Cascais, Oeiras e Lisboa.

NADOS-ViIvos SEGUNDO A ORDEM DE NASCIMENTO

Desde finais da década de oitenta do século XX que o nimero de primeiros filhos passou a ser
superior a metade do total de nados vivos, verificando-se simultaneamente uma progressiva
reducdo da proporcdo de nados vivos de terceira ordem ou superior, mantendo uma relativa
estabilidade na dltima década (INE, 2012b).
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1,5

1,0

0,5

0.0 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
— /ML 3,8 4,1 4,3 3,4 3,4 3,6 3,9 3,7 4,2 4,1 4,1 4,1

GL 3,7 4,0 4,1 3,4 3,3 3,5 3.8 3,6 4,3 4,1 4,1 4,1
—VFX | 2,8 1,9 2,9 2,0 1,8 2,4 2,9 2,3 2,4 3,7 3,4 3,0

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até aoc momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anédlise cuidada das varidveis. Estes dados poderéo ser objeto de revisdo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mae, ordem de nascimento. Quadro extraido em 09 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Fig. 9 — Nascimentos (%) de quatro e mais filhos por localizagao geografica, 2001 a 2012

Em 2011, a proporcao de primeiros filhos no total de nados-vivos de maes residentes em Vila
Franca de Xira foi de 57,3%, situando-se a percentagem de segundos filhos em 32,9% e a de
terceiros e quartos filhos em 9,9%. Refira-se que o concelho apresenta, quando comparado
com a média da regido onde se insere, proporcao inferior de quatro e mais filhos, em todos os
anos em andlise.

Ordem de
Nascimento®

Primeiro filho 721 900 966 944 975 906 986 935 966 882 919 911
Segundo filho 525 544 542 463 528 518 504 564 532 505 469 523

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Terceiro filho 122 114 87 104 111 137 100 127 113 117 110 109
Q“arftif’hgsma's 39 31 48 31 30 38 48 38 39 57 52 48

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poder&o ser objeto de revisdo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.?) por Local de residéncia da mde, Ordem de nascimento. Quadro extraido em 09 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Quadro 7 - Nados-vivos (N.2) segundo a ordem de nascimento no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a
2012

NADOS-VIvos SEGUNDO A FILIACAO

O numero de nados-vivos registados fora do casamento aumentou nesta Ultima década, no
concelho de Vila Franca de Xira, em 61%. Refira-se, no entanto, que estes nascimentos,
embora ocorridos fora do casamento, mantiveram a coabitacao dos pais, ou seja, em casais
gue optaram por outra forma de conjugalidade para além do casamento legal.

Os nados-vivos ocorridos fora do casamento e sem a coabitacdo dos pais, apesar de ndo
ultrapassarem os 11,3%, em 2012, registaram, face a 2001, um aumento de 88,2%. Este
aumento acompanhou a tendéncia regional do indicador.

8 Ndmero de filhos anteriores na vida de uma mulher mais um (INE, IP em http://www.ine.pt) [ consultado
em abril de 2014]).
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18,0

16,0
14,0 f
12,0
10,0 — -
50 //
6,0
4,0 - \ e /
2.0 W
0.0 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
— AML 8,9 6,8 7,0 7,5 7,6 7,8 7,8 8,8 10,0 11,9 13,6 16,0
GL 9,4 7,3 7,4 7,9 8,0 8,2 8,2 9,0 9,9 12,1 13,8 15,9
em—\/F X 5,3 2,5 3,0 3,0 4,7 4,4 4,7 3,9 4,9 7,5 9,2 11,3

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmissdo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justica), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anédlise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de revisdo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mée, filiagdo. Quadro extraido em 10 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Fig. 10 - Nados-vivos (%) fora do casamento sem coabitacéo dos pais no concelho de Vila Franca de Xira,

2001 a 2012

Filiacio 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Dentro do
e oo 1170 1096 1068 1134 1078 1037 980 969 878 854 851 733
Fora do
o e nto 421 454 493 516 586 611 621 691 666 789 739 678
Fora do
casamento com
Coabitacho dos 336 416 446 467 507 539 545 626 500 666 593 518
pais
Fora do
casamento sem  gg 38 47 49 79 72 76 65 76 123 146 160

coabitacdo dos
pais

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situagdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de revisdo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mae, filiagdo. Quadro extraido em 10 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 8 - Nados-vivos (N.2) segundo a filiacdo no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a 2012

NAaDos-Vivos por MESES

Em 2012, os meses de janeiro, marco, e julho registaram os valores mais altos, por oposicéo
ao que se verificou nos restantes meses, destacando-se janeiro com o maior nimero mensal
de nados-vivos (138). Em oposicdo dezembro foi 0 més que registou menor nimero de nados-
vivos (102).

12,0

10,0

8,0

6,0

4,0

2,0

0,0 o o o o

Janeiro Fevereiro Margo Abril Maio Jjunho Julho Agosto Setembro | Outubro | Novembro | Dezembro

=AML 8,4 7.5 8,4 8,2 8,7 8,1 8,6 8,6 8,7 8,7 8,4 7,7
mGrande Lisboa 8,4 7,4 8,7 8,0 8,7 8,1 8,7 8,6 8,6 8,6 8,4 7,7
mVila Franca de Xira 9,8 7.6 9,0 7.7 8,4 8,9 8,8 8,7 8,7 7.4 7.8 7.2

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmissdo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informagdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justica), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderao ser objeto de revisao.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mé&e, més de nascimento. Quadro extraido em 09 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Fig. 11 - Nados-vivos (%) segundo o més de nascimento por localizagdo geogréfica, 2012
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MESES 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

janeiro 152 122 137 127 148 126 154 157 147 125 128 138
fevereiro 115 97 113 135 117 122 120 140 104 127 143 107
margo 129 137 140 140 156 126 122 137 127 129 139 127
abril 127 121 127 113 104 121 124 131 128 129 126 109
maio 151 138 129 125 127 142 140 135 123 116 145 118
junho 110 145 139 135 129 136 124 150 131 144 131 125
julho 136 126 142 129 149 114 119 163 123 136 150 124
agosto 136 127 130 163 161 157 151 130 125 141 129 123
setembro 136 142 141 159 163 165 149 126 138 164 130 123
outubro 146 145 137 133 131 158 129 147 135 133 127 105
novembro 115 128 129 156 133 154 140 118 135 171 125 110
dezembro 138 122 97 135 146 127 129 126 128 128 117 102

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até aoc momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situagdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma andlise cuidada das varidveis. Estes dados poderéo ser objeto de reviséo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mae, més de nascimento. Quadro extraido em 09 de abril de 2014 de

http://www.ine.pt.

Quadro 9 - Nados-vivos (N.2) segundo os meses de nascimento no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a
2012

NADos Vivos SEGUNDO A NACIONALIDADE DA MAE

Em resultado dos fluxos imigratérios observados nos Ultimos anos, verificou-se um contributo
crescente do nUmero de nados-vivos de pais de nacionalidade’ estrangeira desde 2001,
tendéncia que apresenta uma alteracdo em 2012.

Relativamente ao total de nados-vivos de maes residentes em Portugal, observa-se que,
entre 2001 e 2012, a proporcac de nascimentos de maes de nacionalidade estrangeira
aumentou de 5,4% para 13% (14,5% em 2010 correspondendo ao valor maximo ocorrido na
década). Ndo obstante este aumento, o concelho de Vila Franca de Xira apresentou sempre
valores inferiores a2 média da regido onde se insere nos anos em andlise.

25,0
- s
20,0 ————
/
15,0
10,0 /7 / e
5,0
0.0 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012
— | SbOa 12,2 14,6 14,5 15,3 16,0 17,4 18,1 18,4 19,0 19,6 19,1 17,8
Grande Lisboa 13,0 15,8 15,5 16,6 17,5 18,9 19,5 19,4 20,3 21,1 20,6 19,4
e \/ila Franca de Xira | 5,4 9,0 9,4 10,1 11,5 13,5 14,3 13,8 13,7 14,5 14,2 13,0

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmissdo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justica), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderao ser objeto de revisao.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mé&e e nacionalidade da mae; Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Fig. 12 - Nados-vivos (%) de mae estrangeira por local de residéncia da mae, 2001 a 2012

" Cidadania legal da pessoa no momento de observacdo, séo consideradas as nacionalidades constantes
no bilhete de identidade, no passaporte, no titulo de residéncia ou no certificado de nacionalidade
apresentado. As pessoas que, no momento de observacado, tenham pendente um processo para obtengdo
da nacionalidade, devem ser considerados com a nacionalidade que detinham anteriormente (INE, IP em
http://www.ine.pt) [ consultado em abril de 2014]).
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Nacionalidade 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Nacionalidade da mée

Portuguesa 1.505 1.410 1.414 1.483 1472 1425 1372 1431 1333 1405 1.365 1.227

Estrangeira 86 140 147 167 192 223 229 229 211 238 225 184

(1) Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a informagéo
para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo Ministério da
Justica), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situagdo ndo compromete a qualidade dos dados,
sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de revis&o.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.?) por local de residéncia da mae e nacionalidade da mae; Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Quadro 10 - Nados-vivos (N.2) segundo a nacionalidade da mae no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a
2012

NADOS-Vivos SEGUNDO A CONDICAO PERANTE O TRABALHO DA MAE

Os nados-vivos de maes empregadas, embora em nUmero superior aos das restantes maes
com outras condicdes perante o trabalho®, sofreram um decréscimo de 8,3% entre 2001 e
2012. Em contrapartida os nados-vivos de maes desempregadas aumentaram 395,2% nesta
Gltima década, atingindo o seu ponto méximo em 2007, com 167 nascimentos.

16,0
14,0
12,0
10,0
8,0
6,0 -
4,0
2,0
0,0

2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012
e \/ila Franca de Xira 1.3 2,2 1,2 2,4 3,7 6,5 10,4 6,0 7,8 7,7 7,6 7,4
Grande Lisboa 3,2 3,3 4,6 59 6,5 7,7 8,6 9,0 11,0 11,7 13,5 14,4
— AML 2,8 3,4 5,4 6,2 6,7 7,7 9,0 8,8 10,6 10,7 11,8 12,6

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de reviséo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mée e condi¢do perante o trabalho. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Fig. 13 - Nados-vivos (%) de maes desempregadas por local de residéncia da mae, 2001 a 2012

O aumento observado desde 2001 acompanha a tendéncia regional deste indicador,
apresentando, no entanto, o concelho valores inferiores a média da regido onde se insere,
com excecao do ano de 2007.

Condigéo 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Condigdo perante o trabalho
Empregadas 1.139 1.165 1.198 1.325 1.260 1.256 1.194 1.371 1.200 1.249 1.177 1.045
Desempregadas 21 34 18 39 61 107 167 100 121 126 121 104
Inativos 431 351 345 286 343 259 231 157 201 248 278 245

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmissdo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacgdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justica), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma analise cuidada das varidveis. Estes dados poderao ser objeto de revisao.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.?) por local de residéncia da mée e condicdo perante o trabalho; Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Quadro 11 - Nados-vivos (N.2) segundo a condigédo perante o trabalho da mae no concelho de Vila Franca
de Xira, 2001 a 2012

8 Situacdo do individuo perante a atividade econdmica no periodo de referéncia podendo ser considerado
ativo ou inativo (INE, IP em http://www.ine.pt) [ consultado em abril de 2014]).
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NADOs-ViIvos SEGUNDO 0 NIVEL DE ESCOLARIDADE MAIS ELEVADO DA MAE

Os nados-vivos ocorridos nesta Ultima década ocorreram maioritariamente em maéaes com o
ensino secundario e superior, principalmente a partir de 2005. Em oposicdo, assistiu-se,
desde 2001, a reducdo dos nascimentos de maes com nivel de escolaridade® até ao 39 ciclo,
acompanhando o concelho a tendéncia regional do indicador.

800
700

600 — 7

500 / ~

200 | /\/__
300 /

200 ~——
100 e —
0 =
2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012
s Nenhum 20 7 10 18 13 17 9 5 5 4 5 2
Ensino basico - 1.2 ciclo| 182 110 100 66 73 87 82 44 50 51 40 24

e ENSINO DESiCO - 2.2 ciclo | 284 205 209 166 169 159 144 160 118 126 106 91

Ensino basico - 3.2 ciclo| 400 340 380 400 393 305 328 383 308 293 308 251
e [ 1SiN0 secundario 432 548 483 581 606 624 625 613 586 669 633 546
e F1SiNO SUPErior 273 340 379 419 410 450 409 437 462 489 481 483

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de reviséo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mée, nivel de escolaridade mais elevado da mde. Quadro extraido em 01 de abril de
2014 de http://www.ine.pt.

Fig. 14 - Nados-vivos (N.2) segundo o nivel de escolaridade mais elevado da mé&e no concelho de Vila
Franca de Xira, 2001 a 2012

60,0

50,0 \

40,0 -

30,0

20,0

10,0

0.0 5601 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
— AML | 48,2 45,4 41,2 40,1 38,4 36,2 35,9 35,6 35,0 32,4 31,1 29,1

GL 46,8 44,9 40,0 38,8 37,0 35,2 35,9 35,2 33,5 31,3 29,9 28,1
em—\/FX | 55,7 42,7 44,8 39,4 38,9 34,5 35,2 35,7 31,2 28,8 28,9 26,1

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmissdo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacgdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justica), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de reviséo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mée, nivel de escolaridade mais elevado da mée. Quadro extraido em 01 de abril de
2014 de http://www.ine.pt.

Fig. 15 - Nados-vivos (%) até ao nivel de escolaridade do 32 ciclo do ensino béasico da méae por localizagdo
geogréfica, 2001 a 2012

NADOS-ViIvos SEGUNDO A NATUREZA DO PARTO

Entre 2001 e 2012, no concelho de Vila Franca de Xira, o nimero de nados-vivos resultantes
de partos gemelares aumentou de 3,0% para 3,5%, embora o comportamento deste indicador

% Nivel de escolaridade - refere-se a cada um dos trés niveis sequenciais que constituem o sistema de
ensino: ensino bdsico, ensino secundario e ensino superior. Corresponde ao grau de ensino mais elevado
atingido, completo ou incompleto (INE, 2012c).
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no concelho, tenha apresentado oscilagcdo nos anos em analise, ao contrario da tendéncia
regional que foi de descida constante.

4,0

3,5 1 )Y

3,0 /

2,5 \‘ 7

2,0

1,5

1,0

0,5

0.0 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
e \/F X 3,0 3,2 2,2 2,2 3,2 3,1 2,6 2,9 3,0 3,3 2,2 3,5

GL 3,2 3,3 3,4 3,3 3,0 2,9 2,8 2,8 2,9 2,7 2,5 2,7
— AML 3,3 3,3 3,4 3,4 3,1 3,0 2,8 2,9 2,9 2,7 2,4 2,6

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até aoc momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situagdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma andlise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de revisdo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.?) por local de residéncia da méae, natureza do parto. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Fig. 16 - Nados-vivos (%) de parto gemelar por localizagdo geogréfica, 2001 a 2012

Natureza 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Natureza do parto!® da mae'!

Simples 1.543 1.501 1.527 1.614 1.610 1.597 1.559 1.612 1.497 1.588 1.555 1.361

Gemelar 48 49 34 36 54 51 42 48 47 55 35 50

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poder&o ser objeto de revis&o.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da méae, natureza do parto. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Quadro 12 - Nados-vivos (N.2) segundo a natureza do parto da mae no concelho de Vila Franca de Xira,
2001 a 2012

NADos-Vivos SEGUNDO 0 EScALAO DE PESO A NASCENGA

Em 2012, no concelho de Vila Franca de Xira, a proporcdo de nados-vivos com baixo peso a
nascenca {menos de 2.500g) foi de 9,3%, correspondendo ao valor mais elevado da udltima
década. Este valor superou, igualmente, os valores registados pela AML (8,7%) e Grande
Lisboa (8,9%]).

Face a 2001, no concelho, 0os nascimentos de criancas com baixo aumentou de 7,2% para
9,3%, a semelhanca do ocorrido na AML (de 8,1% para 8,7%) e Grande Lisboa (de 8,0% para
8,9%).

No contexto da regido de Lisboa e Vale do Tejo, no triénio 2009-2011, apesar dos valores
registados, Vila Franca de Xira foi um dos concelhos com menor proporcdo de criancas com
baixo peso a nascenca, ao contrario de outros municipios da Grande Lisboa, nomeadamente
Sintra, Odivelas, Amadora e Loures.

A proporcdo de nados-vivos de baixo peso de maes adolescentes reduziu nesta Gltima
década, quer na regido (de 7,2% para 3,6% na AML e de 7,1% para 3,3% na Grande Lisboa),

0 Completa expulséo ou extracdo do corpo materno de um ou mais fetos, de 22 ou mais semanas de
gestacdo, ou com 500 ou mais gramas de peso, independentemente da existéncia ou ndo de vida e de
ser espontdneo ou induzido (INE, IP em http://www.ine.pt) [ consultado em abril de 20141]).

1 Classificacdo do parto em relacdo ao ndmero de nascimentos, podendo ser parto gemelar ou parto
simples (INE, IP em http://www.ine.pt) [ consultado em abril de 2014])
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quer no concelho de Vila Franca de Xira (de 9,6% para 4,6%), apesar deste Gltimo ter
apresentado grande oscilacdo do indicador nos anos em anélise.

Os nascimentos de criancas de baixo peso em maes acima dos 40 anos apresentaram, nesta
Gltima década, um comportamento oposto. A proporcdo de nados-vivos aumentou, no
concelho de Vila Franca de Xira, de 2,6% para 3,8% e na regiao de 3,0% para 6,8% e 7,2%,
na AML e Grande Lisboa, respetivamente, fruto de uma maternidade cada vez mais tardia.

Escaldo de Peso & Nascenca?

- MZ’;“ 500-  1.000- 1.500- 2.000- 2500- 3.000- 3.500- 4.000- 4.500- 5.000g
500g 999g 1.499g 1.9999 2.499g 2.9999 3.499g 3.9999 4.499g 4.9999 e mais
2001 0 8 9 33 64 315 667 398 80 11 0
2002 0 9 6 29 81 327 666 352 58 9 0
2003 0 4 5 32 74 320 707 352 54 7 0
2004 1 5 7 28 91 339 673 424 68 6 0
2005 0 7 7 23 98 374 712 352 69 8 1
2006 0 4 8 25 94 346 770 327 61 9 0
2007 0 3 5 19 100 366 717 334 54 2 1
2008 0 1 9 23 87 365 763 347 48 3 1
2009 0 6 9 16 95 346 713 286 59 7 3
2010 0 3 8 29 88 350 768 322 61 8 0
2011 0 3 11 19 67 361 744 323 50 10 0
2012 0 6 19 25 81 301 667 268 39 5 0

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situagdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de revisdo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mée, escaldo de peso a nascenc¢a. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Quadro 13 - Nados-vivos (N.2) segundo o escaldo de peso a nascenca no concelho de Vila Franca de Xira,

2001 a 2012

10,0

9,0

8,0

7,0

6.0 V

5,0

4,0

3,0

2,0

1.0

0.0 75601 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012
—_—VFX| 72 8,1 7,4 8,0 8,1 7,9 7,9 7,2 8.2 7,8 6,3 9,3

GL 8,0 8,0 8,0 8,0 7,8 7,7 8,4 8,1 8,6 8,4 8,5 8,9
— ML 8,1 8,0 8,0 8,0 7,9 7,9 8,3 8,1 8,5 8,3 8,7 8,7

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmissdo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justica), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderao ser objeto de revisao.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.?) por local de residéncia da mée, escaldo de peso a nascenca. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Fig. 17 - Nados-vivos (%) com baixo peso a nascenga (<2.500g) por localizagdo geogréfica, 2001 a 2012

2 Primeira medida de peso (em gramas) do nado-vivo obtida apds o nascimento. Pesagem feita, de
preferéncia, durante a primeira hora de vida, antes que ocorra uma significativa perda de peso pds-natal
(INE, IP em http://www.ine.pt) [ consultado em abril de 2014]).
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Legenda

PROPORCAO DE CRIANGAS COM BAIXO PESO A NASCENGA (%), 2009-2011
6,92-7,71
7,72 - 8,28
8,29 - 8,6

0 10 20 30 40
Fr — . 8,61- 9,44

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracéo geogréafica dos ACES da Regido de Lisboa e Vale do Tejo.

Fig. 18 - Criancas (%) com baixo pesos a nascenca na regido de Lisboa e Vale do Tejo, por ACES, triénio
2009/2011

Concelho 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Nados-vivos com baixo peso a nascenga (<2.500g) - Total

VFX 114 125 115 132 135 131 127 120 126 128 100 131
Nados-vivos com baixo peso a hascenga (<2.500g) de méaes adolescentes (10 a 19 anos)
VFX 11 8 12 6 11 2 4 5 2 6 4 6
Nados-vivos com baixo peso a hascenga (<2.500g) de mées com idades superiores a 40 anos
VFX 3 4 2 5 2 4 7 7 3 6 5 5

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poder&o ser objeto de revis&o.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mae, grupo etério da mée e escaldo de peso a nascenc¢a. Quadro extraido em 01 de
abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 14 - Nados-vivos (N.2) com baixo peso a nascenca (<2.500g) de maes adolescentes (10 aos 19
anos) e de maes com idades superiores a 40 anos no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a 2012

12,0
P AN
8,0 A
6,0 -
4,0 \ /\ /
2,0 A=l add
0.0 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
e \/F X 9,6 6,4 10,4 4,5 8,1 1,5 3,1 4,2 1,6 4,7 4,0 4,6
GL 7.1 7.0 5,9 5.3 5,8 5,5 4,6 5.2 4,3 4,7 3,5 3,3
— AML 7.2 6,7 6,3 5,2 5,5 57 4,4 4,8 4,6 4,7 3,9 3,6

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmissdo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informagdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justica), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma analise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de revisao.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.?) por local de residéncia da mée, escaldo de peso a nascenca. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Fig. 19 - Nados-vivos (%) com baixo peso a nascenga (<2.500g) de mées adolescentes (10 aos 19 anos)
por localizagéo geogréfica, 2001 a 2012
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0.0 73001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2008 | 2010 | 2011 | 2012

AML| 3,0 3,8 2,9 4,3 4,3 41 4,9 5,3 5,9 5,3 6,0 6.8
— L 3,0 4,0 3,1 4,1 4,8 3,9 5,2 5,7 5,5 5,6 6,4 7.2
—VFX| 2,6 32 1,7 3,8 1,5 3,1 5,5 5,8 2,4 4,7 5,0 3,8

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até aoc momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anédlise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de revisdo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mée, escaldo de peso a nascenca. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de

http://www.ine.pt.

Fig. 20 - Nados-vivos (%) com baixo peso a nascenca (<2.500g) de maes acima dos 40 anos por localizagao
geogréfica, 2001 a 2012

NADOS-Vivos SEGUNDO A DURACAO DA GRAVIDEZ

Entre 2001 e 2012, no concelho de Vila Franca de Xira, verificou-se um aumento da
percentagem de nados vivos prematuros (com menos de 37 semanas de gestacao), de 4,7%
para 8,2% em 2012. Este aumento acompanhou a tendéncia da regido, que passou de 5,7% e
5,9% na AML e Grande Lisboa, para 8,2% e 8,1%, respetivamente.

Uma andlise do triénio 2009-2011 para a regido de Lisboa e Vale do Tejo permite observar
que o concelho de Vila Franca de Xira, apesar de ter aumentado a proporcao de nascimentos
pré-termo, apresenta valores mais reduzidos que outros concelhos da Grande Lisboa, tais
como Oeiras, Odivelas e Loures.

Duragdo da gravidez da méae

PGS Total Menos de 22 -27 28-31 32-36 37 -41 Mais de 41
22 semanas semanas semanas semanas semanas semanas
2001 1591 0 7 11 56 1480 37
2002 1550 0 7 6 72 1398 60
2003 1561 0 5 11 63 1397 77
2004 1650 0 3 6 76 1475 90
2005 1664 0 4 11 78 1507 64
2006 1648 0 2 14 78 1448 106
2007 1601 0 4 9 85 1476 27
2008 1660 1 0 12 99 1414 118
2009 1544 0 5 6 101 1387 42
2010 1643 0 2 9 108 1518 6
2011 1590 0 2 15 79 1489 5
2012 1411 0 5 23 88 1295 0

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmissdo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justica), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderao ser objeto de revisdo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mae, duracdo da gravidez da mée. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Quadro 15 - Nados-vivos (N.2) segundo a duragao da gravidez da mée no concelho de Vila Franca de Xira,
2001 a 2012
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4,0

3,0

2,0

1,0

0.0 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
e \/F X 4,7 5,5 51 5,2 5,6 5,7 6,1 6,7 7.3 7,2 6,0 8,2
— L 5,9 6,6 7,2 6,8 6,6 7,7 8,7 8,7 9,0 8,1 7,4 8,1

AML 5,7 6,7 7,3 6,9 6,8 7,6 8,7 8,9 9,0 7,9 7,7 8,2

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até aoc momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anédlise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de revisdo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mée e duragdo da gravidez da mae. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Fig. 21 - Nascimentos (%) pré-termo (com menos de 37 semanas de gestacao) por localizacdo geogréfica,
2001 a 2012

De um modo geral, nas maes adolescentes {com idade inferior a 19 anos) a proporcdo de
nados vivos prematuros no concelho de Vila Franca de Xira, registou uma tendéncia de
decréscimo acentuada entre 2001 e 2012, de 12,2% para 0,9%, apesar deste indicador ter
apresentado uma grande oscilacdo entre 2001 e 2007. Esta descida acompanhou a tendéncia
do indicador na regiao onde se insere que reduziu de 7,5% e 7,1%, para 3,9% e 3,6%, na AML
e Grande Lisboa, respetivamente.

> =

’,

Legenda

PROPORCAO DE NASCIMENTOS PRE-TERM O (%), 2009-2011
6,85 - 7,61
7,62-8,1
8,11 - 8,49

1 2 40
e — . 85-93

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geografica dos ACES da Regido de Lisboa e Vale do Tejo.

Fig. 22 - Nascimentos pré-termo (%) na regido de Lisboa e Vale do Tejo, por ACES, triénio 2009/2011

z

Nas mulheres com idades acima dos 40 anos a tendéncia é inversa, ou seja, observou-se,
nesta Ultima década, um aumento da proporcdo de nados-vivos pré-termo, quer no concelho
de Vila Franca de Xira (de 2,7% para 3,4%), quer na regido onde se insere (de 2,4% para
6,5% na AML e de 2,7% para 6,8% na Grande Lisboa), ndo obstante a grande oscilacao do
indicador, no decurso da Ultima década.
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0.0 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
e—\/F X 12,2 4,7 10,1 1,2 8,6 3,2 0,0 2,7 2,7 4,2 3,1 0,9

GL 7,1 7,1 5,8 5,3 5,0 5,9 4,5 51 4,0 51 3,8 3,6
— AM 7,5 6,9 6,2 53 4,8 6,3 4,6 4,7 4,4 51 4,0 3,9

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmisséo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até aoc momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma andlise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de revisdo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mée e duragdo da gravidez da mde. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Fig. 23 - Nados-vivos (%) pré-termo (com menos de 37 semanas de gestacdo) de maes adolescentes (10
aos 19 anos) por localizagdo geogréfica, 2001 a 2012

8,0
7.0
6,0
5,0
4,0 A
3,0
2,0

/
Lo N\ /
y N/

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

— AML 2,4 3,9 3,8 4,2 4,5 3,8 3,6 4,8 5,1 5,4 6,2 6,5
GL 2,7 4,4 4,0 4,1 4,7 3,8 3,8 5,3 4,7 5,4 6,8 6,8

e \/F X 2,7 0,0 0,0 4,7 3,2 3,2 3,1 7,1 4,5 2,5 3,1 3,4

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmissdo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de revisdo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mée e duragdo da gravidez da mae. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Fig. 24 - Nados-vivos (%) pré-termo (com menos de 37 semanas de gestacdo) de maes acima dos 40 anos
por localizagd@o geografica, 2001 a 2012

Concelho 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Nados-vivos pré-termo (<37 semanas de gestag&o) - Total
VFX 74 85 79 85 93 94 98 112 112 119 96 116
Nados-vivos pré-termo (<37 semanas de gestacdo) de méaes adolescentes (10 a 19 anos)
VFX 9 4 8 1 8 3 0 3 3 5 3 1
Nados-vivos pré-termo (<37 semanas de gestacdo) de mées com idades superiores a 40 anos

VFX 2 0 0 4 3 3 3 8 5 3 3 4
Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmissdo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo

Ministério da Justica), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de reviséo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.2) por local de residéncia da mée, grupo etario da mée e escalao de peso a nascenga. Quadro extraido em 01 de
abril de 2014 de http://www.ine.pt.
Quadro 16 - Nados-vivos (N.2) pré-termo (<37 semanas de gestagédo) de maes adolescentes (10 aos 19
anos) e de maes com idades superiores a 40 anos no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a 2012
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NADOS-ViIvos SEGUNDO 0 LOCAL DE PARTO DA MAE

Os partos, nesta ultima década, verificaram-se fundamentalmente em estabelecimento
hospitalar, quer no concelho de Vila Franca de Xira quer na AML e Grande Lisboa. No entanto,
a partir de 2005 observou-se um aumento de partos em locais que nao o hospital.

O concelho de Vila Franca de Xira apresentou uma alteracao no comportamento deste
indicador, quando comparado com a média da regido, ou seja, na primeira metade da década
apresenta valores superiores a média da AML e Grande Lisboa e a partir de 2005 inverte esta
tendéncia e apresenta valores inferiores a estas dreas, com excecdo do ano de 2011.

Local de parto da méae

Anos Total Domicilio Estabelecimento Hospitalar Outro local
2001 1591 19 1572 0
2002 1550 18 1532 0
2003 1561 4 1555 2
2004 1650 11 1639 0
2005 1664 3 1661 0
2006 1648 11 1637 0
2007 1601 12 1589 0
2008 1660 8 1639 13
2009 1544 6 1533 5
2010 1643 10 1631 2
2011 1590 15 1575 0
2012 1411 8 1401 2

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmissdo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justiga), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de revisdo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.?) por local de residéncia da mae, local de parto da mé&e. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Quadro 17 - Nados-vivos (N.2) por local de parto da mde no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a 2012
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0,6
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0.0 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
em—\/FX 1,2 1,2 0,4 0,7 0,2 0,7 0,7 1,3 0,7 0,7 0,9 0,7
— GL 0,5 0,7 0,4 0,4 0,4 0,8 0,9 1,7 0,9 1,1 0,9 0,9

AML 0,7 0,6 0,4 0,3 0,4 0,7 0,9 1.8 0,9 1,1 0,9 0,9

Nota: Em 2008 ocorreu um problema de transmissdo de dados, alheio ao INE, ndo tendo sido possivel até ao momento recuperar a
informacgdo para algumas das varidveis do verbete estatistico de nado vivo (baseada nos registos administrativos disponibilizados pelo
Ministério da Justica), refletindo-se num aumento do valor de casos nas categorias de ignorado. A situacdo ndo compromete a qualidade dos
dados, sublinhando-se a necessidade de uma anélise cuidada das varidveis. Estes dados poderdo ser objeto de reviséo.

Fonte: INE, Nados-vivos (N.?) por local de residéncia da mae, local de parto da mae. Quadro extraido em 01 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Fig. 25 - Nados-vivos (%) cujo local do parto ndo é no Hospital por localizagdo geogréfica, 2001 a 2012

MORTALIDADE

ESPERANGCA DE VIDA

A esperanca média de vida a nascenca para a populacdo portuguesa mais do que duplicou
em menos de um século: em 1920, a esperanca média de vida era de 35,8 anos e 40,0 anos,
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respetivamente para homens e mulheres, sendo, no final do século XX, de 73,03 anos 79,69,
respetivamente (INE, 2012b).

A informacao sobre a esperanca de vida a nascenca da populacéo nao se encontra disponivel
por concelho, no entanto, em 20103, o valor apurado para a Grande Lisboa, para o qual o
concelho de Vila Franca de Xira contribui, é de 79,34 anos.

Este valor tem vindo, na Ultima década, a aumentar ligeiramente, tal como acontece com a
esperanca de vida aos 65 anos. Neste indicador, na Grande Lisboa, a populacdo com mais de
65 anos espera poder viver mais 18,91 anos.

Zona Geografica 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Esperanca de vida & nascenca da populac&o residente*
AML 78,0 78,3 78,6 78,22 78,56 78,87 79,22 - -
Grande Lisboa 72,2 78,6 78,9 78,42 78,75 79,14 79,34 - -
Esperanca de vida aos 65 anos da populagéo residente!®
AML - - - 17,97 18,11 18,39 18,68 - -
Grande Lisboa - - - 18,26 18,38 18,75 18,91 - -

Fonte: INE, Anudrio Estatistico da Regido de Lisboa, 2004, 2005, 2006, 2007, 2008, 2009, 2010, 2011 e 2012.

Quadro 18 - Esperanca de vida da populagdo residente a nascenca e aos 65 anos por localizacdo
geogréfica, 2004 a 2010

5000
4500 | —
4000 e —
3500
3000
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1500
1000
500
0 2006 2007 2008 2009
Continente 4589,8 4541 4421,5 4354,2
e | jshoa e Vale do Tejo 4692,6 4641 4549,3 4481,4
e Grande Lisboa X!l (VFX) 4703,6 3814,1 3743,7 4187

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estuério do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenguer. Os dados constantes da presente figura reportam & anterior configuracdo geogréfica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa XH
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fonte: GeoSaude [ consulta em 15 de abril de 2014] in http://www.geosaude.dgs.pt/. Dados provenientes de INE-ACSS - Obitos de individuos
com menos de 70 anos (expressa em nimero de ébitos por 100.000 habitantes).

Fig. 26 — Anos de vida potenciais perdidos (AVPP) total antes dos 70 anos (%°®) por localizacdo geogréfica,
2006 a 2009

Os anos de vida potencialmente perdidos (AVPP) * avaliam o impacto da mortalidade
prematura de uma dada regiao. O concelho de Vila Franca de Xira apresenta, neste indicador,
em 2009, uma perda potencial de 4.187 anos de vida por cada 100.000 habitantes antes dos
70 anos. Este valor é inferior ao apresentado para a média da regido de Lisboa e Vale do Tejo
(4.481,4 AVPP/100.000 habitantes) e do Continente (4.354,2 AVPP/100.000 habitantes).

13 Estes valores nao se encontram calculados nos Anuérios Estatisticos da Regido de Lisboa de 2011 e
2012 do Instituto Nacional de Estatistica.

¥ Ndmero médio de anos que uma pessoa a nascenca pode esperar viver, mantendo-se as taxas de
mortalidade por idades observadas no momento (INE, IP em http://www.ine.pt) [ consultado em abril de
2014]).

S Ndmero médio de anos que uma pessoa que atinja a idade exata x pode esperar ainda viver,
mantendo-se as taxas de mortalidade por idades observadas no momento (INE, IP em http://www.ine.pt)
[ consultado em abril de 2014]).

% Medida de mortalidade prematura que fornece uma forma explicita de avaliar mortes ocorridas em
idades mais jovens que sdo, a priori, suscetiveis de ser evitadas,; o seu cdlculo é feito com base na soma
de obitos ocorridos em cada idade multiplicados pelo numero de anos de vida restante até uma
determinada idade (no nosso caso 70 anos) in http://portalcodgdh.min-saude.pt/ [ consultado em abril
2014].
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Desde 2006 que os AVPP tém reduzido nas trés regides em anédlise, no entanto, o concelho de
Vila Franca de Xira, em 2009, registou um aumento deste indicador para valores superiores
aos assinalados em 2007, invertendo a tendéncia de decréscimo até entdo observada.

TAxA BRUTA DE MORTALIDADE

A andlise da taxa bruta de mortalidade permite aferir a existéncia de ganhos sobre a
mortalidade (INE, 2012b).

No concelho de Vila Franca de Xira, a taxa bruta de mortalidade!’ foi, em 2012, de 7,4%o,
valor inferior ao registado pela regidao onde se insere (Grande Lisboa com 9,2%0 e AML com
9,3%o).

O comportamento deste indicador ao longo da Ultima década foi constante, ndo tendo sido
observada oscilacdo significativa dos valores das taxas nas trés regides em andlise, apesar da
tendéncia final revelar um ganho sobre a mortalidade.

Zona
Geografica 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Obitos'®

V”c?eF;?r';ca 1591 1.550 1.561 1.650 1.664 1.648 1601 1.660 1.544 1.643 1590 1.411

Taxa bruta de mortalidade (%o)

AML 9,7 9,7 9,6 9,2 9,6 9,2 9,1 9,2 9,2 9,4 9 9,3
Grande
Lisboa 9,8 9,7 9,6 9,2 9,6 9,1 9,1 9,2 9,3 9,4 8,8 9,2
Vila Franca
de Xira 7.5 7.4 7.3 7.2 7.5 7.5 7 7,1 7,6 7,6 7.5 7.4

Notas: 2012: dados revistos em fun¢do da disponibilizagdo dos dados definitivos dos dbitos de 2012; 1992-2011: valores revistos em fungéo,
respetivamente, das séries Estimativas Definitivas de Populagdo Residente 1991-2000 e 2001-2010 e das Estimativas Provisérias de
Populacdo Residente 2011.

Fonte: INE, taxa bruta de mortalidade (%o) por local de residéncia. Quadro extraido em 11 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 19 - Taxa bruta de mortalidade (%o) por localizacdo geogréfica, 2001 a 2012

Legenda

TAXA BRUTA DE MORTALIDADE (/1000 HABITANTES), 2011
6,54 - 8,32
8,33-95
9,51-11,11

T — B 112-1385

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracédo geografica dos ACES da Regido de Lisboa e Vale do Tejo.

Fig. 27 - Taxa bruta de mortalidade (%o) regido de Lisboa e Vale do Tejo, por ACES, 2011

Y £ um indicador que relaciona o nimero de dbitos com a populacdo média do ano de observacdo
(Nazareth, 2004).

8 Cessacdo irreversivel das funcées do tronco cerebral (INE, IP em http://www.ine.pt) [ consultado em
abril de 20141]).
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Vila Franca de Xira apresentou, desde 2001, sempre uma taxa bruta de mortalidade inferior
as taxas apuradas para a regido onde se insere.

Face aos concelhos que compdem a regiao de Lisboa e Vale do Tejo, Vila Franca de Xira
apresentou, em 2011, das taxas brutas de mortalidade mais reduzidas, ao contrario de alguns
concelhos mais a Norte e da cidade de Lisboa.

OsIT0S SEGUNDO 0 ESTADO CVIL

Em 2012 foram registados no concelho de Vila Franca de Xira 1.031 ébitos, dos quais 42%
eram casados e 40% vilvos. Esta realidade apresenta-se igualmente para a AML e Grande
Lisboa, onde estes dois estados civis perfizeram o maior nimero de ébitos. Refira-se que
desde 2001 o comportamento da mortalidade dos diferentes estados civis, no concelho, nao
se alterou.

1200
1000 e g
800
600
400 ——em— e p_
e
200
0 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
— TOtal 919 932 920 920 965 975 931 954 1020 1030 1029 1031
Solteiro 138 123 125 121 98 119 104 107 123 102 121 119
— Ca5ado 403 445 443 439 453 449 426 439 487 439 455 436
Vidvo 346 324 309 324 373 357 347 344 351 424 387 413
Divorciado 32 38 39 30 39 44 48 60 55 63 62 60
Sem dados 0 2 4 6 2 6 6 4 4 2 4 3

Fonte: INE, Obitos (N.2) por local de residéncia, estado civil. Quadro extraido em 27 de janeiro de 2014 de http:/www.ine.pt.

Fig. 28 — Obitos (N.2) segundo o estado civil no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a 2012

Total Solteiro Casado Vidvo Divorciado Sem dados

Zona Geogréfica
N.2 N.2 % N.2 % N.2 % N.2 % N.2 %
AML 26.315 3.430 13 11.113 42 9.796 37 1.876 7 100 0,4
Grande Lisboa 18.811 2.586 14 7.821 42 6.978 37 1.348 7 78 0,4
Vila Franca de Xira 1.031 119 12 436 42 413 40 60 6 3 0,3

Fonte: INE, Obitos (N.2) por local de residéncia, estado civil. Quadro extraido em 27 de janeiro de 2014 de http:/www.ine.pt.

Quadro 20 - Obitos (N.2) segundo o estado civil por localizagdo geogréfica, 2012

OBITOS SEGUNDO O GRUPO ETARIO

A mortalidade incide sobretudo sobre os individuos mais idosos, fenédmeno que se acentuou
no periodo de 2001 a 2012. Em 2001, 73,7% dos ébitos ocorreram em idades iguais ou
superiores a 65 anos. Em 2012, este valor foi de 78,2% e, dentro deste grupo etério, mais de
metade {62,4%) tinha pelo menos 80 anos. Por outro lado, reduziu-se a mortalidade precoce
{menos de 65 anos de idade), em especial em idades abaixo dos 35 anos.

A estrutura da mortalidade por idades segue o padréo tipico: uma mortalidade mais elevada
durante a infdncia, que vai diminuindo até alcancar um minimo entre os 5 e os 14 anos; a
partir destas idades, comeca a aumentar, de inicio de forma mais ligeira, e depois de forma
cada vez mais acentuada com o avanco dos grupos etarios (INE, 2012b).

38| CAMARA MUNICIPAL DE VILA FRANCA DE XIRA. JULHO. 2014


http://www.ine.pt/
http://www.ine.pt/

A mortalidade abaixo dos 5 anos por 1.000 nados vivos era, em 2012, no concelho de Vila
Franca de Xira, de 1,3%o, valor inferior ao registado na Grande Lisboa (3,8%o0) e AML (3,9%o).
No entanto, ao contrario do que ocorreu na regido onde se insere, que apresentou desde
2001, uma tendéncia de decréscimo do indicador (com excecado do ano de 2009), o concelho
exibiu um comportamento oposto, ou seja, de acréscimo da mortalidade nesta idade inicial
{de 0,6%o0, em 2002, para 1,3%o0, em 2012).

Grupo Etério

Etrgﬁg 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

1-4anos 0 1 1 4 2 2 2 1 1 0 2 2
5-9anos 1 0 1 0 0 0 0 0 0 2 1 0
10-14 0 0 4 1 1 0 1 1 1 0 0 1
anos
15-19 2 1 1 1 2 4 2 3 3 2 2 1
anos
20-24 8 6 5 6 2 4 4 5 5 1 3 0
anos
25-29 7 13 10 11 9 3 10 4 7 4 2 6
anos
30-34 16 11 11 12 17 16 9 11 6 7 7 8
anos
35-39 14 13 13 18 10 17 14 9 14 17 14 16
anos
4260‘;4 14 17 14 21 22 22 13 12 23 27 15 16
4260‘;9 29 28 28 30 26 26 21 32 26 16 26 24
52605;4 37 39 48 25 46 36 38 29 43 30 33 34
52605;9 51 54 53 47 48 45 35 50 51 58 51 44
6260? 56 75 59 62 66 53 51 72 67 53 73 68
6260‘29 69 80 78 88 72 78 68 71 79 74 65 67
7260754 118 92 118 117 116 116 121 95 118 100 123 88
72n'0759 154 144 126 148 156 139 146 152 138 143 178 148
82[{024 134 154 145 147 156 177 156 161 174 193 162 199
82[{029 120 117 121 106 112 121 148 137 157 187 161 182
92{{0954 64 64 57 54 70 80 62 78 79 85 74 93
92{{0959 18 14 22 13 19 27 23 22 20 21 32 24
100 - 104 0 2 1 0 4 2 2 5 4 4 2 4
anos
105e 0 0 0 0 0 1 0 1 0 2 0 1
mais anos
Total 919 932 920 920 965 975 931 954 1020 1030 1029 1031

Fonte: INE, Obitos (N.2) por local de residéncia, idade (Falecido). Quadro extraido em 03 de abril de 2014 de http:/www.ine.pt.

Quadro 21 - Obitos (N.2) por grupo etério no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a 2012

8,0
o '_'A\ AN
4,0 A, ———_ NS

3,0

2.0 N
1,0 / R _ p—
0.0 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
AML 5,8 6,8 4,3 5,0 4,1 4,2 4,3 4,2 5,3 3,8 4,2 3,9
e Grande Lisboa 59 7,1 4,2 4,9 4,3 4,3 4,5 4,6 5,9 4,2 4,7 3,8
em—\/FX 0,0 0,6 0,6 2,6 1,2 1,2 1,2 0,6 0,6 0,0 1,3 13

Fonte: INE, Obitos (N.2) por local de residéncia, idade (Falecido). Quadro extraido em 04 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Fig. 29 - Mortalidade abaixo dos 5 anos por 1.000 nados-vivos (%) por localizagdo geogréfica, 2001 a 2012
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Em 2012, a mais baixa taxa de mortalidade especifica por grupo etdrio verificou-se, pela
primeira vez ao longo da década, no escaldo dos 15 aos 24 anos.

Desde 2001 que o grupo etério dos 0 aos 14 anos registou taxas de mortalidade especificas
mais baixas que os restantes grupos etdrios em anélise, o que vem denunciar uma eventual
alteracdo de tendéncia.

De fato, a tendéncia regional do indicador é de descida da mortalidade (de 55,0%y,€ 56%g00,
em 2001, para 35,3%g, © 36,7%,, em 2012, na AML e Grande Lisboa, respetivamente)
enquanto no concelho o comportamento é o oposto, ou seja de subida da mortalidade (de
4,8%q0, €M 2001 para 12,8%gqq, em 2012).

70,0
P
60,0
& \
50,0

40,0 \-\~ %

30,0

/\
20,0
10,0 / \VA —

—t
0.0 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
— AML 55,0 65,4 45,3 47,0 40,3 40,7 39,6 40,6 45,1 35,6 36,3 35,3
Grande Lisboa | 56,1 65,6 46,1 45,4 42,5 41,1 42,2 44,2 49,6 40,0 40,7 36,7
e \/FX 4,8 4,7 28,1 23,1 13,6 9,0 13,3 8,8 8,7 8,6 12,8 12,8

Fonte: INE, Obitos (N.2) por local de residéncia, idade (Falecido). Quadro extraido em 04 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Fig. 30 - Mortalidade dos 0-14 anos por 100.000 habitantes (%gq,) por localizacdo geogréfica, 2001 a 2012

O comportamento da mortalidade no grupo etdrio dos 15 aos 24 anos no concelho de Vila
Franca de Xira, apesar de irregular ao longo da Ultima década, foi bastante positivo, com
ganhos significativos em face da considerdvel reducdo da taxa de 56,2%,, em 2001, para
7,1%00, €M 2012. Esta diminuicdo foi igualmente observada na AML e Grande Lisboa, embora
para valores menos expressivos (de 68,7%qq,, €m 2001, para 29,2%qq,, €m 2012, na AML e de
71,3%q00, €M 2001, para 31,0%q,, em 2012, na Grande Lisboa).

80,0

70,0 -

60,0 - ~

50,0 \

40,0 4

30,0

20,0 \/

10,0 N

0.0 5501 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
AML 68,7 65,2 59,4 50,4 52,8 56,5 43,7 49,0 43,8 39,3 36,4 29,2
Grande Lisboa | 71,3 60,1 59,7 50,9 50,1 60,7 40,4 50,4 39,7 42,1 38,1 31,0
VFX 56,2 40,6 35,5 42,8 25,3 52,4 40,2 54,9 56,2 21,4 35,2 7,1

Fonte: INE, Obitos (N.2) por local de residéncia, idade (Falecido). Quadro extraido em 04 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Fig. 31 - Mortalidade dos 15-24 anos por 100.000 habitantes (%q) por localizagdo geogréfica, 2001 a 2012

No grupo etdrio dos 25 aos 64 anos os valores da mortalidade no concelho, em 2012,
aproximavam-se dos valores apresentados pela média da regido: 265,6%ync concelho,
290,8%0, na Grande Lisboa e 296,5%,, na AML.

O comportamento desta mortalidade especifica, ao longo da década, foi também mais
constante, que o verificado nos grupos etdrios mais jovens, revelando uma tendéncia suave
de decréscimo das taxas {de 388,1%qy,, em 2001, para 296,5%q, €em 2012, na AML e de
393,1%q0, €em 2001, para 290,8%,,, em 2012, na Grande Lisboa.
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Vila Franca de Xira, desde 2001, apresentou sempre taxas inferiores as registadas pela
Grande Lisboa e AML, seguindo a tendéncia regional de decréscimo do indicador (de
312,6%q0, em 2001, para 265,6%gq,, €m 2012).

450,0
400,0 -
350,0 ——— —
300,0 — e ——— _—
250,0 \VN
200,0
150,0
100,0
50,0
0.0 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
e— /ML 388,1 370,4 354,1 342,1 345,4 325,4 315,8 317,0 316,8 313,4 304,5 296,5
Grande Lisboa | 393,1 370,6 358,5 341,7 343,1 324,1 318,9 318,8 320,4 314,9 301,0 290,8
em—\/F X 312,6 341,6 317,5 299,5 318,6 280,4 242,0 274,3 293,8 260,8 271,3 265,6

Fonte: INE, Obitos (N.2) por local de residéncia, idade (Falecido). Quadro extraido em 04 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Fig. 32 - Mortalidade dos 25-64 anos por 100.000 habitantes (%qq0) por localizagdo geografica, 2001 a 2012

A mortalidade do grupo etdrio dos 65 aos 74 anos apresentou um comportamento oposto ao
da mortalidade dos restantes grupos etarios no concelho de Vila Franca de Xira.

O concelho apresentou em 2012 uma taxa de 4.067,4%,, enquanto a Grande Lisboa e a AML
exibiram taxas mais reduzidas, de 1.408,8%q, € 1.448,3%,, respetivamente.

Apesar da tendéncia da taxa ser decrescente nas trés regides em andlise, o concelho
apresenta, sempre, no decurso da década, taxas superiores as da regido onde se insere.

6000,0
5000,0 - r—
e
4000,0
3000,0
2000,0 {— S— —_—
1000,0
0.0 2001 2002 2003 2004 2005 2006 | 2007 2008 2009 2010 | 2011 2012
— AML 2158,8 | 2077,0 | 2050,4 | 1981,9 | 1928,3 | 1841,5 | 1768,0 | 1680,4 | 1638,5 | 1579,7 | 1468,5 | 1448,3
Grande Lisboa | 2115,5 | 2031,7 | 2024,4 | 1964,4 | 1883,9 | 1778,8 | 1732,5| 1661,4 | 1606,2 | 1568,8 | 1443,2 | 1408,8
e \/FX 4847,1 | 4640,3 | 4511,1 | 4402,4 | 4503,9 | 4615,1 | 4409,6 | 4234,4 | 4360,6 | 4419,3 | 4182,0 | 4067,4

Fonte: INE, Obitos (N.2) por local de residéncia, idade (Falecido). Quadro extraido em 04 de abril de 2014 de http:/www.ine.pt.
Fig. 33 - Mortalidade dos 64-74 anos por 100.000 habitantes por localizagdo geogréfica, 2001 a 2012

OBITOS SEGUNDO 0 MES DE FALECIMENTO

Em 2012, em média, faleceram por dia cerca de 2,8 individuos residentes no concelho de Vila
Franca de Xira.

O més de fevereiro foi o de maior intensidade da mortalidade, com uma média diaria de 3,7
6bitos, seguindo-se os meses de abril e marco, com uma média didria de 3,6 e 3,5 dbitos,
respetivamente.

O numero de ébitos varia ao longo do ano atingindo regra geral valores mais elevados nos
meses de invernc e menores nos meses de verao.

Face a regido onde se insere o concelho apresentou, em 2012, maior nimero de ébitos nos
meses de abril, maio junho e julho, enquanto nos restantes meses do ano exibiu valores mais
reduzidos.
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Meses 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

janeiro 75 111 76 93 98 83 93 88 122 101 103 93
fevereiro 82 93 88 74 106 77 88 87 75 83 110 107
margo 73 86 75 99 107 88 78 70 94 97 81 101
abril 79 70 83 80 71 82 78 65 90 99 89 104
maio 66 70 88 76 75 91 77 63 74 67 81 95
junho 83 74 79 73 56 67 60 68 77 64 83 74
julho 60 70 69 64 74 95 88 60 63 81 75 87
agosto 61 69 87 54 75 79 72 83 77 91 81 66
setembro 76 82 63 65 60 65 57 77 71 81 64 68
outubro 79 76 62 75 63 70 70 79 74 71 71 69
dezembro 101 67 87 84 110 105 95 132 115 108 116 89

Fonte: INE, Obitos (N.2) por local de residéncia, més. Quadro extraido em 11 de abril de 2014 de http:/www.ine.pt.

Fig. 34 - Obitos (N.2) segundo o més de falecimento no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a 2012

12,0

10,0 -

8,0 -

6,0 -

4,0

2,0 4

0,0 - : : " :

Janeiro | Fevereiro| Margo Abril Maio Jjunho Julho Agosto | Setembro Dezembro

mAML 10,0 11,0 10,1 7.8 8,0 7,1 7.3 7.4 7,1 7,4 9,0
mGrande Lisboa 10,4 10,9 10,1 7.6 7.9 7.1 7.4 7.6 7.1 7.4 8,9
mVila Franca de Xira 9,0 10,4 9,8 10,1 9,2 7.2 8,4 6,4 6,6 6,7 8,6

Fonte: INE, Obitos (N.2) por local de residéncia, més. Quadro extraido em 11 de abril de 2014 de http:/www.ine.pt.

Fig. 35 — Obitos (%) segundo o més de falecimento por localizacdo geogréfica, 2012

MORTALIDADE INFANTIL
TAXAS BRUTA E QUINQUENAL DE MORTALIDADE INFANTIL

Em Portugal @ mortalidade infantil sofreu um considerdvel decréscimo ao longo do século XX,
atingindo nos dltimos anos o0s valores mais baixos de sempre. De facto, se em 1913 se
registaram 30.947 obitos com menos de 1 ano, representando 25% da totalidade dos obitos
observados naquele ano, em 2010 este valor atingiu o minimo de sempre (256 oObitos
observados durante o primeiro ano de vida) (INE, 2012b).

A taxa bruta de mortalidade infantil'® situou-se, em 2012, no concelho de Vila Franca de Xira,
nos 3,54%o0, abaixo do valor da Grande Lisboa (3,55%o0), mas acima do verificado para a AML
{3,51%o0). Nesta Ultima década o concelho reduziu a taxa bruta de mortalidade infantil de
4,50%0, em 2001, para 1,89%0 em 2011, embora, em 2012, este valor tenha aumentado para
3,54%so.

Uma andlise do triénio 2009-2011 revelou que Vila Franca de Xira apresentou das taxas de
mortalidade infantil mais reduzidas da regido de Lisboa e Vale do Tejo, ao contrario de alguns
concelhos da Grande Lisboa que apresentaram taxas substancialmente superiores,
nomeadamente Sintra, Oeiras, Amadora, Loures e Odivelas.

O comportamento da taxa quinquenal de mortalidade infantil no concelho de Vila Franca de
Xira, nesta Ultima década, vem confirmar os resultados da taxa bruta de mortalidade infantil

¥ Nidmero de obitos 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 1.000 nados-vivos)
(INE, 2013b).
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acima apurados. A taxa decresceu de 4,5%o0 no quinguénio 2001/2005 para 2,3%o no
quinguénio 2008/2012.

Zona Geogréfica 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Obitos com menos de 1 ano
Vila Franca de Xira 7 7 4 9 9 6 5 3 4 3 3 5
Taxa bruta de mortalidade infantil (%o)
AML - - 5,24 3,83 3,32 3,44 3,50 3,66 4,53 3,33 3,63 3,51
Grande Lisboa 5,00 4,45 5,46 3,97 3,55 3,69 3,72 3,98 5,00 3,61 4,22 3,55
Vila Franca de Xira 4,50 4,40 4,52 5,45 5,41 3,64 3,12 1,81 2,59 1,83 1,89 3,54
Fonte: INE, Anudrio Estatistico da Regigo de Lisboa, 2001, 2002, 2003, 2004, 2005, 2006, 2007, 2008, 2009, 2010, 2011 e 2012.

Quadro 22 - Obitos com menos de 1 ano e taxa bruta de mortalidade infantil (%o), por localizacdo
geogréfica, 2001 a 2012

Legenda

TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL (/1000 NADOS VIVOS), 2009-2011
1,37-221
2,22-2,97
2,98 - 4,06

0 10 20 30 40
Ca T — B 207-766

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuragdo geografica dos ACES da Regido de Lisboa e Vale do Tejo.

Fig. 36 - Taxa de mortalidade infantil (%o) na regido de Lisboa e Vale do Tejo, por ACES, triénio 2009-2011

Observa-se que a partir do quinquénio 2005-2009 até ao quinguénio 2008-2012, o concelho
apresenta uma taxa inferior aos valores apresentados para a AML e Grande Lisboa,
contrariando a tendéncia observada nos quinquénios 2001/2005 a 2004/2008 em que o
concelho possuia uma taxa superior a da regido.

Taxa quinquenal de mortalidade infantil (%o) por localizagéo geogréfica

Zona Geogréfica
2001/05 2002/06 2003/07 2004/08 2005/09 2006/10 2007/11 2008/12

AML - - 3,6 3,6 3,7 3,7 3,7 3,7
Grande Lisboa 4,2 4,1 3,7 3,8 4 4 4,1 4,1
Vila Franca de Xira 4,5 4,3 4,1 3,9 3,3 2,6 2,2 2,3

Fonte: INE, Taxa quinquenal de mortalidade infantil (%) por local de residéncia. Quadro extraido em 27 de janeiro de 2014 de
http://www.ine.pt.

Quadro 23 - Taxa quinquenal de mortalidade infantil (%o) por localizagdo geogréfica, 2001/2005 a
2008/2012
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MORTALIDADE FETAL, PERINATAL E
NEONATAL

MORTALIDADE FETAL

Em 2012, registaram-se 4 ébitos fetais de maes residentes no concelho de Vila Franca de
Xira, correspondendo ao valor mais baixo da década.

A mortalidade fetal?® ocorre em nUmero superior fora do casamento dos pais, embora o
comportamento deste indicador se deva essencialmente ao surgimento de outras formas de
conjugalidade dos casais, que ndo apenas o casamento legal. Porém Vila Franca de Xira
apresenta, desde 2001, valores inferiores a média da regido onde se insere, com excecdo do
ano de 2006, nao obstante a elevada oscilacdo do indicador.

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Total de Obitos Fetais®!
11 7 6 9 13 5 7 6 10 5 7 4
Dentro do Casamento
7 4 4 4 8 1 5 4 6 2 2 2
Fora do Casamento
4 3 2 5 5 4 2 2 4 3 5 2

Fonte: Obitos fetais (N.2) por local de residéncia da méae e filiacdo. Quadro extraido em 07 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 24 - Obitos fetais (N.2) segundo a filiacdo no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a 2012

90,0

80,0

70,0 /\

60,0 <—(_M

50,0 -

40,0 - /‘V/ N/ \\ //

30,0 -

20,0

10,0

9% 15001 [ 2002 [ 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012
[—Th 502 | 553 | 548 | 552 | 548 | 62,3 | 603 | 555 | 57,2 | 655 | 685 | 68,8

Grande Lisboa 487 | 554 | 550 | 57,1 | 57,8 | 609 | 594 | 560 | 596 | 648 | 69,8 | 71,4

——Vila Franca de Xira| 36,4 | 42,9 | 333 | 556 | 385 | 800 | 286 | 333 | 400 | 600 | 71,4 | 50,0

Fonte: Obitos fetais (N.2) por Local de residéncia da mae e Filiagdo. Quadro extraido em 07 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Fig. 37 - Obitos fetais (%) ocorridos fora do casamento por localizacdo geogréfica, 2001 a 2012

Os 4 6ébitos fetais registados em 2012 no concelho de Vila Franca de Xira ocorreram em
mulheres pertencentes aos seguintes grupos etdrios: dos 20 aos 24 anos, dos 30 aos 34 anos,
dos 35 aos 39 anos e dos 40 aos 44 anos.

A mortalidade fetal tardia ndo apresenta uma tendéncia clara segundo a idade das maes,
embora, em geral, as taxas mais elevadas se verifiqguem nos extremos etérios, isto &, entre as
maes mais novas e mais velhas.

20 pefere INE, 2012b que o valor de ébitos fetais podera ndo corresponder a globalidade dos 6bitos fetais
ocorridos, uma vez que a obrigatoriedade de registo estabelecida pelo Cédigo do Registo Civil é imposta,
com excecdes, apenas para os 6bitos com idade gestacional igual ou superior a 22 semanas completas.
Refere ainda esta Entidade que devido ao reduzido nimero de ocorréncias destes fenémenos, se pode
observar flutuacbes anuais expressivas, que devem ser tidas em consideracdo na leitura dos valores
relativos aos indicadores apresentados.

21 Morte de um produto da fecundacdo antes da expulsdo ou extracdo completa do corpo da mée,
independentemente da duracdo da gravidez. Indica o obito, a circunstincia do feto, depois de separado,
ndo respirar nem manifestar quaisquer outros sinais de vida, tais como batimentos do coracdo pulsacbes
do cordéo umbilical ou contracbes efetivas de qualquer musculo sujeito @ acdo da vontade (INE, IP em
http://www.ine.pt) [ consultado em abril de 2014]).
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g{gﬁg 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Menos de 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1319 1 0 1 2 0 1 0 0 1 0 1 0
2024 3 2 0 1 0 0 2 1 2 2 2 1
2329 2 1 3 0 6 2 0 1 1 1 1 0
3934 3 4 2 5 3 0 2 3 2 1 2 1
3339 2 0 0 1 2 2 2 1 3 1 1 1
40~ 0 0 0 0 2 0 1 0 1 0 0 1
-9 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

P0anose 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fonte: Obitos fetais (N.2) por local de residéncia da mée e idade da mée. Quadro extraido em 07 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 25 - Obitos fetais (N.2) por idade da mae no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a 2012
25,0

A

\ /\

10,0 - /\

5,0 -
00 75601 [ 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012
— AML 7,8 4,7 83 | 12,0 | 27 4,9 3,7 7,6 7,2 6,0 72 7.3
Grande Lisboa 6,5 2,9 70 | 107 | 3.9 43 5,0 4,8 9,2 6,8 8,1 7.1
e Vila Franca de Xira| 9,1 00 | 167 | 222 | 00 | 200 | 00 00 | 100 | 00 | 143 | 00

Fonte: Obitos fetais (N.2) por local de residéncia da mée e idade da mée. Quadro extraido em 07 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Fig. 38 — Obitos fetais (%) de mae adolescente (10-19 anos) por localizacdo geogréfica, 2001 a 2012

30,0

7 /
10,0

5,0
0.0 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012
— AML 7.3 5,8 3,0 6,4 4,1 9,0 11,8 59 5,1 6,9 2,7 8,3
Grande Lisboa 7,1 5,8 1,6 4,8 5,9 9,8 12,9 6,0 5,5 6,8 3,5 9,5
e \/ila Franca de Xira 0 0 0 0 15,4 0 14,3 0 10 0 0 25

Fonte: Obitos fetais (N.2) por local de residéncia da mae e idade da m&e. Quadro extraido em 07 de abril de 2014 de http:/www.ine.pt.

Fig. 39 - Obitos fetais (%) de mée acima dos 40 anos por localizagio geogréfica, 2001 a 2012

Uma andlise dos 6bitos fetais de mées adolescentes (dos 10 aos 19 anos) e de méaes acima
dos 40 anos, no concelho, revelaram, nesta Ultima década, elevada oscilacdo do indicador,
tornando dificil efetuar uma leitura de tendéncia. No entanto, ao observar-se o
comportamento das varidveis na AML e Grande Lisboa foi possivel concluir:

- A maior proporcado de dbitos fetais em maes adolescentes ocorreu em 2004, ano a partir
do qual decresceu, atingindo em 2005 a proporcao mais baixa da década. Desde entdo
tem demonstrado uma tendéncia de aumento para valores préximos dos ocorridos em
2001.

- Entre 2001 e 2007 observou-se um acréscimo da proporcao de ébitos fetais em maes
acima dos 40 anos. Desde entdo o comportamento desta varidvel tem sido no sentido
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descendente, embora em 2012 se tenha voltado a verificar um aumento dos 6bitos face a
2011.

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Menos de 22

semanas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

22 - 27 semanas 4 2 2 3 0 0 2 0 2 3 3 0
28 - 31 semanas 2 0 1 2 2 2 2 0 1 1 2 0
32 - 36 semanas 3 1 2 0 6 3 1 3 2 0 1 2
37 - 41 semanas 1 3 1 3 3 0 2 2 4 1 1 2
Mals de 41 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fonte: Obitos fetais (N.2) por local de residéncia da mae e duracdo da gravidez da mae. Quadro extraido em 07 de abril de 2014 de
http://www.ine.pt.

Quadro 26 - Obitos fetais (N.2) segundo a duracdo da gravidez da mae no concelho de Vila Franca de Xira,
2001 a 2012

Em 2012, todos os ébitos fetais registados no concelho de Vila Franca de Xira possuiam idade
gestacional igual ou superior a 28 semanas completas. Nesta Ultima década a mortalidade
fetal tem ocorrido, nas trés regides em analise, fundamentalmente, apds as 28 semanas de
gestacdo, com excecao do ano de 2010, no concelho de Vila Franca de Xira.

120,0
100,0
80,0
40,0
20,0
0.0 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012
— AML 55,3 57,9 63,1 65,6 69,9 77,0 72,1 84,0 72,5 71,6 73,9 81,7
Grande Lisboa 56,1 56,6 63,1 67,6 | 100,0 | 76,1 75,2 85,7 71,6 69,3 70,9 79,8
e \/ila Franca de Xira | 54,5 57,1 66,7 55,6 84,6 | 100,0 | 71,4 83,3 70,0 40,0 57,1 100,0

Fonte: Obitos fetais tardios (N.2) por local de residéncia da mée. Quadro extraido em 07 de abril de 2014 de http:/www.ine.pt.

Fig. 40 - Obitos fetais tardios (%) por localizacdo geogréfica, 2012

6 A

96-98 97-99 98-00 99-01 00-02 01-03 02-04 03-05 04-06 05-07 06-08 07-09 08-10 09-11

Continente 4,2 3,9 3,7 3,6 3,5 3,2 3,0 2,8 2,8 2,8 2,8 2,7 2,6 2,5
Regido Lisboa e Vale do Tejo 4,5 3,9 3,9 3,6 3,8 3,5 3,1 3,0 2,9 3,1 3,0 3,1 3,0 2,8
ACES Vila Franca de Xira 4,1 4,4 5,4 4,1 3,6 3,0 2,7 4,1 4,2 4,3 3,0 3,5 2,9 2,7

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geogréfica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa Xli
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fig. 41 - Taxa de mortalidade fetal tardia (%o) por regido de Salide e ACES de Vila Franca de Xira, triénios
1996-1998 a 2009-2011

A taxa de mortalidade fetal tardia, que compara o nimero de fetos mortos com 28 e mais
semanas com o total dos nados vivos e fetos mortos com 28 e mais semanas ocorridos no
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periodo considerado, passou de 4,1% no triénio 1996-1998 para 2,7 no triénio 2009/2011, no
concelho de Vila Franca de Xira.

Apesar do concelho possuir uma maior oscilacdo desta taxa, quando comparada com os
valores obtidos para a regido de Lisboa e Vale do Tejo e do Continente, a tendéncia
observada é claramente no sentido descendente, embora o concelho tenha atingido valores
elevados entre os triénios 1997/1999 a 1999/2001 e 2003/2005 a 2005/2007.

Face aos restantes concelhos da regiao de Lisboa e Vale do Tejo Vila Franca de Xira
apresenta, para o triénio 2009/2011, uma taxa de mortalidade fetal tardia mais baixa que
alguns concelho vizinhos da Grande Lisboa, nomeadamente Amadora, Sintra e Lisboa.

Legenda

TAXA DEMORTALIDADE FETALTARDIA | 2009-2011
0,92-2,13
2,14-2,81
2,82-321

0510 20 30 40
CEE T — . 322-575

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estuério do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenguer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracéo geografica dos ACES da Regido de Lisboa e Vale do Tejo.

Fig. 42 - Taxa de mortalidade fetal tardia (%) na regido de Lisboa e Vale do Tejo, por ACES, triénio 2009-
2011

MORTALIDADE PERINATAL

A mortalidade perinatal, gque corresponde a soma dos d&bitos fetais tardios e os 6bitos
neonatais precoces, foi em 2012, para o concelho de Vila Franca de Xira, de 7 ébitos.

Na ultima década a mortalidade perinatal apresentou uma tendéncia de claro decréscimo,
exibindo, no entanto, algumas flutuacdes nas trés regibes em analise, principalmente no
concelho de Vila Franca de Xira.

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Obitos Perinatais??
10 9 5 8 15 10 8 5 8 4 6 7

Fonte: Obitos perinatais (N.2) por local de residéncia da mée. Quadro extraido em 07 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 27 - Obitos perinatais (N.2) no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a 2012

Entre 2001 e 2003, o nimero de ébitos perinatais reduziu de 6,3% para 3,2%, aumentando
de seguida até atingir 9,0% em 2005, num comportamento distinto da regido onde se insere.
Desde entdo, a tendéncia é, na generalidade, descendente, tendo em 2012 atingido os 5,0%,
aproximando-se dos valores da AML {(4,6%} e Grande Lisboa (4,7%}.

2 Opitos fetalfs de 28 ou mais semanas de gestacdo e Obitos de nados-vivos com menos de 7 dias de
idade (INE, IP em http://www.ine.pt) [ consultado em abril de 2014]).
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5,0

4,0 -
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2,0

1,0

0.0 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012
em— AM L 5,4 6,0 5,4 4,2 4,5 4,6 4,8 4,6 5,0 4,1 4,0 4,6

Grande Lisboa 5,4 59 51 4,0 4,4 51 5,3 4,9 5,4 4,2 4,4 4,7

e \/{la Franca de Xira| 6,3 5,8 3,2 4,8 9,0 6,1 5,0 3,0 5,2 2,4 3,8 5,0

Fonte: Obitos perinatais (N.2) por local de residéncia da mée. Quadro extraido em 07 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.

Fig. 43 - Obitos perinatais (%) por localizacdo geogréfica, 2001 a 2012

o - N Wk U O N 0 W

96-98 97-99 98-00 99-01 00-02 01-03 02-04 03-05 04-06 05-07 06-08 07-09 08-10 09-11

Continente 70 65 63 59 58 54 50 45 44 44 43 42 40 39
e Regido Lisboa e Vale do Tejo 7,1 6,3 6,3 5,7 6,0 5,6 52 4,7 4,4 4,6 4,6 4,8 4,5 4,3
ACES Vila Franca de Xira 61 58 77 62 66 51 46 57 66 67 47 44 35 38

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estuério do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenguer. Os dados constantes da presente figura reportam & anterior configuracdo geogréfica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa Xl
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fig. 44 - Taxa de mortalidade perinatal (%o) por regido de Satide e ACES de Vila Franca de Xira, triénios
1996-1998 a 2009-2011

>z

”

Legenda

TAXA DE MORTALIDADE PERINATAL 2009-2011
1,37-3,74
3,75-4,13
4,14 - 5,02

1 2| 40
T — B 5078

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estuério do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracéo geogréafica dos ACES da Regido de Lisboa e Vale do Tejo.

Fig. 45 - Taxa de mortalidade perinatal (%o) na regido de Lisboa e Vale do Tejo, por ACES, triénio 2009-
2011
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No triénio 2009/2011 a taxa de mortalidade perinatal no concelho de vila Franca de xira foi de
3,8%o, valor inferior ao registado pelo Continente (3,9%o) e regiao de Lisboa e Vale do Tejo
{4,3%o).

Uma andlise do triénio 1996/1998 revela um comportamento descendente do indicador nas
trés regides em presenca, ndo obstante a oscilacdo do concelho de Vila Franca de Xira que
nos triénios de 1998/2000 a 2000/2002 e 2003/2005 a 2006/2008 superou os valores do
Continente e da regiao de Lisboa e Vale do Tejo.

No triénio 2009/2011 o concelho de Vila Franca de Xira exibiu uma taxa de mortalidade
perinatal mais reduzida que alguns dos concelhos vizinhos da Grande Lisboa, nomeadamente
os concelhos de Sintra, Oeiras e Amadora.

MORTALIDADE NEONATAL

A tendéncia global de reducdo da mortalidade neonatal? refiete, sobretudo, o declinio da
mortalidade neonatal precoce, ou seja, a reducdo dos obitos ocorridos na primeira semana de
vida (INE, 2012b).

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Total
7 7 4 9 9 6 5 3 4 3 3 5
Menos de 7 dias - neonatal precoce
4 5 1 3 4 5 3 0 1 2 2 3
7 - 27 dias - neonatal tardia

1 0 1 4 1 0 1 0 2 0 1 1
28 - 364 dias — pés-neonatal
2 2 2 2 4 1 1 3 1 1 0 1

Fonte: Obitos de menos de 1 ano (N.2) por local de residéncia e idade. Quadro extraido em 07 de abril de 2014 de http://www.ine.pt.
Quadro 28 - Obitos com menos de 1 ano (N.2) no concelho de Vila Franca de Xira, 2001 a 2012
No concelho de Vila Franca de Xira, em 2012, foram 5 o nUmero de ébitos de criancas com

menos del ano de vida, dos quais 3 ocorreram durante a primeira semana de vida (neonatal
precoce).

5 4

4.

4 4

3.

3.

2.

2 4

1.

14

0 96-98 97-99 98-00 99-01 00-02 01-03 02-04 03-05 04-06 05-07 06-08 07-09 08-10 09-11
Continente 3,9 3,7 3,4 3,2 3,1 2,9 2,8 2,4 2,2 2,1 2,1 2,2 2,0 2,1
Regido Lisboa e Valedo Tejo 36 33 32 28 30 28 28 23 22 20 22 24 24 25
ACES Vila Franca de Xira 33 22 25 24 32 26 29 29 34 28 18 15 1,0 1,7

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estuério do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geografica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa Xli
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fig. 46 - Taxa de mortalidade neonatal (%e) por regido de Satde e ACES de Vila Franca de Xira, triénios
1996-1998 a 2009-2011

3 Obijtos de criancas nascidas vivas que faleceram com menos de 28 dias de idade (INE, IP em
http://www.ine.pt) [ consultado em abril de 2014]).
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A taxa de mortalidade neonatal, numa andlise entre o triénio 1996/1998 e 2009/2011,
apresentou uma tendéncia de claro decréscimo passando, no concelho de 3,3%o0 para 1,7%o.

O concelho, ndo obstante, mais uma vez, apresentar maior oscilacao do indicador, exibiu, na
maior parte dos anos em analise, taxas de mortalidade neonatais inferiores aos da regiao de
Lisboa e Vale do Tejo e do Continente, com excecado dos triénios de 2005/2003 a 2005/2007.

Legenda

TAXA DEMORTALIDADE NEONATAL (/1000 NADOS VIVOS), 2009-2011
0,92-1,67
1,68-1,98
199-26

0 10 20 30 40
a — . 2,61-4,388

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estuério do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam & anterior configuragdo geogréfica dos ACES da Regido de Lisboa e Vale do Tejo.

Fig. 47 - Taxa de mortalidade neonatal (%o) na regido de Lisboa e Vale do Tejo, por ACES, triénio 2009-2011

Neste indicador e para o triénio 2009/2011 o concelho de Vila Franca de Xira exibiu uma taxa
de mortalidade neonatal mais reduzida que alguns dos concelhos vizinhos da Grande Lisboa,
nomeadamente os concelhos de Sintra, Oeiras, Lisboa, Odivelas e Amadora.

Uma leitura da mortalidade neonatal precoce permite observar, entre os triénios de
1996/1998 e 2009/2011, uma descida do indicador de 2,0%o0 para 1,0%o. A oscilacao dos
valores referentes ao concelho revela que este apresentou nos triénios 2000/2002 e
2004/2006 e 2005/2007 valores superiores aos registados pelo Continente e Grande Lisboa.

4 -

3 4

96-98 97-99 98-00 99-01 00-02 01-03 02-04 03-05 04-06 05-07 06-08 07-09 08-10 09-11
Continente 2,8 2,7 2,6 2,4 2,3 2,2 2,1 1,8 1,6 1,6 1.5 1,5 1,4 1,4
Regido Lisboa e Vale do Tejo 2,6 24 25 2,1 2,2 2,2 2,1 1,7 1,5 15 1,6 1,6 1,6 15
ACES Vila Franca de Xira 20 15 23 22 30 21 19 16 24 24 16 08 06 1,0

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estuério do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geogréfica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa Xli
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fig. 48 - Taxa de mortalidade neonatal precoce (%o) por regido de Salide e ACES de Vila Franca de Xira,
triénios 1996-1998 a 2009-2011
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Legenda
TAXA DE MORTALIDADE NEONATAL PRECOCE (/1000 NADOS VIVOS), 2009-2011
0,46-1
1,01-1,31
1,32-154
i ', [ 1.55-3,03

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracéo geografica dos ACES da Regido de Lisboa e Vale do Tejo.
Fig. 49 - Taxa de mortalidade neonatal precoce (%o) na regido de Lisboa e Vale do Tejo, por ACES, triénio
2009-2011

No triénio 2009/2011 o concelho de Vila Franca de Xira exibiu uma taxa de mortalidade
neonatal precoce mais baixa que alguns dos concelhos vizinhos da Grande Lisboa,
nomeadamente os concelhos de Sintra, Oeiras, Cascais, Odivelas e Amadora.

Uma leitura da mortalidade pds-neonatal vem revelar igualmente, entre os triénios de
1996/1998 e 2009/2011, uma descida do indicador de 1,0%0 para 0,4%o. Apesar de mais
estavel o comportamento deste indicador, nos triénios 2003/2005 e 2004/2006, o concelho
apresentou valores superiores aos registados pelo Continente e Grande Lisboa.

3
2
2
~— \
1
1
96-98 97-99 98-00 99-01 00-02 01-03 02-04 03-05 04-06 05-07 06-08 07-09 08-10 09-11
Continente 2,3 2,1 2,1 2,0 1,9 1,7 1.4 1,3 1,2 1,3 1,2 1,2 11 0,9
Regido Lisboa e Vale do Tejo 2,3 2,1 2,0 1.9 1,8 1,5 1,3 1,2 1,3 1,2 1,2 1.3 1,2 1,0
ACES Vila Franca de Xira 1,0 1,7 1,6 1,5 1,3 1,3 1,3 1,6 1.4 1,2 1,0 1,0 1,0 0,4

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geografica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa Xli
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fig. 50 - Taxa de mortalidade pds-neonatal (%o) por regido de Satde e ACES de Vila Franca de Xira, triénios
1996-1998 a 2009-2011
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Legenda

TAXA DE MORTALIDADE POS-NEONATAL (/1000 NADOS VIVOS), 2009-2011
0,34 - 0,55
0,56 - 0,79
0,8-1,23

0510 20 30 40
T — B 122-279

Fonte: ARLSLVT, Natalidade, mortalidade infantil e componentes, Regido de Lisboa e Vale do Tejo, 1996-2011 in http:/www.arslvt.min-
saude.pt/observatorioregional. Quadro extraido em 7 de abril de 2014.

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam & anterior configuragdo geogréfica dos ACES da Regido de Lisboa e Vale do Tejo.

Fig. 51 - Taxa de mortalidade pés-neonatal (%o) na regido de Lisboa e Vale do Tejo, por ACES, triénio 2009-
2011

MORTALIDADE POR CAUSA DE MORTE

MORTALIDADE PROPORCIONAL

Em conformidade com a 109 Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas
Relacionados com a Saude (CID-10)%4, aprovada em 1989 pela Conferéncia Internacional para
a 102 Revisdo e posteriormente adaptada pela 43° Assembleia Mundial de Salde, observou-
se que as doencas circulatérias (30,4%), os tumores malignos (23,9%) e as doencas
respiratérias (12,9%) foram, em 2012, para ambos o0s sexos, as principais causas de
mortalidade em Portugal (INE, 2014).

No concelho de Vila Franca de Xira e em conformidade com a CID-10%° as trés principais
causas de morte?® foram, em 2011, também as doencas do aparelho circulatério (34,3%), os
tumores malignos (26,6%) e as doencas do aparelho respiratério (7,6%).

24 A 109 Revisdo da Classificacdo Internacional de Doencas e de Problemas (CID-10) relacionados com a
Salde é a Ultima de uma série que se iniciou em 1893 com a Classificacdo de Bertillon ou Lista
Internacional de Causas de Morte. As primeiras classificacbes diziam respeito somente as causas de
morte, no entanto, a partir da 62 Revisdo, em 1948, o ambito alargou-se passando a incluir doencas nao
fatais. Esta expansdo continuou com a 92 Revisdo, que conteve algumas inovacles para atender as
necessidades estatisticas das mais diversas organizacbes. O trabalho para a 102 Revisdo da CID iniciou-
se em 1983 e levou uma revisao radical da sua estrutura. A principal preocupacao na atualizacdo da
revisao prendeu-se, entre outras, com a necessidade de agrupar as afe¢cdes de modo a possibilitar a sua
utilizacdo para estudos epidemiolégicos e para avaliacdo dos cuidados de salde. Em Portugal, o Conselho
Superior de Estatistica, decidiu através da Deliberacdo n.2 131/97 de 21 de julho, publicada no Diario da
Republica n.2 166, Il Série, aprovar a CID-10 para utilizacdo no @mbito do Sistema Estatistico Nacional a
partir de 1 de Janeiro de 1998.

% pDe acordo com a CID-10 as principais causas de morte (nivel 1) sdo: | - Algumas doencas infecciosas e
parasitarias (A00-B99); Il - Tumores [ Neoplasias] (C00-D48); IlI - Doencas do sangue e dos 6rgdos
hematopoéticos e algumas alteracdes do sistema imunitdrio (D50-D89); IV - Doencas enddcrinas,
nutricionais e metabdlicas (E00-E90); V - Perturbacbes mentais e de comportamento (FO0-F99); VI -
Doencas do sistema nervoso (G00-G99); Vil - Doencas do olho e anexos (H00-H59); VIl - Doencas do
ouvido e da apdfise mastédidea (H60-H95); IX - Doencas do aparelho circulatério (100-199); X - Doencas do
aparelho respiratério (J00-j99); XI - Doencas do aparelho digestivo (K00-K93); XII - Doencas da pele e do
tecido celular subcutdneo (L00-L99); Xill - Doencas do sistema Osteo-muscular e do tecido conjuntivo
(M00-M99); XIV - Doencas do aparelho geniturindrio (NOO-N99); XV - Gravidez, parto e puerpério (000-
099); XVI - Algumas afecdes originadas no periodo perinatal (P00-P96); XVII - Malformacdes congénitas e
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50 //w:
0
1981 2001 2009 2010 2011
e Doengas do aparelho circulatério 185 341 392 384 353
e Tumores malignos 113 199 270 236 274
Acidentes, lesdes, envenenamentos e
suicidios 75 46 47 41 32
Diabetes 10 35 55 79 52
Doengas do aparelho respiratério 24 85 64 84 78
Doengas do aparelho digestivo 16 39 29 38 37
Suicidio 5 5 9 14 7

Notas: 1981 e 2001 - CID-9 e 2009 a 2011 - CID-10.
Fonte: PORDATA [ consulta em 11 de abril de 2014] in www.pordata.pt. Dados provenientes de INE-DGS/MS - Obitos por causas de morte.

Fig. 52 - Obitos de residentes no concelho de Vila Franca de Xira por algumas causas de morte, 1981, 2001,
2009 a 2011

Face a AML e Grande Lisboa o concelho de Vila Franca de Xira ndo apresenta uma
mortalidade proporcional muito diferenciada, superando apenas a regiao onde se insere para
a Diabetes.

Desde 1981, o concelho registou, com excecao da mortalidade por lesbes e envenenamentos
(-10,5%) e por suicidio (-0,2%), aumentos na mortalidade proporcional em todas as causas de
morte analisadas, observando-se, que os maiores acréscimos registaram-se na mortalidade
derivada de tumores malignos (6,1%), da diabetes (3,3%) e das doencas do aparelho
respiratério (3,2%).

anomalias cromossémicas (Q00-99); XVIiI - Sintomas, sinais e resultados anormais de exames clinicos e
de laboratério, ndo classificados em outra parte (R00-R99); XIX - Lesbes traumaticas, envenenamentos e
algumas outras consequéncias de causas externas (500-T98); XX - Causas externas de morbilidade e de
mortalidade (V01-Y98); XXI - Fatores que influenciam o estado de salde e motivos de contacto com os
servicos de salde (Z00-299).

26 Doenca ou lesdo que iniciou a cadeia de acontecimentos patoldgicos que conduziram a morte ou as
circunsténcias do acidente ou violéncia que produziu a lesdo fatal (INE, IP em http://www.ine.pt)
[ consultado em abril de 20141).
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% T1o81 [ 2001 | 2009 | 2010 | 2011 % T1o81 [ 2001 | 2009 | 2010 | 2011
Doencas do aparelho circulatério Tumores malignos
e— ML 46,8 | 41,2 | 34,9 | 34,2 | 33,3 e— AM L 19,6 | 23,7 | 26,1 | 26,3 | 27,8
Grande Lisboa | 48 41,8 | 36,1 | 34,5 34 Grande Lisboa| 19,8 | 24,1 | 26,8 | 26,8 | 28,3
—VilaFrancade| 336 | 37,1 | 384 | 373 | 343 - Vilefencadel 20,5 | 217 | 265 | 22,9 | 2656
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1981 | 2001 | 2009 | 2010 | 2011 1981 | 2001 | 2009 | 2010 | 2011
Lesdes e envenenamentos Diabetes
— AML 0 0 3,7 3,9 3,5 — AML 0 0 4 4,4 4,1
Grande Lisboa 0 0 3,5 3,9 3,4 Grande Lisboa 0 0 3,8 4,2 4
e \/ila Franca de e \/ila Franca de
Xira 13,6 5 4,6 4 3,1 Xira 1,8 3,8 5,4 7,7 51
4,5 12
4 4
3 AN F —
34 8 -#
2,5 6
2 / 7/ y 4
7 4
15 A 5 y A
1
05 4 0
0 7 1981 | 2001 | 2009 | 2010 | 2011
1981 | 2001 | 2009 | 2010 | 2011 Doencas do aparelho
Doengas do aparelho digestivo respiratério
— AM L 0 0 3,9 3,9 4 — AM L 0 0 10,1 9,5 9,8
Grande Lisboa 0 0 3,8 3,8 4,1 Grande Lisboa 0 0 9,7 9,6 9,6
e \/i|a Franca de e \/ila Franca de
Xira 2,9 4,2 2,8 3,7 3,6 Xira 4,4 9,2 6,3 8,2 7,6
1,6
1,4
12 \
1 4
0,8 4
0,6 -
0,4
0,2 II
0
1981 | 2001 | 2009 | 2010 | 2011
Suicidio
— AML 0 0 0,9 11 11
Grande Lisboa 0 0 0,9 11 1
e \/ila Franca de
Xira 09 [ 05 | 09 | L4 | 07

Notas: 1981 e 2001 - CID-9 e 2009 a 2011 - CID-10.
Fonte: PORDATA [ consulta em 11 de abril de 2014] in www.pordata.pt. Dados provenientes de INE-DGS/MS - Obitos por causas de morte.

Fig. 53 - Mortalidade Proporcional (%) por algumas causas de morte, por localizagéo geogréfica, 1981,
2001, 2009 a 2011

TAXA DE MORTALIDADE PADRONIZADA

A taxa de mortalidade padronizada?’ (menos de 65 anos) foi, em 2009, para o concelho de
Vila Franca de Xira de 519,7 por cada 100.000 habitantes, abaixo dos valores registados para
a média da regido onde se insere.

27 Taxa padronizada de mortalidade (menos de 65 anos): taxa que resulta da aplicacdo das taxas brutas
de mortalidade com idades inferiores a 65 anos, a uma populacdo padrdo (com idades inferiores a 65
anos) cuja composicdo etdria é fixa e se distribui pelos mesmos grupos etdrios das taxas brutas de
mortalidade (expressa em numero de dbitos por 100.000 habitantes). Cdlculo com base na populacdo
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Continente 616,7 610 599,1 568,2

e | isboa e Vale do Tejo 619,4 605,8 600,2 565,3
e Grande Lisboa XII (VFX) 606,1 554,7 543,5 519,7

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geogréfica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa Xl
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fonte: GeoSalde [ consulta em 15 de abril de 2014] in http://www.geosaude.dgs.pt/. Dados provenientes de INE-ACSS - Obitos por causas
de morte de individuos com idade inferior a 65 anos (expressa em nimero de ébitos por 100.000 habitantes).

Fig. 54 - Taxa de mortalidade padronizada (menos de 65 anos) por todas as causas de morte (%qq0), POr
localizacdo geogréfica, 2006 a 2009

Taxas Padronizadas de Mortalidade 2009
ACES ESTUARIO DO TEJO

HM H M
Todas as causas de Morte 568,9 685,0 460,7
Por Doengas do Aparelho Circulatério 199,9 201,2 193,6
Por Doenca Isquémica do Coracdo 70,8 77,4 63,8
Por Doencas Cerebrovasculares 66,5 62,9 67,5
Por todos os Tumores Malignos 140,5 182,8 101,8
Por Sinais e Sintomas mal definidos 50,5 67,3 34,6
Por Doencgas do Aparelho Respiratério 39,8 52,3 29,6
Por Doenca Pulmonar Obstrutiva Cronica 31,3 50,2 13,8
Por Diabetes Mellitus 35,2 41,1 30,4
Por todas as causas externas 31,3 50,2 13,8
Por Doencas do Aparelho Digestivo 18,7 29,7 9,5
Por Cirrose 6,8 132 1,0

Fonte: ARSLVT, ACES Estuério do Tejo, Unidade de Salde Publica, 2014

Quadro 29 - Taxas Padronizadas de Mortalidade (%g00) do ACES Estuério do Tejo, 2009

Uma analise das taxas padronizadas de mortalidade por todas as causas de morte para a
area de abrangéncia®® do ACES Estuério do Tejo, na qual o concelho de Vila Franca de Xira se
insere, revelou, em 2009, que os homens possuiam uma taxa superior a das mulheres, para
todas as causas de morte identificadas no quadro acima, com excecac das doencas
cerebrovasculares que detém um valor ligeiramente inferior.

De acordo com um estudo desenvolvido por INSA-DEP, 2008%° observa-se que o concelho de
Vila Franca de Xira sobressai apresentando concordancia geografica de risco acrescido de

padrdo europeia (IARC, Lyon, 1976) definida pela OMS (INE, IP em http://www.ine.pt) [ consultado em
abril de 2014]).

28 0 concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de
29 de novembro) o ACES do Estuério do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira,
os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e Alenquer.

29 0 trabalho desenvolvido por INSA-DEP, 2008 teve como ponto de partida um estudo descritivo que
permitiu conhecer e comparar a distribuicdo concelhia da mortalidade e dos internamentos hospitalares
ocorridos no Continente no periodo 2000-2004. Este estudo verificou que as taxas de mortalidade e de
internamentos hospitalares correspondentes a cada grupo de doenca abordado, exibiam uma notdvel
variabilidade geogrdfica. O mesmo estudo também revelou que as mais elevadas taxas por algumas
doencas evidenciavam uma distribuicdo preferencial por regides especificas do territorio continental.

Na sequéncia de tal estudo, e com base em alguns dos indicadores entdo desenvolvidos, o trabalho
produzido por INSA-DEP, 2008, visou a detecdo de grupos de concelhos contiguos (clusters) onde o risco
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Fonte: Imagens extraidas de INSA-DEP, 2008

Fig. 55 - Classificacdo dos concelhos do Continente face ao valor e significancia do indice LISA, determinado
com base nas taxas de mortalidade padronizadas devidas a “todas as causas, exceto causas externas”
(Homens - esq.; Mulheres - Dir.), 2000-2004

A localizacdo de Vila Franca de Xira num cl/uster alto-alto® é indicadora de um risco de
mortalidade mais elevado e diferenciado face aos concelhos vizinhos, inspirando como tal a
necessidade da realizacdo de um estudo mais profundo scbre o contexto ambiental e
socioeconémico que poderd ter contribuido para agravar a salde das populacdes e por
consequéncia aumentar o seu risco de morte.

de morte por cada causa se tenha diferenciado por excesso ou por defeito no territdrio continental. Para
a prossecucdo deste objetivo, procederam a andlise da aleatoriedade evidenciada pela distribuicdo
espacial da mortalidade relativa a cada grupo de doencas estudado. Ou seja, com base em taxas
concelhias de mortalidade anual média, desagregadas por sexo e padronizadas pela idade, quantificaram
a dependéncia espacial evidenciada por aquelas taxas (INSA-DEP, 2008).

30 £ uma medida da associacdo espacial global que expressa um conjunto de dados. Também designada
por indice de autocorrelacdo local de Moran (abreviadamente designado por LISA), expressa uma medida
de dependéncia espacial local, que é calculada individualmente para cada regido a partir da observacdo
correspondente e das observacdes de regibes vizinhas. O valor do indice LISA obtido para uma regido
depende muito do critério de vizinhanca adotado. Os critérios mais frequentemente utilizados consideram
como vizinhos de uma regido, todas as regibes cujos centroides (centros de gravidade) distem
determinada disténcia do centroide da regido em apreciacdo, ou todas as regibes que partilhem fronteira
com a regido em apreciacdo (vizinhanga de primeira ordem) ou ainda vizinhan¢as de ordem superior (que
contemplam vizinhos de vizinhos) in INSA-DEP, 2008.

31 Os indicadores utilizados por INSA-DEP, 2008 subdividiram-se em duas grandes categorias: os
indicadores de mortalidade e as varidveis que eventualmente poderiam fornecer uma explicacédo para a
variacao dos indicadores de mortalidade, por concelhos do Continente.

Os indicadores de mortalidade adotados foram as taxas de mortalidade padronizadas pela idade (TMP)
para 9 grupos de doenca que incluiram: a totalidade das causas com exclusdo das causas externas, as
doencas do aparelho respiratério, as doencas do aparelho circulatério, as neoplasias malignas e ainda
algumas sub-causas daqueles grupos, designadamente a doenca pulmonar obstrutiva crénica, a
pneumonia e a gripe, a doenca isquémica do coracdo, as doencas cerebrovasculares e as neoplasias dos
bronquios e dos pulmdes. Por seu turno, as varidveis e indicadores utilizados como potenciais varidveis
explicativas da variacdo concelhia da mortalidade corresponderam a varidveis que caracterizam aspetos
demograficos, socioecondémicos, de salde, ambientais, bem como de comportamentos e de estilos de
vida das populacbes. Para informacdo especifica sobre a bateria de indicadores, varidveis e métodos
utilizados consultar INSA-DEP, 2008.
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MORTALIDADE ESPECIFICA - DOENCAS DO APARELHO CIRCULATORIO

No caso da taxa de mortalidade por doencas do aparelho circulatério, para os anos de 2002 a
2012, verifica-se uma tendéncia de declinio para a AML e Grande Lisboa. A mesma propenséo
nao se tem verificado para o concelho de Vila Franca de Xira, observando-se um aumento
desta taxa de 1,5%o0, em 2002, para 2,4%o0, em 2012.

45

. .

35 ~——

3 —

2 [ e —— e ———

2

15 |

1

05
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f—Th 4 | 39 | 35 | 35 | 32 | 33 | 32 | 32 | 32 | 3 3

Grande Lisboa 41 | 41 | 36 | 36 | 33 | 34 | 33 | 33 | 33 | 3 3

——ViaFrancade Xira| 15 | 25 | 23 | 24 | 24 | 25 | 25 | 27 | 26 | 26 | 24

Os dados da populagdo residente utilizados no célculo dos indicadores para 2011 tém por base o exercicio ad hoc de estimativas anuais de
populagdo residente, pelo que ndo sdo diretamente comparaveis com a série anterior. Estes valores serdo revistos na sequéncia da
divulgacdo da nova série de estimativas, com base nos resultados definitivos dos Censos 2011.

Fonte: INE, Obitos por causas de morte. Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http:/www.ine.pt.

Fig. 56 - Taxa de mortalidade por doencas do aparelho circulatério (%o) por localizagdo geogréfica, 2002 a
2012

No gue se refere a taxa bruta de mortalidade por doenca isquémica cardiaca antes dos 65
anos, o concelho de Vila Franca de Xira, entre 2006 e 2009, apresentou um aumento de 8
6bitos por 100.000 habitantes, exibindo um comportamento distinto da regido de Lisboa e
Vale do Tejo e do Continente, que ndo alteraram os seus valores nos anos em analise.

Em contrapartida, o comportamento da taxa bruta de mortalidade por acidente vascular
cerebral antes dos 65 anos, reduziu, entre 2006 e 2009, de 10,2 6bitos por 100.000
habitantes, para 8,9 6bitos por 100.000 habitantes. Face a regido de Lisboa e Vale do Tejo e
Continente, o concelho de Vila Franca de Xira, apresentou, no anc de 2009, um
comportamento do indicador mais favoravel, embora no ano de 2008, tenha apresentado
valores acima da média observada por estas duas regides.
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Continente 10 10 9 10,7
e | isboa e Vale do Tejo 15 15 14 14,6
e Grande Lisboa Xii (VFX) 6,6 11,4 5,6 14,6

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracéo geografica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa Xli
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fonte: GeoSalde [ consulta em 15 de abril de 2014] in http://www.geosaude.dgs.pt/. Dados provenientes de INE-ACSS - (Obitos por DIC de
individuos com idade inferior a 65 anos/nimero de individuos com idade inferior a 65 anos, num ano)*100.000.

Fig. 57 - Taxa bruta de mortalidade por doenga isquémica cardfaca (DIC) antes dos 65 anos (%) por
localizagao geogréfica, 2006 a 2009
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Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geogréfica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa X
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fonte: GeoSalde [ consulta em 15 de abril de 2014] in http://www.geosaude.dgs.pt/. Dados provenientes de INE-ACSS - (Obitos por AVC de
individuos com idade inferior a 65 anos/nimero de individuos com idade inferior a 65 anos, num ano)*100.000.

Fig. 58 - Taxa bruta de mortalidade por acidente vascular cerebral (AVC) antes dos 65 anos (%qq0) por
localizacdo geogréfica, 2006 a 2009

Os resultados do estudo desenvolvido por INSA-DEP, 2008 revelaram, para o concelho de Vila
Franca de Xira, concordancia geografica de risco acrescido de morte para as doencas do
aparelho circulatorio apenas para as mulheres. No entanto, no que respeita as doencas
isquémicas do coracdo, o concelho volta a sobressair, em ambos os sexos, num c/uster alto-
alto, revelando risco diferenciado de morte face aos concelhos vizinhos.

Refira-se a este propdsito, que a mortalidade por doenca isquémica do coracdo foi a que
evidenciou c/usters alto-alto e baixo-baixo de maior dimensao geogrifica no estudo em
apreco. Destes, os primeiros situavam-se na metade sul do Continente e 0os segundos nas
regibes Centro e Norte do territdrio (INSA-DEP, 2008).
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Fonte: Imagens extraidas de INSA-DEP, 2008

Fig. 59 - Classificagdo dos concelhos do Continente face ao valor e significancia do indice LISA, determinado
com base nas taxas de mortalidade padronizadas devidas a doengas do aparelho circulatério (Homens -
esq.; Mulheres - Dir.), 2000-2004
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Fonte: Imagens extraidas de INSA-DEP, 2008

Fig. 60 - Classificacdo dos concelhos do Continente face ao valor e significancia do indice LISA, determinado
com base nas taxas de mortalidade padronizadas devidas a doenga isquémica do coragdo (Homens - esq.;
Mulheres - Dir.), 2000-2004
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MORTALIDADE ESPECIFICA - TUMORES MALIGNOS

O concelho de Vila Franca de Xira, apresentou para 2012, uma taxa de mortalidade por
tumores malignos de 1,9%o, inferior a observada, no mesmo ano, para a AML e Grande Lisboa

{ambas com 2,5%o).

Face a 2002, a taxa registou, para o concelho, um aumento de 1,1%o0, enquanto a AML e a
Grande Lisboa, registaram um acréscimo mais modesto, de apenas 0,2%0 e 0,1%o,

respetivamente.

v

T

Ll
o 5
i

s

k

w

3

N

£5 b al
"ﬂr, _

5

N

i

’-{"ﬂ
‘-

4y

.‘.‘d\.

S

.
=

e

=

8

e

Clusters Espacials de
acordo com Indices LISA

{slgnificancia p 3 0,01)
I Ao -atto
[ Baixo -Baixo
Divisdes administrativas
[ Regices NUT 1

[ concelhos

o W 4 o Km
Lo L]

3
2,5 -
Co—— et
2
15 M
1
7
0,5
O 72002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2000 | 2010 | 2011 | 2012
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Os dados da populacéao residente utilizados no calculo dos indicadores para 2011 tém por base o exercicio ad hoc de estimativas anuais de

populacdo residente, pelo que ndo sdo diretamente comparaveis com a série anterior. Estes valores serdo revistos na sequéncia da
divulgacdo da nova série de estimativas, com base nos resultados definitivos dos Censos 2011.

Fonte: INE, Obitos por Causas de Morte. Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt.

Fig. 61 - Taxa de mortalidade por tumores malignos (%o) por localizagdo geogréfica, 2002 a 2012

Os 6bitos por tumores malignos no ACES Estuério do Tejo, onde o concelho de Vila Franca de
Xira se insere, em 2009, revelaram, para ambos os sexos, que as neoplasias do pulméao
seguidas das neoplasias do coldén provocaram a maior mortalidade.
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Mortalidade por tumores malignos no ACES Estuério do Tejo, 2009

Total Homens Mulheres
Designagéo N2 N2 N2
TM do pulméo 59 42 17
TM do colén 58 32 26
TM da mama 43 - 43
TM do estdmago 44 31 13
Linfomas 40 22 18
TM da proéstata 35 35 -
TM do pancreas 24 13 11
TM do reto e anus 21 12 9
TM esdéfago 11 11 -

Fonte: ARSLVT, ACES Estuario do Tejo, Unidade de Salde Publica, 2014

Quadro 30 - Obitos (N.2) por tumores malignos no ACES do Estuério do Tejo, 2009

Para o sexo masculino as neoplasias que registaram, em 2009, o maior nimero de 6bitos
foram as neoplasias do pulmao, as neoplasias da préstata e as neoplasias do célon. Por seu
turno, os ébitos por neoplasias do sexo feminino, revelaram que as neoplasias da mama, do
colén e os linfomas registaram o maior nUimero de O&bitos, havendo claramente uma
diferenciacao entre sexos.

A taxa bruta de mortalidade por cancro da mama feminina antes dos 65 anos, entre 2006 e
2009, aumentou significativamente, quer no concelho de Vila Franca de Xira, quer na Regido
de Lisboa e Vale do Tejo e no Continente, tendo, no entanto, o concelho registado o maior
aumento (de 11,0 ébitos por 100.000 habitantes), observando-se, em 2009, valores
superiores a média das outras duas regides.

25
20
15
10 —_— —
5
0
2006 2007 2008 2009
Continente 10 11 11 15,3
e | isboa e Vale do Tejo 11 13 12 19,8
e Grande Lisboa XiI (VFX) 10 11,2 9,7 21

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geografica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa Xl
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fonte: GeoSalde [ consulta em 15 de abril de 2014] in http:/www.geosaude.dgs.pt/. Dados provenientes de INE-ACSS - (Obitos por cancro
da mama de mulheres com idade inferior a 65 anos/nimero de mulheres com idade inferior a 65 anos, num ano)*100.000.

Fig. 62 - Taxa bruta de mortalidade por cancro da mama feminina antes dos 65 anos (%) por localizagéo
geogréfica, 2006 a 2009

Em oposicdo, a taxa bruta de mortalidade por cancro do colo do Gtero antes dos 65 anos
decresceu, entre 2006 e 2009, de 7,20 dbitos por 100.000 habitantes, para 1,60 6bitos por
100.000 habitantes, em Vila Franca de Xira. O concelho apresentou, alids, comportamento
inverso ao da regiao de Lisboa e Vale do Tejo e do Continente, que entre as duas datas em
analise revelaram uma subida desta mortalidade.
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Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geogréfica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa X
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fonte: GeoSalde [ consulta em 15 de abril de 2014] in http:/www.geosaude.dgs.pt/. Dados provenientes de INE-ACSS - (Obitos por cancro
do colo do Utero de mulheres com idade inferior a 65 anos/nimero de mulheres com idade inferior a 65 anos, num ano)*100.000.

Fig. 63 - Taxa bruta de mortalidade por cancro do colo do Gtero antes dos 65 anos (%ggo) por localizagéo
geogréfica, 2006 a 2009

No que se refere a taxa bruta de mortalidade por cancro do colén e reto antes dos 65 anos,
observou-se, entre 2006 e 2009, um aumento, em todas as regides em apreco, desta
neoplasia. O concelho apresentou o maior acréscimo (5,2 ébitos por 100.000 habitantes),
enquanto a regido de Lisboa e Vale do Tejo e o Continente apresentaram crescimentos menos
acentuados (2,3 &bitos por 100.000 habitantes e 1,5 6bitos por 100.000 habitantes,
respetivamente}).
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Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geografica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa Xl
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fonte: GeoSalde [ consulta em 15 de abril de 2014] in http:/www.geosaude.dgs.pt/. Dados provenientes de INE-ACSS - (Obitos por cancro
do célon e reto de individuos com idade inferior a 65 anos/nimero de individuos com idade inferior a 65 anos, num ano)*100.000.

Fig. 64 - Taxa bruta de mortalidade por cancro do célon e reto antes dos 65 anos (%) por localizacdo
geogréfica, 2006 a 2009

Relativamente as neoplastias malignas o estudo desenvolvido por INSA-DEP, 2008 revelou,
mais uma vez, para o concelho de Vila Franca de Xira, concordancia geogréfica de risco
acrescido de morte para ambos o0s sexos, colocando-o num c/uster alto-alto.

Apés a identificagdo dos concelhos (c/usters) onde a mortalidade por cada grupo de doenca
se evidenciou por excesso ou por defeito, o estudo desenvolvido por INSA-DEP, 2008 procurou
compreender através da analise conjunta de varias causas de morte se o0s clusters
identificados (alto-alto e baixo-baixo) sdo comuns a mais do que um grupo de doenca.

No que se refere ao concelho de Vila Franca de Xira, este surge identificado, apenas para o
sexo masculino, com c/uster-alto-alto comum a um tipo de doenca, a doenca isquémica.
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Fonte: Imagens extraidas de INSA-DEP, 2008

Fig. 65 - Classificacdo dos concelhos do Continente face ao valor e significancia do indice LISA, determinado
com base nas taxas de mortalidade padronizadas devidas a neoplastias malignas (Homens - esq.; Mulheres
- Dir.), 2000-2004
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Fonte: Imagens extraidas de INSA-DEP, 2008

Fig. 66 - Clusters alto-alto com correspondéncia geografica na mortalidade masculina por neoplasias dos
brénquios e dos pulmdes e por doenga isquémica do coragdo

Os resultados da analise efetuada permitiram a INSA-DEP, 2008 concluir que os individuos do
sexo masculino tinham uma taxa de mortalidade superior a correspondente taxa determinada
para os individuos do sexo feminino.
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De uma forma geral para as doencas em andlise a bibliografia consultada por INSA-DEP, 2008
relativa a doencas cardiovasculares identificou como fatores de risco diretos, o consumo de
dieta pouco sauddvel, o consumo de tabaco e a inatividade fisica. Neste estudo, uma das
varigveis identificada pelos modelos como potenciadora da taxa de mortalidade foi
efetivamente o consumo de tabaco. Esta varidvel foi detetada nos modelos da mortalidade
masculina por doencas do aparelho circulatorio e por doenca isquémica do coracdo (INSA-
DEP, 2008).

De acordo com informacdo de referéncia compilada pela OMS sdo ainda fatores a considerar
nas doencas cardiovasculares, os designados fatores de risco “intermediarios” como é ocaso
da elevada pressdo arterial, elevados niveis de acdcar no sangue, elevados niveis de lipidos
no sangue, excesso de peso e obesidade. Outro fator normalmente associado as doencas do
aparelho circulatorio é o dlcool que poderd ter efeitos protetores da doenca isquémica do
coracdo quando consumido moderadamente, ou efeitos de incremento do risco de doencas
do aparelho circulatorio (das doencas cerebrovasculares ou isquémica) quando consumido
em quantidades consideradas de risco (INSA-DEP, 2008).

Os resultados obtidos por INSA-DEP, 2008 estdo em concordancia com os fatores expostos
atrds, uma vez que foi verificada uma associacdo positiva entre a varidvel agregada que
integrava a maior prevaléncia de doencas cronicas e os consumidores didrios de dlcool em
quantidades consideradas de risco nos individuos do sexo masculino, e a mortalidade por
doencas do aparelho circulatorio e por doencas cerebrovasculares (INSA-DEP, 2008).

s

O padrao de clusters alto-alto, analisado e descrito anteriormente, é compativel com a
localizacdo dos fatores causais encontrados: maior percentagem de fumadores e elevada
prevaléncia de individuos com hipertensao arterial, a par da elevada percentagem de homens
com consumo de dlcool considerado de risco na regido de Lisboa e Vale do Tejo, parecem ter
repercutido em elevado risco de mortalidade por doencas do aparelho circulatério, doenca
isguémica do coracdo e doencas cerebrovasculares (INSA-DEP, 2008).

De entre os resultados obtidos por INSA-DEP, 2008 e de acordo com informacao compilada
pela OMS, outras determinantes das doencas cardiovasculares incluem o stress e a
urbanizacdo, particularmente para a mortalidade por doenca isquémica do coracdo, tendo-se
verificado ainda uma associacdo positiva com a varidvel agregada que identifica os meios
urbanos com elevado poder de compra.

Refira-se que os resultados de INSA-DEP, 2008 corroboram a existéncia de conjunto de
fatores de risco associados as condicdes de vida, como o rendimento, a ocupacdo, a
educacdo e a habitacdo, que determinam o risco de mortalidade por doencas do aparelho
circulatério e respetivas sub-causas. As piores condicdes de habitacdo, a par de elevados
indices de privacao foram identificadas como promotores da maior mortalidade por doencas
do aparelho circulatério e respetivas sub-causas.

MORTALIDADE ESPECIFICA POR SIDA

Em 2012, a Doenca pelo virus da imunodeficiéncia humana [ VIH/SIDA] (B20-824) atingiu
principalmente os homens, aos quais correspondeu cerca de 78% do total de mortes. Esta
causa de morte apresentou obitos para as idades a partir dos 15 anos, atingindo os valores
malis expressivos entre os 35 e os 54 anos (INE, 2014).

Uma andlise da taxa bruta de mortalidade por sida antes dos 65 anos para o concelho de Vila
Franca de Xira, apenas possivel para os anos de 2006 a 2009, permitiu concluir que a doenca
cresceu 0,8 ébitos por 100.000 habitantes. A regido de Lisboa e Vale do Tejo registou o
mesmo crescimento que o concelho, enguanto no Continente se observou um aumento
ligeiramente superior de 1 ébito por 100.000 habitantes.
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Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuragdo geogréfica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa X
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fonte: GeoSalde [ consulta em 15 de abril de 2014] in http://www.geosaude.dgs.pt/. Dados provenientes de INE-ACSS - (Obitos por sida de
individuos com idade inferior a 65 anos/nimero de individuos com idade inferior a 65 anos, num ano)*100.000.

Fig. 67 - Taxa bruta de mortalidade por sida antes dos 65 anos (%00) por localizagdo geogréfica, 2006 a
2009

MORTALIDADE ESPECIFICA POR PROBLEMAS DE SAUDE MENTAL

Refere, MS-CNRSSM, 2007 que as perturbagbes psiquidtricas sdo uma das principais causas
da carga total das doencas nas sociedades atuais. A nivel mundial, mais de 12% da carga
resultante de doencas em geral deve-se as perturbacdes psiquidtricas, crescendo este
numero para 24% na Europa. (...} Em todo o mundo, as perturbacbes mentais sao
responsaveis por uma média de 31% dos anos vividos com incapacidade, valor que chega a
indices de cerca de 40% na Europa (...) e todas as projecbes apontam para um aumento
significativo das perturbacbes mentais e dos problemas de salde mental no futuro.

Prevé-se por um lado, um incremento significativo da prevaléncia de doencas psiquidtricas, e
em particular de casos de deméncia, a que ndo é alheio o aumento da esperanca de vida e o
consequente envelhecimento da populacdo, mas também de problemas direta ou
indiretamente relacionados com a saude mental, como sejam os problemas de violéncia
doméstica, abuso de dlcool e drogas, delinquéncia juvenil, entre outros (M5-CNRS5M, 2007).

No ambito do presente Caderno, apenas foi possivel obter informacdo estatistica para
concelho de Vila Franca de Xira sobre a mortalidade por suicidio e por doengas atribuidas ao
uso do élcool.

Deste modo e no que se refere a taxa bruta de mortalidade por suicidio antes dos 65 anos,
observa-se, entre 2006 e 2009, um decréscimo da mesma para o concelho na ordem dos 0,8
6bitos por 100.000 habitantes (nao obstante o comportamento do indicador ndo tenha sido
regular) e um aumento na ordem dos 1,3 ébitos por 100.000 habitantes e 2,6 6bitos por
100.000 habitantes, respetivamente para regiao de Lisboa e Vale do Tejo e Continente.

Sobre o suicidio refere M5-CNRSSM, 2007 que Portugal apresenta uma das mais baixas taxas
de suicidio da Unido Europeia (5,1% em 2000), a que frequentemente se associa (ainda que
sem evidéncia cientifica) um determinante de natureza religiosa, por analogia com as taxas
igualmente baixas verificadas em outros paises catdlicos, nomeadamente do Sul da Europa.

De acordo com dados da literatura cientifica nesta érea, encontrou-se uma associacdo
significativa entre o suicidio e determinadas perturbacées psiquiétricas, tais como depressao
major, o abuso de alcool, a esquizofrenia e perturbacdo borderiine da personalidade (MS-
CNRSSM, 2007).
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Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geogréfica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa X
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fonte: GeoSaude [ consulta em 15 de abril de 2014] in http://www.geosaude.dgs.pt/. Dados provenientes de INE-ACSS ~ (Obitos por suicidio
de individuos com idade inferior a 65 anos/nimero de individuos com idade inferior a 65 anos, num ano)*100.000.

Fig. 68 - Taxa bruta de mortalidade por suicidio antes dos 65 anos (%q00) por localizagdo geogréfica, 2006 a
2009

Relativamente a taxa bruta de mortalidade por doencas atribuidas ao dlcool antes dos 65
anos, o concelho de Vila Franca de Xira apresentou, entre 2006 e 2009, um decréscimo de
0,6 ébitos por 100.000 habitantes, embora desde 2005 (ano que registou o valor mais
reduzido - 5 ébitos por 100.000 habitantes) se tenha verificado um aumento gradual da taxa.
A regidao de Lisboa e Vale do Tejo e o Continente, por seu turno, apresentaram um
comportamento oposto ao registado para o concelho, tendo observando-se, entre 2006 e
2009, aumentos na ordem dos 2,5 6bitos por 100.000 habitantes e 3,7 ébitos por 100.000
habitantes, respetivamente.
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Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geografica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa Xl
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fonte: GeoSaude [ consulta em 15 de abril de 2014] in http://www.geosaude.dgs.pt/. Dados provenientes de INE-ACSS - (Obitos por doencas
atribuiveis ao alcool de individuos com idade inferior a 65 anos/nimero de individuos com idade inferior a 65 anos, num ano)*100.000.

Fig. 69 - Taxa bruta de mortalidade por doengas atribuidas ao élcool antes dos 65 anos (%) por
localizagdo geogréfica, 2006 a 2009

Refere MS-CNRSSM, 2007 que o consumo de etanol (l/ano) na populacdo estd a diminuir
ligeiramente (1965 - 13,9, 1990 - 12,9, 2000 - 10,8), no entanto, Portugal continua a ser um
dos paises com consumo per capita mais elevado no mundo. A maloria dos jovens tem o
primeiro contacto com bebidas alcodlicas cerca dos 11 anos, predominando até aos 25 anos o
consumo de cerveja e bebidas destiladas, sendo de destacar que o consumo na faixa 15 - 17
anos estd a aumentar desde 1996.

Os resultados dos Inquéritos Nacionais de Salde de 1996 e 1999 demonstram que, a nivel
nacional, o numero de consumidores masculinos (82,2%) é muito superior ao numero de
consumidores femininos (45,8%) e que nos individuos com hédbitos regulares, o consumo
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médio didrio de etanol é também maior no sexo masculino (47,3 g) do que no sexo feminino
(17,1 g}, correspondendo os valores mais elevados a faixa entre os 35 e 0s 44 anos {em
ambos os sexos) (MS-CNRSSM, 2007).%2

MORBILIDADE

MORBILIDADE HOSPITALAR

Estudar a morbilidade é complexo porque a doenca ndo é um acontecimento Unico, mas
mdultiplo, que pode afetar o ser humano num unico momento da sua vida ou durante a maior
parte da sua vida. A doenca possui uma gradacdo de intensidade bastante ampla, indo desde
disturbios leves, até ao estado morbido mais grave, podendo passar por fases de
incapacidade parcial ou total, temporadria ou permanente (Remoaldo, Nogueira, 2010).

INSA-DEP, 2009% efetuou um estudo de d&mbito nacional sobre os internamentos hospitalares,
como medida de avaliacdo das formas mais graves da morbilidade. Neste trabalho de
investigacdo observou-se que o concelho de Vila Franca de Xira sobressaia, apresentando
dependéncia espacial estatisticamente significativa relativamente as taxas de internamento
padronizadas (TIP) devidas a neoplasias malignas, para ambos os sexos.

No que respeita aos internamentos devidos a doencas do aparelho circulatério, doenca
isqguémica do coracdo e doencas cerebrovasculares, o concelho apresentou igualmente
significativa correlacao espacial, posicionando-se num c/uster alto-alto.

32 A este propésito consultar o Capitulo Determinantes da Saude Relacionadas com o Estilo de Vida do
presente Caderno.

33 0 trabalho desenvolvido por INSA-DEP, 2009 teve por objetivo o estudo dos internamentos hospitalares
verificados em Portugal Continental no periodo 2000-2004, com vista a identificacdo das localizac6es do
Continente (grupos de concelhos) onde se comprovou ter existido maior (ou menor) risco de
internamento para os respetivos residentes. A par deste objetivo o estudo pretendeu identificar as
varidveis ou fatores que possibilitassem explicar, ainda que parcialmente, a variabilidade entre concelhos
dos internamentos hospitalares relativos a dada causa.

A metodologia que permitiu a identificacdo de grupos de concelhos (c/usters) que se destacaram dos
restantes por apresentarem elevado (ou reduzido) risco de internamento hospitalar, foi desenvolvida com
base em andlise de auto-correlacdo espacial existente entre as taxas de internamento concelhias
associadas a cada grupo de doenca. As varidveis consideradas mais influentes na distribuicdo concelhia
dos internamentos relativos a cada grupo de doenca e sexo, foram identificadas através de modelos de
regressao multivariados.

Os eventos estudados por INSA-DEP, 2009 (sob a forma de taxas de internamento hospitalar,
padronizadas pela idade) reportaram-se a individuos residentes no Continente que foram internados, pelo
menos um vez durante o periodo 2000-2004, num hospital central ou distrital do Servico Nacional de
Saude.

Sobre as varidveis potencialmente explicativas das variacdes concelhias dos internamentos hospitalares
foi tido em consideracdo um outro estudo, também realizado pelo mesmo Instituto (INSA-DEP, 2009) e
gue utilizou uma bateria de indicadores caracterizadores dos aspetos demograficos, socioeconémicos, de
salde, ambientais, bem como de comportamentos e de estilos de vida das populacdes (INSA-DEP, 2009).
Para informacdo especifica sobre a bateria de indicadores, varidveis e métodos utilizados consultar INSA-
DEP, 2008.
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Fonte: Imagens extraidas de INSA-DEP, 2009

Fig. 70 - Classificagdo dos concelhos do Continente face ao valor e significancia do indice LISA,
determinado com base nas taxas de internamento hospitalar devidas a neoplasias malignas (Homens -
esq.; Mulheres - Dir.), (2000- 2004)
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Fonte: Imagens extraidas de INSA-DEP, 2009

Fig. 71 - Classificacdo dos concelhos do Continente face ao valor e significadncia do indice LISA, determinado
com base nas taxas de internamento hospitalar devidas a doengas do aparelho circulatério (Homens - esq.;
Mulheres - Dir.), (2000- 2004)
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Fonte: Imagens extraidas de INSA-DEP, 2009
Fig. 72 - Classificagcdo dos concelhos do Continente face ao valor e significancia do indice LISA, determinado
com base nas taxas de internamento hospitalar devidas a doenca isquémica do coracdo (Homens - esq.;
Mulheres - Dir.), (2000- 2004)
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Fonte: Imagens extraidas de INSA-DEP, 2009
Fig. 73 - Classificacdo dos concelhos do Continente face ao valor e significadncia do indice LISA, determinado
com base nas taxas de internamento hospitalar devidas a doengas cerebrovasculares (Homens - esq.;
Mulheres - Dir.), (2000- 2004)
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Os dados disponiveis sobre o internamento de utentes com informacéo desagregada por
concelho, apenas se encontram disponiveis, para os anos de 2007 a 2009, no que se refere a
incidéncia de doenca isquémica cardiaca (DIC) por enfarte, angina e outros {(em utentes com
menos de 65 anos) e incidéncia de acidente vascular cerebral (AVC) (total de utentes e em
utentes com menos de 65 anos).

De acordo com a informacéo disponivel verificou-se, entre 2007 e 2009, no concelho de Vila
Franca de Xira, uma reducdo da incidéncia de DIC por enfarte, angina e outros e de AVC.
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e Continente 17 17,2 16,1
e | isboa e Vale do Tejo 19,5 17.8 16,5
Grande Lisboa XIi (VFX) 16,2 13,8 13,1

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam & anterior configuracdo geogréfica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa Xl
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fonte: GeoSaude [ consulta em 15 de abril de 2014] in http://www.geosaude.dgs.pt/. Dados provenientes de INE-ACSS-GDH - (internamentos
de utentes com menos de 65 anos por DIC, enfarte, angina e outros no SNS (CID 9: 410-414)/ndmero de individuos com idade inferior a 65
anos, num ano)*10.000.

Fig. 74 - Incidéncia de doencga isquémica cardfaca por enfarte, angina e outros na populagao residente com
menos de 65 anos (%q), por localizagdo geogréfica, 2007 a 2009
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Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geografica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa Xl
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fonte: GeoSaude [ consulta em 15 de abril de 2014] in http://www.geosaude.dgs.pt/. Dados provenientes de INE-ACSS-GDH - (internamentos
de utentes por AVC no SNS (CID 9: 430-437)/ndmero de individuos residentes, num ano)*10.000.

Fig. 75 - Incidéncia de acidente vascular cerebral na populagao residente (%) por localizagdo geogréfica,
2007 a 2009

Uma andlise do periodo em questdo permite igualmente concluir pela menor incidéncia de
DIC e AVC no concelho, quando comparado com a regiao de Lisboa e Vale do Tejo e o
Continente.

Retomando o estudo desenvolvido por INSA-DEP, 2009, importa referir que este procurou
apos a identificacdo dos concelhos (c/lusters) associados a taxas de internamento hospitalar,
compreender, através da andlise conjunta de varias causas de internamento, se os cl/usters
identificados (alto-alto e baixo-baixo) eram comuns a mais do que um grupo de doenca (INSA-
DEP, 2009).

DIAGNOSTICO SOCIAL DO CONCELHO DE VILA FRANCA DE XIRA. CADERNO 9. SAUDE. JULHO. 2014|69


http://www.geosaude.dgs.pt/
http://www.geosaude.dgs.pt/

12

10 ’\
8 —
6
4
2
0
2007 2008 2009
Continente 9,1 9,1 9,4
e | isboa e Vale do Tejo 9,9 10 10,1
e Grande Lisboa XII (VFX} 8,5 10 7.6

Nota: O concelho de Vila Franca de Xira integra desde 30 de novembro de 2012 (Portaria n.2 394-B/2012 de 29 de novembro) o ACES do
Estudrio do Tejo, que abrange, para além do concelho de Vila Franca de Xira, os concelhos de Benavente, Azambuja, Arruda dos Vinhos e
Alenquer. Os dados constantes da presente figura reportam a anterior configuracdo geogréfica do ACES de Vila Franca de Xira - Lisboa Xl
que integrava apenas o concelho de Vila Franca de Xira.

Fonte: GeoSaulde [ consulta em 15 de abril de 2014] in http://www.geosaude.dgs.pt/. Dados provenientes de INE-ACSS-GDH - (internamentos
de utentes com menos de 65 anos por AVC no SNS (CID 9: 430-437)/nimero de individuos com idade inferior a 65 anos, num ano)*10.000.

Fig. 76 - Incidéncia de acidente vascular cerebral na populagao residente com menos de 65 anos (%) por
localizacdo geogréfica, 2007 a 2009

Esta abordagem incidiu sobre as cinco causas de internamento mais especificas: a
pneumonia e a gripe (P&G), a doenca pulmonar obstrutiva crénica (DPOC), as neoplasias dos
brénquios e dos pulmdes (NEOBP), as doencas cerebrovasculares (DCV) e a doenca isquémica
do coracao (DIC). Os resultados foram diferenciados por sexo e visaram a identificacao de
localizacdes do territério Continental onde, entre 2000 e 2004, coexistiram alto ou baixo risco
de internamento hospitalar por mais do que uma doenca especifica.

No que se refere ao concelho de Vila Franca de Xira, este surge identificado, em ambos os
sexos, com cluster-alto-alto comum a dois tipos de doenca: cerebrovasculares e isquémicas.
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Fonte: Imagens extraidas de INSA-DEP, 2009

Fig. 77 - Clusters alto-alto com correspondéncia geografica nos internamentos hospitalares de individuos do
sexo masculino por neoplasias malignas dos brénquios e pulmdes (NEOBP), por doengas cerebrovasculares
(DCV) e por doenca isquémica do coragao (DIC), 2000-2004
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Fonte: Imagens extraidas de INSA-DEP, 2009
Fig. 78 - Clusters alto-alto com correspondéncia geogréfica nos internamentos hospitalares de individuos do

sexo feminino por doenca doencas cerebrovasculares (DCV) e doenca isquémica do coracdo (DIC), 2000-
2004

Os fatores apontados por INSA-DEP, 2009 como potencialmente explicativos dos resultados
apurados foram fundamentalmente varidveis de natureza socioecondmica, nomeadamente as
relacionadas com a privacdo humana e/ou habitacional. De entre estas varidveis foi
recorrente a presenca nos modelos estatisticos quer masculinos quer femininos, de varidveis
como a percentagem de alojamentos familiares ndo clédssicos e o indicador de privacdo
humana.

Outro resultado constante nos modelos explicativos utilizados por INSA-DEP, 2009, foi a
identificacdo de uma relacdo positiva entre o maior risco de internamento por doencas do
aparelho circulatério (e respetivas sub-causas) e 0os meios urbanos com elevado poder de
compra e com predominédncia de emprego nos sectores de atividade CAE 5-9 (indUstria
extrativa). Foi ainda verificada, apenas para os internamentos de homens por doenca
isquémica, a existéncia de uma associacdo entre o maior risco de internamento em locais
com maior densidade de unidades industriais e com maior poluicdc com origem
antropogénica.

INSA-DEP, 2009 identificou ainda outros fatores de risco: o consumo de tabaco (presente no
modelo masculino e feminino das TIP por doenca isquémica do coracdo) e da hipertensdo
arterial (incluida no modelo masculino das TIP por doencas cerebrovasculares).

De acordo com a bibliografia consultada por INSA-DEP, 2009, relativa a doencas coronarias e
cerebrovasculares foram identificados como fatores de risco direto o consumo de tabaco e
como fator de risco intermedidrio a elevada pressdo arterial. A distribuicdo geogréfica dos
clusters anteriormente descritos para as doencas em apreciacdo sao compativeis com a
localizacdo dos fatores causais encontrados, nomeadamente, na regido de Lisboa e Vale do
Tejo, a maior percentagem de fumadores e a elevada prevaléncia de individuos do sexo
masculino com hipertensao arterial, parece ter-se repercutido na localizacdo das mais
elevadas TIP por doenca isquémica do coracdo e por doencas cerebrovasculares.
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DOENGCAS CRONICAS MAIS FREQUENTES

De acordo com o Quarto inquérito Nacional de Salde realizado em 2005/2006, a doenca
crénica® mais frequente é a tensédo arterial alta, tendo sido referida por 19,8% dos residentes
em Portugal. As mulheres mencionaram este problema com mais frequéncia, 23,2%, do que
os homens, com 16,1%. A tendéncia revela-se semelhante para a regido de Lisboa e Vale do
Tejo, onde a doenca crénica mais constante é a tensdo arterial alta (21,4%), sequida da dor
cronica (20,1%), afetando com mais regularidade os individuos com idades superiores a 45
anos.

Populagdo residente que tem ou ja teve (%):

S RIS Diabetes Asma ZE%E; crggir o rg?;ggiaca Osteoporose Depressao mali;ﬁg}ggn &
Total 6,1 6,0 21,4 20,1 17,1 6,9 8,6 1,9
Mengﬁodse 15 ) 5.6 ) 2.9 ) ) } }
15 a 24 anos - 7,2 1,7 5,3 15 - 1.5 0,1
25 a 34 anos 1,1 5,2 5,0 13,5 5,1 0,8 8,1 0,5
35 a 44 anos 3,5 4,0 11,4 20,2 7,3 0,7 10,1 1,2
45 a 54 anos 8,2 6,7 30,2 23,9 19,3 6,3 12,5 2,3
55 a 64 anos 13,1 7,1 44,1 35,5 36,0 16,1 14,5 4,0
65 a 74 anos 18,3 5,7 54,3 37,2 40,8 20,9 14,1 4,5
75 anos ou mais 12,5 8,7 54,7 37,4 54,7 24,0 11,6 5,0

Fonte: INSA/INE - Quarto Inquérito Nacional de Satde (2005-2006)

Quadro 31 - Populagdo residente (%) por tipo de doenca crénica existente, por grupo etario, em Lisboa e
Vale do Tejo, 2005/2006

Vila Franca de Xira ACES
Populagéo Total ESTUARIO
Alhandra Pévoa VF Xira DO TEJO Taxa de A ACES
prevaléncia ARSLVT
Populacdo Inscrita 51.018 61.437 26.776 139.231 237.515 da ARSLVT
Populacdo Utilizadora 30.138 35.584 18.933 84.655 145.628
N¢ de diabéticos
diagnosticados tipo 1 263 186 60 519 1189 05 20.01
Prevaléncia 0,52 0,32 022 0,37 0,5
N¢ de diabéticos
diagnosticados tipo 2 1.929 2.293 489 4.711 11.045 16 022
Prevaléncia 3,78 3,73 1,83 3,38 4,65
N2 de Hipertensos
diagnosticados 5.911 8.706 1.438 16.055 32.435 137 0,04
Prevaléncia 11,59 14,17 537 11,53 13,66

Fonte: ARSLVT, ACES Estuédrio do Tejo, Unidade de Salude Publica, 2014

Quadro 32 - Hipertensos e Diabéticos nas Unidade de Salde do concelho de Vila Franca de Xira e no ACES
Estuério do Tejo, 2012

A doenca reumdtica é referida por 17% dos residentes da regido de Lisboa e Vale do Tejo,
tendo-se verificado a existéncia de um outro grupo de doencas crénicas em que as
prevaléncias se situavam em 2005 entre 1,9% e 8,6%: tumor maligno/cancro, asma, diabetes,
osteoporose e depressao.

De acordo com dados do ACES Estudrio do Tejo foram identificados, em 2012, 16.055
hipertensos no concelho de Vila Franca de Xira, correspondendo a 11,53% do total da
populacdo inscrita nas unidades de salde do concelho. Dos centros de saldde do concelho, o
centro de salde da Pdévoa de Santa Iria apresentou a maior prevaléncia de hipertensos
diagnosticados - 14,17%.

3% poenca cronica - doenca que dura, ou se prevé venha a durar um tempo longo, habitualmente mais do
que seis meses. Geralmente necessita intervencdo médica para a sua cura ou controlo in http://smi.ine.pt
[ consultado em abril de 2014].
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Vila Franca de Xira ACES

« Estudrio do
Populagéo .
Alhandra Pévoa  VF Xira Total Tejo Taxa de
Total prevaléncia
Populacio Inscrita 51.018 61.437 26.776 139231  237.515 no ACES
Estuério do
Homens 26.074  30.015 12.228 68.317 115.516 Tejcz 2012
%
Mulheres 24.944 31.422 14.548 70.914 121.999 inscritos)
Populacdo Utilizadora 30.138 35.584 18.933 84.655 145.628
NEOPLASIAS MALIGNAS DA MAMA (F) 218 212 24 454
937 077
Prevaléncia dos inscritos 0,9 0,7 02 0,6
NEOPLASIA MALIGNA DA PROSTATA (M) 133 77 24 234
563 0,49
Prevaléncia dos inscritos 05 0,3 02 0,3
NEOPLASIA MALIGNA DO COLON/RECTO 122 101 41 264
562 0,24
Prevaléncia dos inscritos 0,2 0,2 0,2 0,2
NEOPLASIA MALIGNA DA PELE 77 68 7 152
360 0,15
Prevaléncia dos inscritos 0,2 0,1 0,0 0,1
NEOPLASIA MALIGNA DO COLO 18 29 10 57
134 0,11
Prevaléncia dos inscritos 01 0,1 01 01
NEOPLASIA MALIGNA DA TIROIDE 17 25 9 51
198 0,08
Prevaléncia dos inscritos 0,0 0,0 0,0 0,0
DOENGA DE HODGKIN/LINFOMAS 38 42 21 101
179 0,08
Prevaléncia dos inscritos 01 0,1 0,1 0,1
NEOPLASIA MALIGNA DO ESTOMAGO 8 6 30 a4
121 0,051
Prevaléncia dos inscritos 0,0 0,0 0,1 0,0
%EJ?_ELI(\SIA MALIGNA DOS BRONQUIOS 21 14 36 71
117 0,049
Prevaléncia dos inscritos 0,0 0,0 0,1 0,1
TOTAL NEOPLASIAS MALIGNAS 652 574 202 1.428
3.171 1,34
Prevaléncia dos inscritos 1,3 0,9 0,8 1,0

Fonte: ARSLVT, ACES Estuédrio do Tejo, Unidade de Salude Publica, 2014

Quadro 33 - Populacado por Registo de ICPC nas unidades de satide do concelho de Vila Franca de Xira e no
ACES Estuério do Tejo, 2012

Em 2012 observou-se que a diabetes tipo 2 surgiu com maior prevaléncia (3,38%) que a
diabetes tipo 1 (0,37%) no concelho de Vila Franca de Xira, abrangendo, 5.230 individuos. O
centro de salde de Alhandra registou a maior prevaléncia de ambos os tipos de diabetes
(3,78% para a diabetes do tipo 2 e 0,52% para a diabetes do tipo 1).

No gue se refere as neoplasias malignas segundo os Registos de ICPC?%, foram identificados,
segundo dados do ACES Estuério do Tejo para 2012, 1.428 utentes inscritos nas unidades de

35 A Classificacdo Internacional de Cuidados Primdrios (ICPC) constitui uma classificacdo que reflete a
distribuicdo e conteldo tipicos de cuidados primarios.

Até meados dos anos 70, grande parte dos dados de morbilidade em cuidados primarios era classificado
segundo a Classificacdo Internacional de Doencas (CID). No entanto, havia dificuldades na codificacdo de
muitos sintomas e condicdes ndo relacionadas com doengas, pois a classificacdo destinava-se
originalmente a estatisticas de morbilidade e a sua estrutura baseava-se em doengas. Foi com vista a
resolver este problema que a Comissdo de Classificacbes da WONCA (Organizacdo Mundial de Médicos de
Famifia) criou a Classificacdo Internacional de Problemas de Sadde em Cuidados Priméarios (CIPS),
publicada em 1975, e atualizada em 1979, relacionada com a 92 revisdo da CID.

Embora j3 se tivesse previsto uma seccdo de classificacdo de alguns sintomas ndo diagnosticados, a
classificacdo obedecia ainda a estrutura da CiD, o que era claramente limitador. A terceira edicdo (1983)
ndo conseguiu ultrapassar as deficiéncias. Era, portanto, necessdrio criar uma nova classificacdo dos
motivos de consulta do doente e dos problemas deste.

Na conferéncia sobre Cuidados Primdrios de Saude, realizada em 1978 pela Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) em Alma Ata, reconheceu-se que uma boa politica de cuidados primdrios constituia o passo
principal em direcdo & “saude para todos até ao ano 2000”. Tanto a WONCA como a OMS reconheceram
que sO seria possivel construir sistemas de cuidados primarios adequados, permitindo a avaliacdo e
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salde do concelho que apresentaram sintomas e condi¢cdes relacionadas com esta patologia,
correspondendo a uma prevaléncia de 1% no total dos utentes inscritos.

Das neoplasias malignas registadas foi a neopl/asia maligna da mama que apresentou maior
prevaléncia nas unidades de salde do concelho (0,6%), sequida da neoplastia maligna da
prostata (0,3%).

Uma andlise por centro de salde permitiu identificar no centro de salde de Alhandra maior
prevaléncia de inscritos com sintomas e condicdes relacionadas com as neoplasias malignas
acima descritas (mama e prostata) de 0,9% e 0,5%, respetivamente.

Também com prevaléncias de inscritos acima da média do concelho com sintomas e
condicdes associados as neoplasias malignas da mama encontrava-se o centro de salde da
Pévoa de Santa iria com 0,7%.

ViGiLANCIA EPIDEMIOLOGICA E CONTROLO DE DOENGAS TRANSMISSIVEIS

As doencas infecciosas tém vindo a reassumir relevdncia crescente a nivel europeu e
mundial, O aparecimento de novas doencas transmissiveis e a re-emergéncia de outras que
se supunham  controladas representam um desafio para a saude publica
{http://portal.arsnorte.min-saude.pt/ [ consultado em julho de 20141].

O Sistema de Declaracdo Obrigatéria de Doencas Transmissiveis (DDO) 2% é um sistema de
informacao para a vigilancia de um conjunto de doencas infecciosas. A lista de doencas
incluidas no Sistema tem sofrido alteracdes ao longo do tempo. Qualguer médico gque
diagnostigue um caso (suspeito, provavel ou confirmado) ou um débito por uma doenca
transmissivel de declaracao obrigatéria deve notificd-la a Autoridade de Salde da édrea de
residéncia do doente (/dem).

implementacdo das respetivas prioridades, se 0s técnicos de cuidados primdrios tivessem acesso as
informacdes certas. Isto conduziu ao desenvolvimento de novos sistemas de classificacdo.

Em 1978, a OMS criou o Grupo de Trabalho responsdvel pelo desenvolvimento de uma Classificacdo
Internacional de Motivos de Consulta em Cuidados Primdrios que desenvolveu a Classificacdo de Motivos
de Consulta (CMC), mais tarde conhecida pela ICPC.

Motivos de Consulta (MC) é a expressdo adotada para referir toda a razdo que leva um doente a aderir ao
sistema de cuidados de saude, como reflexo da necessidade que o individuo tem de recorrer a esse tipo
de cuidados. Poderd tratar-se de sintomas ou queixas (dores de cabeca ou receio de cancro), doencas
conhecidas (gripe ou diabetes), pedidos de exames de diagndstico ou preventivos (medir a tensdo ou
fazer um eletrocardiograma), pedido de tratamento (passar nova receita), conhecer os resultados de
testes, ou por razbes administrativas (um atestado médico). Estes motivos tém normalmente um ou
vdrios problemas subjacentes que, ao fim da consulta, o médico terd identificado, e que poderdo ndo
corresponder as razées iniciais que levaram o doente a marcar uma consulta.

As classificagcbes de doencas sdo estruturadas de forma a permitir aos técnicos de saude interpretar os
problemas do doente como um mal-estar, uma doenc¢a ou uma lesdo. A classificacdo dos Motivos de
Consulfta, por sua vez, centra-se em elementos da perspetiva do doente. Encontra-se assim orientada
para o doente e ndo para a doenga ou para o técnico de saude.

Problemas relacionados com a evolucdo atual da CID-10 impediram a OMS de publicar a CMC. A WONCA,
contudo, desenvolveu a ICPC a partir daquela, e publicou a primeira edicdo em 1987.

A atual edicdo da ICPC (ICPC-2) foi publicada essencialmente por duas razdes: estabelecer uma ligagcdo
com a 102 edicdo da CID (CID-10) e adicionar critérios de inclusdo e referéncias cruzadas em grande
parte das rubricas. Esta edicdo inclui ainda informacdo acerca de novos avancos na base conceptual da
compreensdo de medicina geral e familiar que surgiram em grande parte a partir da utilizacdo de uma
classificacdo propria desta drea (WONCA, ACSS, APMCG, 2011).

36 Em conformidade com Despacho n.2 5681-A/2014, publicado no Diario da Republica, 2.2 série, N.2 82
de 29 de abril de 2014.
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Botulismo
Brucelose
Campilobacteriose
Colera
Criptosporidiose
Dengue

Difteria

Doenga de Creutzfeldt-Jakob (DCI)
Doenga de Creutzfeldt-Jakob variante(DCJ)

Doenca de Hansen (Lepra)
Doenga de Lyme (Borreliose)

Doenga dos Legiondrios

Doenga Invasiva Meningocdcica

Doenga Invasiva Pneumaocdcica

Doenga Invasiva por Haemophilus influenzae
Equinococose/Hidatidose

Febre Amarela

Febre Escaro-Nodular (Ricketsiose)

Febre Q

Febre Tiféide e Febre Paratifdide

Febres Hemorragicas Virais e Febres por
Arbovirus

Giardiase
Gonorreia

Gripe N3o 5azonal
Hepatite A
Hepatite B
Hepatite C
Hepatite E

Infegdo por Bacillus anthracis

Infecdo por Chiamydia trachomatis, excluindo
Linfogranuloma Venéreo

Infecdo por Clamydia trachomatis -
Linfogranuloma Venéreo

Infe¢do por Escherichia coli produtora de Toxina
Shiga ou Vero (Stec/Vtec)

Infecdo por virus do Nilo Ocidental
Leishmaniose Visceral
Leptospirose

Listeriose

Malaria

Paralisia Flacida Aguda

Paraotidite Epidémica
Peste

Poliomielite Aguda

Fonte: imagem retirada de http://www.dgs.pt/ [ consultado em julho de 2014]

Raiva

Rubéola Congénita

Rubéola, excluindo Rubéola Congénita
Salmoneloses ndo Typhie nao Paratyphi
Sarampo

Shigelose

Sifilis Congénita

Sifilis, excluindo Sifilis Congénita
Sindroma Respiratdria Aguda — SARS

Tétano, excluindo Tétano Neonatal

Tétano Neonatal

Tosse Convulsa
Toxoplasmose Congénita
Triquinelose

Tuberculose

Tularémia

Variola

VIH (Infecdo pelo virus da imunodeficiéncia
humana) e SIDA

Yersiniose

Fig. 79 - Doencas de declaragdo obrigatéria

Este sistema de vigildncia epidemioldgica permite a identificacdo precoce e a intervencao
para o controlo destas doencas, nos locais onde ocorrem. A comunicacdo dos casos ao nivel
regional e nacional, pela Autoridade de Salde, permite intervencdo preventiva com outra
abrangéncia geogréfica ao detetar outros casos e ou surtos relacionados, e ainda a
determinacdo de tendéncias nacionais ou locais, e a avaliacdo do impacto de programas de
salde publica.

De acordo com dados do ACES Estuario do Tejo para 2012 foram notificados 33 casos de DDO
no concelho de Vila Franca de Xira, 52% do total dos casos notificados pelo ACES.

As doencas com maior nimero de notificacées no concelho foram a Gastroenterite por
Salmonella e a Tuberculose Puimonar(27% e 24% dos casos notificados, respetivamente).

Doengas de Declaragdo Obrigatéria (DDO) notificadas
em 2012 no ACES Estuério do Tejo

Tuberculose Pulmonar 8

Vila Franca de Xira ACES Estuério do Tejo
19

Gastroenterite por Sa/monella

-
N

Parotidite
Hepatite C

Tosse Convulsa

Hepatite A
Hepatite B
Meningite Neisseira

9
2
3
3
Febre escaro-nodular 1
3
1
1
Gonorreia 1

1

o e N W R U U O

Febre Tifoide
TOTAL ACES 33

Fonte: ARSLVT, ACES Estuério do Tejo, Unidade de Salde Publica, com base em dados do CDP Vila Franca de Xira, 2014
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S

Quadro 34 - Doengas de Declaragao Obrigatéria notificadas no concelho de Vila Franca de Xira e ACES
Estuério do Tejo, 2012

As notificacbes de casos de tuberculose para o ano de 2012 identificados pelo Centro
Diagndstico Pneumoldgico (CDP) de Vila Franca de Xira, foram em maior nimero, revelando
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uma incidéncia de 19,7% de casos no concelho. Face as discrepancias verificadas ao
comparar-se estes valores com os apurados no quadro anterior, aparenta existir uma
subnotificacdo de casos nas unidades de salde do concelho.

Vila Franca de Xira ACES Estuério do Tejo
Incidéncia de Tuberculose (CDP Vila Franca Xira) (192;%) 46

Fonte: ARSLVT, ACES Estudrio do Tejo, Unidade de Salde Publica, com base em dados do ICDP Vila Franca de Xira, 2014

Quadro 35 - Incidéncia de Tuberculose no concelho de Vila Franca de Xira e no ACES do Estuério do Tejo,
2012

A incidéncia de HIV/SIDA no ACES Estuario do Tejo (esta informacdo ndo foi disponibilizada
por concelho devido a segredo estatistico) foi de 18 novos casos no ano de 2012, refletindo
uma prevaléncia de 613 casos.

Uma andlise entre os anos de 2004 e 2012 revelam que o nUmero de casos de portadores
assintomaticos teve maior expressao no ano de 2005, no entanto, foi em 2006 gque se
registou o maior nimero de casos de sida. O valor de portadores assintoméaticos sofreu um
decréscimo acentuado até 2006, aumentando ligeiramente de 2008 a 2010, altura em que
comeca novamente a decrescer.

O nimero de doentes com Complexo Relacionado com Sida (CRS) teve uma diminuicdo de
2004 para 2005, subindo novamente em 2006 até 2007, mantendo um valor mais ou menos
constante, com ligeiras flutuacdes, até que em 2011, registou um decréscimo.

Apds o ano de 2006, o n® de casos de Sida no ACES, teve um decréscimo acentuado,
aumentando ligeiramente em 2008 e 2009, para depois comecar a diminuir, o que podera
estar relacionado com a introducdo de novos regimes de terapéutica antiviral. Os anos de
2011 e 2012 registaram valores muito semelhantes no ACES.

ACES Estuério do Tejo

Complexo Relacionado com Portadores Assintométicos - .
Sida - CRS PA =l Vo]
Incidéncia de HIV/SIDA 2 9 7 18
Prevaléncia de HIV/SIDA 82 321 210 613

Fonte: ARSLVT, ACES Estuario do Tejo, Unidade de Saude Publica, com base em dados do INSA - DDI/URVE- Departamento de Doencas
Infecciosas/Unidade de Referencia e Vigilancia Epidemioldgica, 2014

Quadro 36 - Incidéncia e Prevaléncia de HIV/SIDA no ACES Estuério do Tejo em 2012

45

2(5) /\\
0 \
20 =

AN
15 AN \ 7—&
10 \
5 —_— ¥

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
e N2 de casos CRS 5 2 3 7 7 7 5 6 2
e N© de casos PA 20 29 14 14 12 15 19 14 9
e NC de casos de Sida 24 30 39 7 13 14 11 7 7

Fonte: ARSLVT, ACES Estuario do Tejo, Unidade de Saude Publica, com base em dados do INSA - DDI/URVE- Departamento de Doencas
Infecciosas/Unidade de Referencia e Vigilancia Epidemioldgica, 2014

Fig. 80 - Nimero de novos casos de Complexo Relacionado com Sida (CRS), Portadores Assintomaticos (PA)
e numero de casos de Sida no ACES do Estuério do Tejo, 2004-2012
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OBESIDADE E EXCESSO DE PESO

Segundo a Plataforma contra a obesidade da Direcdo Geral de Saude®, a obesidade
apresenta um forte carater social e econémico. Observam-se diferencas significativas na
prevaléncia da obesidade quer entre diferentes paises de acordo com o seu desenvolvimento
economico, quer entre os diferentes grupos socioeconomicos de um mesmo pais, registando-
se uma malor proporcdo de obesidade nos grupos populacionais socioeconomicamente mais
desfavorecidos.

O padrdo alimentar dos grupos populacionais de menor estatuto socioecondmico parece ser
um importante mediador na associacdo existente entre as desigualdades sociais e a
obesidade. Em Portugal, a informacdo disponivel sobre o consumo alimentar de populacdes
vulnerdveis é escassa. Porém, um estudo realizado em 2004, verificou que o0s grupos de
individuos com nivel educacional mais elevado consomem, com mais frequéncia, fruta,
horticolas, leite e peixe e menos vinho e refrigerantes, quando comparados com outros com
menor nivel educacionaf®.

18,0

15,0

12,0

9,0

Portugal MNorte Centro Lisboa e Vale do Alentejo Algarve
Continental Tejo

H 1998/1999 m 2005/2006
Fonte: Imagem retirada de DGS, 2013
Fig. 81 - Populagao residente de 18 e mais anos obesa (%) por local de residéncia, 1998/1999 e 2005/2006

De acordo com o Quarto Inquérito Nacional de Salde, 15,2% dos residentes adultos em
Portugal, em 2005, eram obesos. A prevaléncia de mulheres com obesidade (16,0%) era
ligeiramente superior a verificada para os homens (14,3%). independentemente do sexo, a
proporcao de individuos com obesidade aumenta com a idade, sobressaindo a evolucado da
prevaléncia de obesos entre os grupos etdrios dos 35 aos 44 anos (12,8%) e nos trés grupos
etarios subsequentes (22% para o conjunto das idades compreendidas entre 45 e 74 anos).

Em Portugal Continental, a prevaléncia de obesos aumentou em 3,2 p.p. entre 1999 (12,0%)
e 2006 (15,2%). A regido Norte e a regiao de Lisboa e Vale do Tejo registaram os aumentos
mais acentuados, respetivamente com 14,9% e 16,8%, em 2006, face a 11,1% e 12,9%, em
1999 (INE, 2009c).

Na regido de Lisboa e Vale do Tejo verificou-se que a populacdo com peso normal®® diminuiu
logo a partir do primeiro escaldo (18 a 24 anos}, enquanto a populacdo com excesso de peso
e obesa aumentou desde a idade adulta até ao escaldo dos 65 a 74 anos, a partir do qual se
assistiu a um aumento da populacdo com peso normal e a uma diminuicdo daqueles com
excesso de peso e obesidade.

O Quarto Inquérito Nacional de Salde, revelou ainda que a populagdo residente, nos grupos
etdrios dos 45 até aos 74 anos, com excesso de peso e obesas, representavam mais de 60%

3Thttp://www.plataformacontraaobesidade.dgs.pt/PresentationLayer/conteudo.aspx?menuid=507&exmen
uid=483 [ site consultado em marco de 2014].

38 Jdem.

3% s - indice de massa corporal é determinado pela divisdo da massa do individuo pelo quadrado de
sua altura, em que a massa esta em quilogramas e a altura em metros (http://smi.ine.pt [ consultado em
abril de 2014]
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da populacao residente, valor semelhante para Portugal e para a regiao de Lisboa e Vale do
Tejo.

80,0
70,0 A
60,0 -
50,0 A
40,0 -
30,0 -
20,0 -
10,0
0,0 -

18a 24 anos 25a34anos 35ad4d4anos 45a54anos 55a64anos 65a 74 anos 75 anos ou
mais

m Baixo Peso mPeso Normal mExcesso de Peso m Obesidade Ndo sabe /
ndo responde
Fonte: INSA/INE - Quarto Inquérito Nacional de Salde (2005-2006)

Fig. 82 — Populacio residente com 18 e mais anos (%) por classes de indice de Massa Corporal, segundo
grupo etério, na regido de Lisboa e Vale do Tejo, 2005/2006.

Portugal (%) Lisboa e Vale do Tejo (%)
Grupo etario Excesso de Peso Obesidade Excesso de Peso Obesidade
IMC = 25 Kg/m? e < 30 kg/m? IMC = 30 kg/m? IMC = 25 Kg/m? e < 30 kg/m? IMC = 30 kg/m?
Total 35,72 15,2 34,9 16,8
18 a 24 anos 15,36 3,9 12,5 2,4
25 a 34 anos 30,71 8,6 30,3 9,0
35 a 44 anos 36,18 12,8 34,7 12,5
45 a 54 anos 41,68 21,0 41,3 23,6
55 a 64 anos 44,15 23,2 40,8 26,6
65 a 74 anos 43,45 21,9 44,3 24,2
75 a 84 anos 39,37 16,8
35,4 19,2
85 anos ou mais 25,58 14,1

Fonte: INSA/INE - Quarto Inquérito Nacional de Salde (2005-2006)

Quadro 37 - Populacéo residente com 18 e mais anos (%) por classes de indice de Massa Corporal, segundo
o grupo etario, em Portugal e Lisboa e Vale do Tejo, 2005/2006.

INCAPACIDADES E DIFICULDADES DA
POPULACAO RESIDENTE

A funcionalidade e a incapacidade de uma pessoa sdo concebidas como uma interacdo
dindmica entre os estados de saude (doencas, perturbacbes, lesbes, traumas, etc.) e os
fatores contextuais (fatores pessoais e ambientais) (INE, 2012f)

De acordo com a Classificacdo internacional de Funcionalidade Incapacidade e Salde (CIF)*,
0os componentes da Funcionalidade e da Incapacidade podem ser expressos de duas

4 A CIF representa a revisdo do texto da Classificacdo Internacional de Deficiéncias, Incapacidades e
Desvantagens (ICIDH), publicada inicialmente pela Organizacdo Mundial da Salde com caréacter
experimental em 1980.

O objetivo geral da CIF é proporcionar uma linguagem unificada e padronizada assim como uma estrutura
de trabalho para a descricdo da salde e de estados relacionados com a salde. Os dominios contidos na
CIF sdo descritos com base na perspetiva do corpo, do individuo e da sociedade em duas listas basicas:
(1) Funcoes e Estruturas do Corpo, e (2) Atividades e Participacdo. Como classificacdo, a CIF agrupa
sistematicamente diferentes dominios de uma pessoa com uma determinada condicdo de salde (e.g. o
gue uma pessoa com uma doenca ou perturbacdo faz ou pode fazer). A Funcionalidade é um termo que
engloba todas as funcdes do corpo, atividades e participacdo; de maneira similar. A Incapacidade é um
termo que inclui deficiéncias, limitacdo da atividade ou restricdo na participacao. A CIF também relaciona
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maneiras: por um lado, podem ser utilizados para indicar problemas (e.g. incapacidade,
limitacdo de atividade ou restricdo de participacdo designadas pelo termo genérico
deficiéncia); por outro lado, podem indicar aspetos ndo problemadticos (i.e. neutros) da saude
e dos estados relacionados com a saude resumidos sob o termo funcionalidade) (INE, 2012f).

A Organizacdo Mundial de Salde (OMS) estima que cerca de 15% da populacdo mundial vive
com algum tipo de incapacidade e que entre 2% e 4% das pessoas com 15 ou mais anos tém
dificuldades funcionais, verificando-se um aumento das taxas de deficiéncia e de problemas
de saude cronicos, em parte devido ao envelhecimento da populacdo (INE, 2012f).

Segundo INE 2012c¢, o concelho de Vila Franca de Xira possuia em 2011 18.534 residentes
que declararam ter muita dificuldade ou ndo conseguiram realizar pelo menos uma das seis
atividades do dia-a-dia", valor que representava 14% da populacdo®?.

As dificuldades incidem de forma distinta consoante o sexo. Em todas as faixas etérias foi
evidente o predominio do sexo feminino, contudo, a partir dos 45 anos, a proporcionalidade
das mulheres em relacao aos homens foi mais elevada, chegando mesmo aos 68%, na classe
etdria dos 70 aos 79 anos.

90 ou mais anos _

85 - 89 anos
80 - 84 anos
75 - 79 anos
70 - 74 anos
65 - 69 anos

I
I
-
I —
I —
60 - 64 anos _
e
1
I
I
I —
I —
I —
=
—
I —
*

55 - 59 anos
50 - 54 anos
45 - 49 anos
40 - 44 anos
35 -39 anos
30 - 34 anos
25-29 anos
20 - 24 anos
15-19 anos
10- 14 anos

5-9anos

T T

1.000 500 0 500 1.000 1.500 2.000 2.500 3.000
mHomens ®mMulheres

Fonte: INE, Censos 2011

Fig. 83 - Populagao residente com pelo menos uma dificuldade com 5 ou mais anos, por sexo, no concelho
de Vila Franca de Xira, 2011

os fatores ambientais que interagem com todos estes conteldos. Neste sentido, a classificacdo permite
ao utilizador registar perfis Uteis da funcionalidade, incapacidade e salde dos individuos em vérios
dominios.

E importante reconhecer a sobreposicdo entre a CID-10 e a CIF. Nas classificacbes internacionais da
Organizacdo Mundial de Salde (OMS), os estados de salde (doencas, perturbacbes, lesées, etc.) sdo
classificados principalmente na CID-10, que fornece uma estrutura de base etioldgica. A Funcionalidade e
a Incapacidade associados aos estados de salde sdo classificadas na CIF. Portanto, a CID-10 e a CIF sdo
complementares na medida em que a CID-10 proporciona um diagndstico de doencas, perturbacdes ou
outras condicOes de salde, que é complementado pelas informacdes adicionais fornecidas pela CIF sobre
funcionalidade e incapacidades. Em conjunto, as informacbes sobre o diagndstico e sobre a
funcionalidade e as incapacidades, ddo uma imagem mais ampla e mais significativa da saldde das
pessoas ou da populacao, que pode ser utilizada em tomadas de decisdao (OMS-DGS, 2004).

4l A caraterizacdo da incapacidade funcional da populacdo idosa assume particular importancia
atendendo ao perfil demografico da populacdo residente em Portugal. As 6 atividades do dia-a-dia
guestionadas nos Censos 2011 foram: ver, ouvir, andar, memoria/concentracdo, tomar balho/vestir-se,
compreender os outros/fazer-se entender.

42 N3o é possivel efetuar uma anélise comparativa com 2001 porque a estrutura dos dados do Censos
2001 ndo o permite.
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Dos individuos com 65 ou mais anos, com pelo menos uma dificuldade, 6.004 ndo conseguia
ou tinha muita dificuldade em andar ou subir escadas. A proporcao de mulheres nesta faixa
etdria e com esta dificuldade chegou aos 70%.

= 2089

mVer
3022
Ouvir

m Andar/ subir degraus

mMeméria/ concentracdo
3272
m 3526 Banho/ vestir

m Compreender

m 6004

Fonte: INE, Censos 2011

Fig. 84 - Populac¢do residente com mais de 65 anos com dificuldades no concelho de Vila Franca de Xira,
2011

A segunda dificuldade com incidéncia relevante na populacdo idosa relacionava-se com
dificuldade em ver (4.518) e a terceira com dificuldades de meméria ou concentracao (3.526).
Em ambas, o sexo feminino atingiu uma proporcionalidade maior, em cerca de 67% nas duas
varidveis.

Numa analise por principal meio de vida*, observou-se que 9.932 residentes gue declararam
possuir pelo menos uma dificuldade, eram reformados ou pensionistas, enquanto 4.545 ainda
se encontravam alivos, sendo o seu principal meijo de vida o trabalho.

43 Fonte principal de onde a pessoa retira os seus meios financeiros ou em géneros necessarios a sua
subsisténcia durante o periodo de referéncia. Esta caracteristica é observada apenas para a populacdo
residente com 15 ou mais anos e as modalidades a considerar séo as seguintes: Rendimento do trabalho:
rendimento recebido pelos trabalhadores por conta de outrem e pelos trabalhadores por conta propria,
em direta ligacdo com o exercicio da respetiva atividade profissional. Os trabalhadores familiares ndo
remunerados devem assinalar esta op¢do, caso entendam que o trabalho por eles realizado é suficiente
para compensar os gastos que a familia tem com eles; Rendimento da propriedade e da empresa: a
principal fonte de subsisténcia reveste a forma de drea Util, juros, dividendos, lucros, seguros de vida,
direitos de autor, etc.; Subsidios relacionados com o desemprego: consideram-se todos os subsidios
relacionados com o desemprego, nomeadamente subsidio de desemprego, subsidio social de
desemprego, subsidio de desemprego parcial, entre outros; Subsidio temporério por acidente de trabalho
ou doenga profissional: subsidio atribuido a pessoa temporariamente impossibilitada de trabalhar devido
a acidente de trabalho ou doenca profissional, mantendo o vinculo a entidade empregadora,; Outros
subsidios temporarios: incluem-se todos os subsidios de cardcter tempordrio, diferentes dos indicados
anteriormente, como por exemplo o subsidio de doenca, entre outros; Rendimento social de inser¢éo:
prestacdo integrada no subsistema de solidariedade (ndo contributivo), aliada a um programa de
insercdo, em que a prestacdo é atribuida a quem se encontre em situacdo de grave caréncia economica e
social e manifeste disponibilidade ativa para o trabalho, formac¢do profissional ou qualquer outra acdo
destinada a apoiar e preparar a sua integracdo laboral e social; Pensdo / Reforma: prestacdo pecuniaria,
periddica e permanente, destinada a substituir a remuneracdo do trabalho que a pessoa jd ndo aufere
(reforma), ou a prestacdo recebida pelas pessoas que foram consideradas como ndo capazes de prover
0s seus proprios meios de subsisténcia. Incluem-se todos os tipos de pensdo que estiverem em vigor no
momento censitdrio; Apolo social: situacdo na qual o principal meio de subsisténcia é assegurado através
do Estado, Organismos Publicos ou instituicées Particulares de Solidariedade Social, através de subsidios,
equipamentos sociais ou outros, ou se€ja, abrange as pessoas cuja principal fonte de sobrevivéncia seja a
assisténcia que pode ser fornecida em regime de internato ou ndo; A cargo da familia: quando o principal
meio de subsisténcia provém de familiares; Outra situagdo: sdo aqui classificadas as pessoas que nédo
estdo abrangidas por nenhuma das situacdes anteriores, como por exemplo, aquelas que vivem de
dddivas, bolsas de estudos, etc. (INE, 2012c).
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Fonte: INE, Censos 2011

Fig. 85 - Populag¢do residente com mais de 15 anos com pelo menos uma dificuldade, segundo o principal
meio de vida e sexo, no concelho de Vila Franca de Xira, 2011

Nestas condicbes e a cargo da familia encontravam-se cerca de 10% da populacdo que
afirmava possuir pelo menos uma dificuldade (1.820).

No que respeita a populacéo /nativa**, a dificuldade em ac¢des quotidianas foi mais elevada
para os reformados ou pensionistas, o que certamente estd associado a uma média de idades
mais elevada.

As dificuldades em compreender os outros ou fazer-se compreender e a dificuldade em andar
ou subir degraus foram as mais representativas no universo da populacdo /nativa. Em
conjunto representaram 14.134 residentes - 10,3% da populacao do concelho.

Relativamente a populacdo ativa® os individuos com pelo menos uma dificuldade, totalizaram
4,0% da populacao residente (5.528), sendo que a acao com maior grau de dificuldade foi a
visdo (3.120), sequida do andar e subir degraus (1.479).

4 Conjunto de individuos, qualquer que seja a sua idade que, no periodo de referéncia, ndo podiam ser
considerados economicamente ativos, isto & ndo estavam empregados, nem desempregados. Na
populacdo inativa identificam-se os sequintes grupos:

a) Pessoas com menos de 15 anos; b) Estudantes: pessoas com 15 ou mais anos que, na semana de
referéncia, frequentavam o sistema de ensino, ndo exerciam uma profissdo nem estavam
desempregadas e ndo eram reformadas nem viviam de rendimentos; ¢) Domésticos: pessoas com 15 ou
mais anos que, ndo tendo emprego nem estando desempregadas, na semana de referéncia se ocuparam
principalmente das tarefas domésticas nos seus proprios lares; d) Reformados, aposentados ou na
reserva: pessoas que, ndo tendo trabalhado na semana de referéncia, recebiam, por tal facto, uma
pensdo de reforma ou pré reforma, aposentacdo, velhice ou reserva; €) Pessoas com uma incapacidade
permanente para o trabalho: pessoas com 15 anos ou mais que, na semana de referéncia, ndo
trabalharam por se encontrarem permanentemente incapacitadas para trabalhar, quer recebam ou ndo
pensdo de invalidez, f) Outras pessoas inativas: pessoas com 15 ou mais anos inativas, que ndo podem
ser classificadas em qualquer das categorias anteriores.

Sempre que uma pessoa inativa possa ser enquadrada em mais de uma situacdo de inatividade
(Reformado, Estudante, Doméstico, ...) é dada prioridade a condicdo de reformado preferencialmente aos
estudantes e & condicdo de estudante preferencialmente aos domésticos e outras situacdes (INE, 2012c).
4 Conjunto de individuos com idade minima de 15 anos que, no periodo de referéncia, constituiam a
méo-de-obra disponivel para a producdo de bens e servicos que entram no circuito economico
{empregados e desempregados) (INE, 2012c).
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Dificuldade
Dificuldade Dificuldade em andar

Dificuldade em

Dificuldade de compreender os

Condicéo perante a Total de pessoas

atividade econémica u%ﬁ%ﬁé':ge em ver em ouvir g: gsrl;t‘); ; CT:C";?,:LZS;O OUELO; ;r‘:a ;iztg ;se
Populacio N. 5.528 3.120 1.051 1.479 1.444 873
ativa % 31 33 21 16 23 12
Populacio N.2 12.221 6.235 3.969 7.588 4.797 6.546
inativa % 69 67 79 84 77 88

Fonte: INE, Censos 2011

Quadro 38 - Populacgdo residente com 15 ou mais anos, com pelo menos uma dificuldade, segundo o tipo
de dificuldade, perante a atividade econémica, no concelho de Vila Franca de Xira, 2011

De um modo geral, no concelho, observou-se que os residente economicamente ativos
(empregados*® e desempregados’’) referiram ter dificuldades na realizacdo de atividades
bésicas com menor frequéncia que os reformados ou pensionistas efou outros inativos.

20000
18000
16000

Total de pessoas ¢/ Dificuldade em ver Dificuldade em ouvir  Dificuldade em Dificuldade de Dificuldade em
pelo menos uma andar ou subir memoria ou compreender os
dificuldade degraus concentragao outros ou fazer-se
compreender

m Concelho Vila Franca de Xira m Populagdo Ativa m Populagdo Inativa
Fonte: INE, Censos 2011

Fig. 86 - Populacgao residente com 15 ou mais anos, segundo o tipo de dificuldade perante a atividade
econdmica, no concelho de Vila Franca de Xira, 2011

4 Populacdo com 15 ou mais anos que, na semana de referéncia, se encontrava numa das seguintes
situagoes: tinha trabalhado durante pelo menos uma hora, mediante o pagamento de uma remuneracéo
ou com vista a um beneficio ou ganho familiar em dinheiro ou em géneros, tinha um emprego e ndo
estava ao servico, mas mantinha uma ligagdo formal com o seu emprego, tinha uma empresa mas nao
estava temporariamente ao trabalho por uma razdo especifica.

Consideram-se como fazendo parte da populagcdo empregada: a) As pessoas que, na semana de
referéncia, ndo trabalharam por motivos passageiros, tais como doencga, licenca de maternidade, férias,
acidentes de trabalho, reducdo de atividade por motivos técnicos, condicbes climatéricas desfavordveis
ou outros motivos, b) Os trabalhadores familiares ndo remunerados se trabalharem, pelo menos, 15
horas na semana de referéncia; ¢) As pessoas a frequentar formacdo profissional e que mantém um
vinculo com a entidade empregadora; d) Aprendizes e estagidrios que recebem uma remuneracdo em
dinheiro ou em géneros; €) Estudantes, domésticos, reformados ou em pré reforma que estejam, pelo
menos, nhuma das situacées acima indicadas para a populacdo empregada e que trabalharam na semana
de referéncia (INE, 2012c).

47 Individuo, com idade minima de 15 anos que, no periodo de referéncia, se encontrava
simuftaneamente nas situagbes sequintes: a) Néo tinha trabalho remunerado nem qualquer outro; b)
Estava disponivel para trabalhar num trabalho remunerado ou ndo; c) Tinha procurado um trabalho, isto
é, tinha feito diligéncias no periodo especificado (periodo de referéncia ou nas trés semanas anteriores)
para encontrar um emprego remunerado ou néo.

Consideram-se como diligéncias: a) Contacto com um centro de emprego publico ou agéncias privadas de
colocacbes, b) Contacto com empregadores; c) Contactos pessoais ou com associagbes sindicais; d)
Colocacdo, resposta ou andlise de anuncios; €) Realizacdo de provas ou entrevistas para selecdo; f)
Procura de terrenos, imoveis ou equipamentos; g) Solicitacdo de licencas ou recursos financeiros para a
criacdo de empresa propria.

O critério de disponibilidade para aceitar um emprego é fundamentado no seguinte: a) No desejo de
trabalhar; b) Na vontade de ter atualmente um emprego remunerado ou uma atividade por conta prépria
caso consiga obter os recursos necessarios; c¢) Na possibilidade de comecar a trabalhar no periodo de
referéncia ou pelo menos nas duas semanas seguintes. Inclui o individuo que, embora tendo um
emprego, sO vai comecar a trabalhar em data posterior 8 do periodo de referéncia (nos proximos trés
meses).

Nota: Nos censos, os individuos que tendo um emprego sé vdo comecar a trabalhar em data posterior ao
momento de referéncia sdo considerados desempregados independentemente da data de inicio do
trabalho e desde que respeitem as restantes condicdes para serem considerados desempregados (INE,
2012c).
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Considerando o total de individuos que referiram ter pelo menos uma dificuldade, 5%
encontravam-se desempregados (907) e 53% reformados, aposentados ou na reserva
(9.452).

- Dificuldade .

. Dificuldade o Dificuldade em
ggc%gg: gg?‘%t;iz na Tg;a; g: Ene::g:s Dificuldade Dificuldade  em andar D,:'g:::g:gige gl:n'l::omoaur compreender os
sexo uma dificuldade sjven (i) G g:gsr‘:::; concentragdo vestir-se ;’:gg’;g‘r’e';anz::r

sozinho

gi"r’a‘ce'm Wik (FrEmes @2 17.749 9.355 5.020 9.067 6.241 3.952 3.467

% 5 6 3 3 4 1 3
Desempregados

N.2 907 536 161 232 275 43 109
Homens 392 220 91 108 103 24 56
Mulheres 515 316 70 124 172 19 53
Reformados, % 53 52 68 69 60 78 63
aposentados ou
na reserva N.2 9.452 4.832 3.424 6.229 3.740 3.093 2.191
Homens 3.653 1.705 1.498 2.090 1.335 1.066 841
Mulheres 5.799 3.127 1.926 4.139 2.405 2.027 1.350

Fonte: INE, Censos 2011

Quadro 39 - Populacdo residente com 15 ou mais anos desempregada, reformada, aposentada ou na
reserva, por sexo, no concelho de Vila Franca de Xira, 2011

Os reformados, aposentados ou na reserva corresponderam a 53% dos individuos gque
referiram ter pelo menos uma dificuldade. As mulheres referiram com maior frequéncia a
dificuldade em andar ou subir degraus e a dificuldade em ver, pese embora em todas as
acbes o sexo feminino fosse predominante.

Dificuldade em compreender os outros ou fazer-se
compreender

Dificuldade em tomar banho ou vestir-se sozinho
N&o consegue efectuar a acgdo

Tem muita dificuldade em efectuar a acgéo
Dificuldade de memdria ou concentracao
Dificuldade em andar ou subir degraus
Dificuldade em ouvir

Dificuldade em ver

Total de pessoas c/ pelo menos uma dificuldade

0 1000 2000 3000 4000 5000 6000 7000

R . Dificuldade em
pessos i peo| Difuldadeem| icidade e Osuldode o Difculdadede | fclidade o N conseste omar i oy ComPreencer
rgﬁ{éﬂf d";r(;]ea ver ouvir degraus concentragao efeaitguaaor @ acgdo \;%szti'r::: fazer-se
compreender.
u Mulheres 5799 3127 1926 4139 2405 1394 633 2027 1350
= Homens 3653 1705 1498 2090 1335 735 331 1066 841

Fonte: INE, Censos 2011

Fig. 87 - Reformados, aposentados ou ha reserva residentes com 15 ou mais anos, segundo o tipo de
dificuldade, no concelho de Vila Franca de Xira, 2011

Ver, andar ou subir degraus, foram as dificuldades mais apontadas para os individuos com
mais de 15 anos a residir em edificios construidos estruturalmente para possuirem 3 ou mais
alojamentos. Em conjunto somaram 12.877 residentes, dos quais 7.736 viviam em edificios
nao acessiveis a circulacdo de cadeiras de rodas.
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Dos individuos que mencionaram possuir pelo menos uma dificuldade (12.746), cerca de 60%
residia em edificios ndo acessiveis a circulacdo de cadeiras de rodas.*®

Total de Dificuldade Dificuldade

Dificuldade .

T pessoas ¢/ s . Dificuldade de em tomar  compreender

Acaeses&it;:llcl?:sde pelo menos D'gg‘"\?::ie Défrﬁlgg‘alﬁe egg Z:gﬁ,r meméria ou banho ou os outros ou
uma TERIENE concentragdo vestir-se fazer-se
dificuldade 9 sozinho compreender

Concelho Vila - 13 746 6.757 3.383 6.120 4.272 2.353 2234
Entrada
acessivel a
circulagéo em 5.135 2.726 1.350 2.415 1.690 936 885
cadeira de
rodas
Entrada n&o
acessivel a
circulacéo em 7.611 4.031 2.033 3.705 2.582 1.417 1349
cadeira de
rodas

Fonte: INE, Censos 2011

Quadro 40 - Populacao residente com 15 ou mais anos, a viver em edificios construidos estruturalmente
para possuirem 3 ou mais alojamentos, segundo o tipo de dificuldade, por acessibilidade ao edificio, no
concelho de Vila Franca de Xira, 2011

Segundo dados do ACES Estudrio do Tejo para o ano de 2012, foram avaliados 1.176
individuos por junta Médica no concelho de Vila Franca de Xira. Destes, 993 foram avaliados
com grau de incapacidade igual ou superior a 60%.

Populagéo Vila Franca de Xira ACES Estuério do Tejo
Populacdo avaliada por junta Total = 60% Total = 60%
Medica 1.176 993 1.858 1.552

Fonte: ARSLVT, ACES Estuério do Tejo, Unidade de Salde Publica, com base em informagdo fornecida pelas Juntas Médicas.

Quadro 41 - Individuos avaliados com deficiéncia ou incapacidade maior ou igual a 60% por Juntas Médicas
no concelho de Vila Franca de Xira e ACES Estuério do Tejo, 2012

AUTOAPRECIACAO DO
ESTADO DE SAUDE

Em 2005, 53,4% da populacado residente em Portugal apreciava o seu estado de salde como
muito bom ou bom. No mesmo ano, a perspetiva dos homens sobre o seu estado de salde
era mais favoravel que a das mulheres, verificando-se que a propor¢ac de homens que
avaliaram o seu estado de salde como muito bom ou bom (59,6%), era superior em 12 p.p. a
proporcaoc de mulheres com opinido idéntica (47,6%) (INE, 2009c).

Entre 1998/1999 e 2005/2006 a auto-percecdo da salde melhorou. Houve mais individuos
com respostas de muito bom e bom em 2005/2006, sendo que, em ambos os inquéritos, o
sexo masculino obteve respostas mais positivas que o feminino (ARSLVT, 2010).

Para a regido de Lisboa e Vale do Tejo*° verificou-se uma tendéncia semelhante da observada
para o Pais, ou seja, 55,8% da populacdo residente avaliava o seu estado de salde como
muito bom ou bom, enguanto 32,3% considerava o seu estado de salde como razodvel e
11,9% como mau ou muito mau.

Observou-se que a apreciacao de muito bom ou bom decresceu com o avancar da idade, com
maior relevancia a partir dos 45 anos, enquanto a avaliacdo mau ou muito mau aumentou de
forma significativa a partir dos 55 anos (17 p.p. entre o grupo etério dos 55 aos 64 anos € 0
grupo etario dos 75 anos ou mais).

48 Ver a este prop6sito o Caderno 4 - Habitacdo do Diagnéstico Social do concelho de Vila Franca de Xira.
4 N&o se encontram disponiveis dados desagregados ao nivel do concelho.
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75 anos ou mais

65 a 74 anos

55 a 64 anos

45 a 54 anos

35 a 44 anos

25 a 34 anos

15 a 24 anos

Menos de 15 anos

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
m Muito bom ou bom  mRazodvel mMau ou muito mau

Fonte: INSA/INE - Quarto Inquérito Nacional de Satde (2005-2006)

Fig. 88 - Distribuicdo percentual da populacdo residente por autoaprecia¢do do estado de satide, segundo o
grupo etério, na regido de Lisboa e Vale do Tejo, 2005/2006

Autoapreciagdo do estado de satde (%)
Grupo etério

Muito borm ou bom Razoavel Mau ou muito mau

Total 55,8 32,3 11,9
Menos de 15 anos 87,3 11,5 1,2
15 a 24 anos 86,0 13,3 0,7
25a 34 anos 74,3 22,0 3,7
35 a 44 anos 60,0 34,7 5,2
45 a 54 anos 44,2 44,4 11,3
55 a 64 anos 28,7 49,4 21,9
65 a 74 anos 18,0 50,2 31,8
75 anos ou mais 11,4 48,5 40,1

Fonte: INSA/INE - Quarto Inquérito Nacional de Salde (2005-2006)

Quadro 42 - Distribuigdo percentual da populagdo residente por autoapreciacdo do estado de salide,
segundo o grupo etario, na regiao de Lisboa e Vale do Tejo, 2005/2006

SINISTRALIDADE RODOVIARIA

Considerado assunto de salde publica a nivel global, a sinistralidade rodovidria é uma das
principais preocupacdes de governos e cidaddos. A Organizacdo Mundial de Salde estima que
os acidentes rodoviarios sejam a quinta causa de morte e invalidez em 2030.

2004 2030
DOENCA OU FERIMENTO DOENCA OU FERIMENTO

5 ACIDENTES RODOVIARIOS

9 ACIDENTES RODOVIARIOS

Fonte: Organizacdo Mundial de Salde, relatério sobre prevencgao rodoviaria (2009) in
http://www.enb.pt/actividadeformativa/images/stories/Documentos/ANSR-Sonia-Carvalho.pdf

Fig. 89 - 10 Principais causas de morte e invalidez a nivel mundial
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Ao aspeto de salde publica acresce o fator econdmico, com estimativas de custos que,
segundo o Banco Mundial, podem variar entre 1% e 3% do Produto interno Bruto em paises
desenvolvidos. Em Portugal, os custos estimados em 2007, variaram entre 1,6 e 4,8 mil
milhdes de euros (ETSC, 2007).

H& 10 anos atras Portugal posicionava-se, em relacdo aos outros paises da Unido Europeia,
nos lugares cimeiros da sinistralidade rodoviaria®. Desde entdo, tem-se assistido a uma
diminuicdo do nUmero de vitimas mortais nas estradas, em cerca de 31% desde 2010,
destacando-se no grupo de paises com maiores reducdes, a par da Eslovaquia, Espanha
Grécia e Chipre.

Largest reductions in the number of road deaths in Europe

Although 26,025 people were killed in the EU last year in road accidents, almost all countries have improved road safety
Slovakia Spain Greece Portugal Cyprus
Annual read deaths Annuol road deaths Annual road deaths Annual road deaths Annuol road deaths
2010 353 2010 2,478 2010 1258 2010 937 2010 60
200 324 201 2,060 201 114 zon 891 201 n
2012 208 2012 1,903 2012 284 2012 743 2012 51
2013 223 2013 1,680 2013 870 2013 650 2013 44

390 <81% <31%
= 3 7 % Soimces Eusapean Tramsport Sofety Coondll

Fonte: ETSC, 2014

Fig. 90 - Os 5 paises com maiores reducdes do numero de vitimas mortais por acidentes rodoviarios na
Europa

ACIDENTES COM VITIMAS

Vila Franca de Xira apresenta a mesma tendéncia de decréscimo da sinistralidade rodoviaria
tal como observada para Portugal, nomeadamente no que respeita aos acidentes com
vitimas®!. Entre 2003 e 2013 ocorreram, em média por ano, 375 acidentes com vitimas,
somando 97 mortos, ou seja, nos Ultimos 10 anos perderam a vida nas estradas do concelho
9 pessoas por ano.

Periodo de Média
referdncia 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 , 0200
Acidentesc/ 448 439 388 377 349 366 390 366 382 318 313 375,2
vitimas
indice
Gravidade 2,9 3,0 2,1 2,4 2,9 2,7 1,3 1,6 2,6 2,2 1,9 2,3
(1)

(1) IG = Ndmero de 6bitos/Acidentes de viagdo x 100.
Fonte: Autoridade Nacional de Seguranca Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 43 - Acidentes de viagdo (n.2) com vitimas e indice de gravidade no concelho de Vila Franca de
Xira, 2003 - 2013

No contexto da AML e Grande Lisboa, em 2001, o concelho de Vila Franca de Xira registou, 4
acidentes com vitimas por cada 1.000 habitantes - valor superior a regido onde se insere em
cerca 0,3 p.p. Todavia, a partir dessa data o concelho passou a registar valores inferiores aos

%0 Segundo o EUROSTAT, Portugal situava-se em primeiro lugar em 1995 e em segundo em 1997, no que
diz respeito a causas de morte por acidentes de transporte, ultrapassando assim a média europeia.
31 Todo o acidente de viacdo em gque pelo menos uma pessoa tenha ficado ferida ou morta (INE, 2013b).
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da AML e Grande Lisboa, alcancando o valor mais baixo, em 2012, com 2,3 acidentes com
vitimas por cada 1.000 habitantes.

Acidentes com vitimas por mil habitantes
Localizagdo geogréfica

2001 2009 2010 2011 2012
AML 3,7 3,1 3,1 2,9 2,8
Grande Lisboa 3,8 3,2 3,2 3,1 2,9
Vila Franca de Xira 4,0 2,9 2,7 2,8 2,3

Fonte: PORDATA; Fonte de dados: ANSR/MAI. Dados obtidos em www.pordata.pt a 09-05-2014

Quadro 44 - Acidentes com vitimas por 1.000 habitantes por localizacdo geografica, 2001 e 2009 a 2012

500
450 -
y =-10,2x + 436,38
2 =

200 R? = 0,684
350 m
300
250
200 . . . . . . . . . .

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

e Acidentes ¢/ vitimas

Linear (Acidentes ¢/ vitimas)

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 91 - Acidentes de viagdo com vitimas no concelho de Vila Franca de Xira, 2007 a 2012

Os meses do ano com maior nimero de vitimas, foram, em termos médios e de acordo com
0s registos observados entre 2009 e 2013, os meses de maio (32,2), setembro (31,8) e
novembro (31,4).

Acidentes c/ vitimas

Meses do ano
2009 2010 2011 2012 2013 Média 2009-2013

janeiro 34 29 40 20 25 29,6
fevereiro 38 30 31 16 27 28,4
margo 26 34 31 36 22 29,8
abril 24 28 25 35 32 28,8
maio 35 37 37 31 21 32,2
junho 28 33 33 17 20 26,2
julho 23 29 30 26 33 28,2
agosto 30 29 29 24 21 26,6
setembro 43 26 27 35 28 31,8
outubro 32 29 42 22 26 30,2
novembro 33 31 39 24 30 31,4
dezembro 44 31 18 32 28 30,6

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 45 - Acidentes com vitimas (n.2) no concelho de Vila Franca de Xira, segundo os meses do ano,
2009 a 2013
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Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 92 - Acidentes com vitimas (n.2) no concelho de Vila Franca de Xira, segundo os meses do ano, 2009 a
2013

Uma andlise por dia da semana, para o0 mesmo periodo temporal, revelou, em termos médios,
uma concentracdo dos acidentes com vitimas a 62 feira (63,4) e a 22 feira (56,0), no entanto,
em 2011, o valor elevado de acidentes a 62 feira {(84) influenciou a respetiva média.

i Acidentes ¢/ vitimas
Dias da semana

2009 2010 2011 2012 2013 Média 2009-2013
Domingo 46 36 46 42 41 42,2
22%Feira 71 63 52 54 40 56
32%Feira 57 48 41 46 37 45,8
42 Feira 43 44 46 33 46 42,4
52 Feira 60 58 44 a7 a7 51,2
62 Feira 64 66 84 46 57 63,4
Sébado 49 51 69 50 45 52,8

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 46 - Acidentes com vitimas (n.2) no concelho de Vila Franca de Xira, segundo os dias da semana,
2009 a 2013
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mmmmm Media 2009-2013 e 2009 e 2010 2011 2012 2013

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 93 - Acidentes com vitimas (n.2) no concelho de Vila Franca de Xira, segundo os dias da semana, 2009
a 2013
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Quanto as condicbes de luminosidade, os registos indicam que 67% dos acidentes com
vitimas ocorreram em pleno dia e 29% a noite, sendo que 40% se concentrou entre as 15
horas e as 21horas.

Perante as condicOes atmosféricas, observou-se, em termos médios, uma predominancia de
ocorréncias em periodos de bom tempo (78%) e também, embora com valores menos
significativos, em periodos de chuva {20%).

. . L Acidentes ¢/ vitimas
Condicées de luminosidade

2009 2010 2011 2012 2013 Media 2009-2013 (%)
Nao definido 0 2 3 3 1 1%
Em pleno dia 249 253 262 218 200 67%
Sol escandeante 1 4 2 0 3 1%
Aurora ou crepusculo 9 5 11 10 8 2%
Noite, sem iluminacao 39 35 26 23 24 8%
Noite, com iluminacgdo 92 67 78 64 77 21%

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 94 - Acidentes com vitimas (n.2) no concelho de Vila Franca de Xira, segundo as condicdes de
luminosidade, 2009 a 2013

Acidentes c/ vitimas

Hora do dia
2009 2010 2011 2012 2013 Media 2009-2013 (%)

00-03 22 21 17 11 18 5%

03-06 12 11 13 11 12 3%

06-09 44 36 43 47 41 12%
09-12 58 72 60 51 40 16%
12-15 61 62 55 44 35 15%
15-18 71 63 82 61 69 20%
18-21 76 66 76 69 64 20%
21-24 46 35 36 24 34 10%
Total 390 366 382 318 313 100%

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 95 - Acidentes com vitimas (n.2) no concelho de Vila Franca de Xira, segundo a hora do dia, 2009 a

2013
Natureza do Natureza do Natureza do Natureza do Natureza do
acidente 2008 acidente Aoy acidente ZOLE acidente dul acidente duile
Colisao lateral Colis&o lateral Colis&o lateral Coliséo lateral
com outro 84 com outro 62 com outro 64 com outro 51 Atropelar:nento de 54
veiculo em veiculo em veiculo em veiculo em pedes
movimento movimento movimento movimento
Colisdo lateral
Atrggel:r;einto 52 Atrggelzg\eznto 48 Atrggelaegﬁeesnto 54 Atrggelae?einto 43 N EU® Ve 52
P P P p em movimento
Coliséo traseira Coliséo traseira re !
Despiste com outro com outro Celli® (e
Colisao frontal 50 simples 39 eeaits Gy 51 e 36 com outro veiculo 32
P : : em movimento
movimento movimento
Ol Tasdm Colisdo com Colisdo com
com outro e cllofol e cllofou Colisdo com
eendts o 37 Colisdo frontal 35 obstéculo na 46 obstéculo na 35 S EREEs 28
e faixa de faixa de <
rodagem rodagem
C:é}ii?ocgl;n Colisdo traseira Colisdo com
2 com outro _ Colisdo com veiculo ou
ob?;iaxcaulc;)ena 31 veiculo em 35 Cclisaclinontal 33 outras situacoes 2y obstaculo na faixa 26
movimento de rodagem
rodagem

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranca Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecao Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 47 - As 5 principais naturezas de acidentes com vitimas (n.2) no concelho de Vila Franca de Xira,
2009 a 2013
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As colisbes laterais com outro veiculo em movimento e o atropelamento de pedes
apresentam, desde 2009, o maior nimero de acidentes com vitimas. A colisdo frontal, a
colisdo traseira com outro veiculo em movimento, a colisdo com veiculo ou obstéculo na faixa
de rodagem e o despiste simples, foram outros registos que nos Ultimos anos revelaram

valores elevados.
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Fonte: Autoridade Nacional de Segurancga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protec&o Civil da CM VFX em abril

de 2014.

Fig. 96 — Acidentes com vitimas (n.2) no concelho de Vila Franca de Xira, segundo a localiza¢do, 2009 a

2013

Os acidentes com vitimas ocorreram em maior nUmero dentro das localidades, observando-
se, no entanto, uma tendéncia para a sua diminuicdo desde 2011, enguanto os acidentes com
vitimas fora das localidades, embora em menor escala, registaram um ligeiro aumento nos
dois Gltimos anos de analise.

VITIMAS MORTAIS, FERIDOS GRAVES E LIGEIROS

Do ponto de vista das vitimas mortais®? e dos feridos®3, os registos indicam uma tendéncia de
decréscimo, a par do que se observou com os acidentes com vitimas para o mesmo periodo.

Periodo de referéncia

2000
2001
2002
2003
2004
2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011
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2013
Média 2000-2013
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Feridos leves
N.2 %
595 87
584 88
607 90
572 90
546 91
495 92
478 92
435 93
441 91
460 93
451 91
482 91
383 94
374 93
493,1

Total de
Vitimas

684
665
672
636
597
540
521
468
485
497
494
527
407
402
542,5

indice de
gravidade

2,9
2,8
3,4
2,9
3,0
2,1
2,4
2,9
2,7
1,3
1,6
2,6
2,2
1,9
2,5

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril

de 2014.

Quadro 48 - Vitimas mortais (n.2), feridos (n.2) e indice de gravidade no concelho de Vila Franca de Xira,

2000 a 2013

2 Vitima de acidente cujo 6bito ocorra no local do evento ou no seu percurso até & unidade de satdde

(INE, 2013b).

>3 Ferido grave: Vitima de acidente cujos danos corporais obriguem a um periodo de hospitalizacdo
superior a 24 horas. Ferido leve: Vitima de acidente que ndo seja considerada ferida grave (INE, 2013b).
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Em média, desde o ano 2000 registaram-se 543 vitimas/ano decorrentes de acidentes nas
estradas do concelho, dos quais 91% correspondem a feridos leves, 7% a feridos graves e 2%
a vitimas mortais (valores médios de 2000 a 2013).
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Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 97 - Vitimas mortais e feridos (n.2) no concelho de Vila Franca de Xira, 2000 a 2013

Total de vitimas

Meses do ano 2009 2010 2011 2012 2013 Medzigf;) =
janeiro 44 37 47 25 26 35,8
fevereiro 50 35 47 16 37 37
margo 34 40 46 41 27 37,6
abril 33 31 31 41 41 35,4
maio 41 49 63 41 27 44,2
junho 40 44 43 26 27 36
julho 27 46 34 35 42 36,8
agosto 36 46 52 29 26 37,8
setembro 55 46 36 40 38 43
outubro 40 45 58 30 32 41
novembro 45 37 46 38 36 40,4
dezembro 52 38 24 45 43 40,4

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 49 - Total de vitimas (n.2) segundo os meses do ano no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a
2013
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Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 98 - Total de vitimas (n.2) segundo os meses do ano no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a 2013
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No que respeita aos meses do ano, destacou-se nestes Ultimos cinco anos, 0 més de maio
com 44 vitimas/ano, por oposicao ao més de abril com 35 vitimas/ano. Estes valores vao ao
encontro dos registos observados para o nimero de acidentes com vitimas e cujo més de
maio revelou igualmente maior sinistralidade nos Ultimos cinco anos.

. Total de vitimas
Dias da semana

2009 2010 2011 2012 2013 Média 2009-2013
Domingo 64 51 70 63 69 63,4
28Feira 85 93 69 66 49 72,4
32Feira 71 67 48 60 46 58,4
42 Feira 55 56 67 44 58 56
52 Feira 75 72 55 52 62 63,2
62 Feira 85 93 118 60 68 84,8
Sébado 62 62 100 62 50 67,2

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 50 - Total de vitimas (n.?) segundo os dias da semana no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a
2013

Ainda em termos médios, mas observando o dia da semana, a 62 feira revelou-se o dia com
maior nimero de vitimas, registando 85 vitimas/ano, por oposicdo a 42 feira com 56
vitimas/ano.

/T~

Domingo 22Feira 32Feira 42 Feira 52 Feira 62 Feira Séabado
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Fonte: Autoridade Nacional de Seguranca Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 99 - Total de vitimas (n.2) segundo os dias da semana no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a 2013

Quanto as condicbes de luminosidade, e a semelhanca da leitura efetuada para os acidentes,
também o total de vitimas foi maior em ocorréncias em pleno dia (66%) e durante a noite
(30%), sendo que o periodo do dia que mais concentrou acidentes e vitimas foi entre as 15
horas e as 21 horas (40%).

Total de vitimas
Condig6es de luminosidade

2009 2010 2011 2012 2013 Média 2009-2013

Né&o definido 0 2 3 3 2 2

Em pleno dia 311 335 359 281 250 307,2
Sol escandeante 1 8 2 0 3 2,8

Aurora ou crepusculo 12 7 14 14 9 11,2
Noite, sem iluminacao 58 47 44 31 34 42,8
Noite, com iluminacdo 115 95 105 78 104 99,4
Total 497 494 527 407 402 465,4

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranca Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 51 - Total de vitimas (n.2) segundo as condigées de luminosidade no concelho de Vila Franca de
Xira, 2009 a 2013
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Total de vitimas

Hora do dia
2009 2010 2011 2012 2013 Média 2009-2013

00-03 27 34 31 11 34 27,4
03-06 15 20 20 12 18 17

06-09 54 49 53 64 48 53,6
09-12 67 87 78 60 46 67,6
12-15 80 82 84 58 48 70,4
15-18 95 95 112 77 87 93,2
18-21 97 83 99 94 82 91

21-24 62 44 50 31 39 45,2
Total 497 494 527 407 402 465,4

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 52 - Total de vitimas (n.2) segundo a hora do dia no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a 2013

Quanto as condicbes atmosféricas verificou-se, em termos médios nos Gltimos cinco anos,
que 79% das vitimas foram subsequentes de acidentes que ocorreram em condicdes de bom
tempo.

Total de vitimas
Fatores atmosféricos

2009 2010 2011 2012 2013 Média 2009-2013

Né&o definido 4 4 5 2 3,75

Bom tempo 388 358 429 330 331 367,2
Chuva 105 130 85 70 65 91
Vento Forte 1 1 1 1
Nevoeiro 1 1 9 2 3 3,2
Neve 1 1
Granizo 1 1

Total 497 494 527 407 402 465,4

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranca Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 53 - Total de vitimas (n.2) segundo os fatores atmosféricos no concelho de Vila Franca de Xira,
2009 a 2013

Segundo o tipo de via, os registos apontam para uma maior ocorréncia de vitimas nas
estradas nacionais e arruamentos.
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= Total de vitimas Vitimas mortais e Feridos graves

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 54 - Total de vitimas, vitimas mortais e feridos graves (n.2), segundo o tipo de via, no concelho de
Vila Franca de Xira, valor médio 2009 - 2013

Os valores médios de 2009 a 2013 indicaram que, por ano, cerca de 36% do total de vitimas
ocorreu nas estradas nacionais, 34% nos arruamentos e 23% em acidentes nas autoestradas.
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Média 2009-2013

Anos

2009

2010

2011

2012

2013

Vitimas

Total vitimas
Vitimas mortais
Feridos graves
Total vitimas
Vitimas mortais
Feridos graves
Total vitimas
Vitimas mortais
Feridos graves
Total vitimas
Vitimas mortais
Feridos graves
Total vitimas
Vitimas mortais
Feridos graves

Total vitimas

Vitimas mortais

Feridos graves

EM

N
NH

O O N O O W o o N O o

~
o@

0,2

179

14
184

3
13

Tipo de via

AE IC
118 17
3
6
121 13
0
8 0
131 17
5 1
7 0
77 23
0
3 4
87 3
2 0
5 0
106,8 14,6
2,2 0,2
5,8 1,2

Arruamento

158,6
1,2
8

Nota: EM - estrada municipal; EN - estrada nacional; AE - autoestrada; IC - itinerério complementar.

Outras
vias
7

O W = O W O O O O O = O o M O O

0,2

Total

Variante

N
oo}

497
5
32
494
6
37
527
10
35
407
7
17
402
6
22
465,4
6,8
28,6

O O = O O O O O = O = W - O

Q|
)

0,2

Fonte: Autoridade Nacional de Segurancga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 55 - Total de vitimas, vitimas mortais e feridos graves (n.2), segundo o tipo de via, no concelho de
Vila Franca de Xira, 2009 a 2013

Anos

2013 2012 2011 2010 2009

Média
2009-2013

Fonte

Vitimas

Vitimas mortais
Feridos graves
Feridos leves
Total de Vitimas
Vitimas mortais
Feridos graves
Feridos leves
Total de Vitimas
Vitimas mortais
Feridos graves
Feridos leves
Total de Vitimas
Vitimas mortais
Feridos graves
Feridos leves
Total de Vitimas
Vitimas mortais
Feridos graves
Feridos leves
Total de Vitimas
Vitimas mortais
Feridos graves
Feridos leves

Total de Vitimas

de 2014.

CSF
Alhandra/ SJM/
Calhandriz

0
6
55
61
0
4
37
41

62
66

50
52

39
41
0,4
3,2
48,6
52,2

CSF

Alverca do
Ribatejo/
Sobralinho

2
8
137
147

132
142

139
148

102
103
1
4
95
100
1,2
5,8
121
128

CSF
Castanheira
do Ribatejo/
Cachoeiras

0

5
33
38

0

6
34
40

50
55

25
29

18
22
1
3,8
32
36,8

CSF
Pévoa de
Santa Iria/

Forte da Casa

urn
w N

49
51
0
2,6
53,8
56,4

CSF
Vialonga

0
3
70
73

86
94

71
72

53
58

4
81
86

1
3,4
72,2
76,6

CSF
Vila Franca de
Xira
3
6
106
115

10
110
124

20
116
140

88
96

87
97
3,2
9,8
101,4
114,4

: Autoridade Nacional de Seguranca Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecao Civil da CM VFX em abril

Quadro 56 - Total de vitimas, vitimas mortais, feridos leves e graves (n.2), segundo o territério das CSF,
2009 a 2013
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As vitimas mortais sucederam com maior frequéncia apds acidentes nas estradas nacionais,
numa média de 3 por ano e nas autoestradas com 2,2 mortes por ano, enquanto os feridos
graves foram em maior niUmero nas estradas nacionais, apresentando uma média de 13
mortos por ano e nas autoestradas com um valor médio de 5,8 mortos por ano.

Os registos por CSF destes Uitimos cinco anos permitiram identificar a CSF de Alverca do
Ribatejo/Sobralinho como o territério com mais vitimas, registando uma média de 128 vitimas
por ano, seguida da CSF de Vila Franca de Xira com 114 vitimas por ano. Contudo os valores
para os feridos graves e vitimas mortais mostram a CSF de Vila Franca de Xira com os valores
médios mais elevados do concelho - 9,8 feridos graves por ano e 3,2 vitimas mortais por ano,
valores médios de 2009-2013.

INDICE DE GRAVIDADE E INDICADOR DE GRAVIDADE

O ano com mais acidentes com vitimas foi 2004 - ano cujo indicador de gravidade® e o indice
de gravidade® foram mais elevados, ou seja, dos acidentes ocorridos nesse ano resultaram
mais vitimas mortais, feridos graves e ligeiros, quando comparados com os outros anos.

Mais recentemente, em 2011, registou-se outro pico, revelando que, independentemente do
numero de acidentes, as vitimas subsequentes e a gravidade das mesmas foram relevantes -
527 vitimas - o maior nimero desde 2005.
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Fonte: Autoridade Nacional de Seguranca Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 100 - Indicadores de sinistralidade rodoviéria para o concelho de Vila Franca de Xira, 2004 a 2013
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Fonte: INE, Autoridade Nacional de Seguranca Rodoviaria (ANSR). Quadro extraido a 10 de Fevereiro de 2014 de http://www.ine.pt.

Fig. 101 - indice de gravidade dos acidentes de viagdo com vitimas por localizacdo geogréfica, 2007 a 2012

3% Indicador de gravidade= (100 x n.® vitimas mortais) + (10 x feridos graves) + (3 x feridos ligeiros) (INE,
2013b).

55 fndice de gravidade corresponde ao numero de vitimas mortais por cada 100 acidentes com vitimas
(INE, 2013b).
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Em Vila Franca de Xira o indice de gravidade dos acidentes de viacdo com vitimas tem vindo
a aumentar desde 2009 {(ano que registou o valor mais baixo desde 2007}, notando-se uma
tendéncia crescente, no entanto, em todo o periodo de referéncia (2007-2012) o concelho

apresentou sempre valores superiores aos registados pela AML e Grande Lisboa.

Localizagdo geogréfica

AML

Grande Lisboa

Vila Franca de Xira

2007

1,6

1,23
2,87

(1) IG = NUmero de ébitos/Acidentes de viagdo X 100
Fonte: INE, Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Quadro extraido a 10 de Fevereiro de 2014 de http://www.ine.pt.

2008
1,62
1,17
2,73

2009
1,22
0,86
1,28

2010
1,76
1,43
1,91

2011
1,64
1,39
2,62

indice de gravidade dos acidentes de viacdo com vitimas (1)

2012
1,38
1,17
2,52

Quadro 57 - indice de gravidade dos acidentes de viacdo com vitimas por localizacdo geogréfica, 2007 a
2012

O célculo do indice de gravidade conforme os meses do ano, demonstrou que, em média,
nestes Ultimos cinco anos, o més de junho registou a maior sinistralidade. O ano de 2012
muito contribuiu para este valor, apresentando o indice de gravidade mais elevado de todos
0s anos em analise — nesse ano morreram nas estradas do concelho 11,8 pessoas por cada
100 acidentes de viacdo, s6 no més de junho.

Més

Janeiro
Fevereiro
Marco
Abril
Maio
Junho
Julho
Agosto
Setembro
Outubro
Novembro
Dezembro

2009
5,9
0,0
0,0
0,0
2,9
3,6
0,0
3,3
0,0
0,0
0,0
0,0

2010
3,4
3,3
2,9
0,0
0,0
0,0
6,9
0,0
0,0
3,4
0,0
0,0

2011

indice de gravidade
2012

7.5
6,5
3,2
0,0
0,0
3,0
0,0
0,0
0,0
4,8
2,6
0,0

0,0
0,0
0,0
2,9
3,2
11,8
0,0
4,2
0,0
9,1
0,0
0,0

2013

0,0
3,7
0,0
0,0
0,0
0,0
3,0
4,8
0,0
0,0
0,0
10,7

Média 2009-2013

3,4
2,7
1,2
0,6
1,2
3,7
2,0
2,5
0,0
3,5
0,5
2,1

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril

de 2014.

Quadro 58 - indice de gravidade segundo os meses do ano no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a 2013
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Fonte: Autoridade Nacional de Seguranca Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril

de 2014.

Fig. 102- indice de gravidade segundo os meses do ano no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a 2013

Ainda gue os valores médios indiqguem indices de gravidade acima de 3, para 0os meses de
janeiro, junho e outubro, os registos do ano de 2013 mostraram indices de gravidade nulos
para esses mesmos meses, enguanto o més de dezembro registou 10,7 vitimas mortais por
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cada 100 acidentes com vitimas, revelando ser o més com maior sinistralidade nesse ano nas
estradas do concelho.

De acordo com o dia da semana, e em termos médios, a 42 feira revelou-se o dia com maior
indice de gravidade, assim como o domingo, por oposicdo a 62 feira que apresentou um
indice médio de gravidade de apenas 0,2 para os Ultimos cinco anos de analise.

De notar que a 62 feira foi o dia da semana com maior nimero de acidentes com vitimas,
conforme observado anteriormente, contudo, e em face do valor apontado pelo indice de
gravidade para este mesmo dia, concluiu-se que as vitimas decorrentes desses acidentes ndo
foram mortais, mas sim, maioritariamente feridos ligeiros e graves.

Por outro lado, o domingo e a 42 feira foram dias da semana cujos registos indicaram menos
acidentes com vitimas, ainda que estes dias tenham revelado gravidade elevada, ao ponto
dos acidentes registarem mais vitimas mortais do que nos restantes dias da semana.

indice de gravidade
Dias da semana

2009 2010 2011 2012 2013 Média 2009-2013
Domingo 2,2 0,0 4,3 4,8 2,4 2,8
22%Feira 0,0 3,2 19 19 5,0 2,4
32%Feira 1.8 2,1 0,0 2,2 5,4 2,3
42 Feira 2,3 2,3 8,7 3,0 0,0 3,3
52 Feira 3,3 0,0 0,0 2,1 2,1 15
62 Feira 0,0 0,0 1,2 0,0 0,0 0,2
Sébado 0,0 3,9 2,9 2,0 0,0 1,8

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 59 - Indice de gravidade segundo os dias da semana no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a
2013

9,0
8,0
7,0
6,0
5,0
4,0
3,0
2,0

1,0 A
-~ -
0,0 4 -
Domingo 22Feira 3%Feira 42 Feira 52 Feira 62 Feira Sébado
2009 e 2010 2011 2012 s 2013  e= e média

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranca Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 103 - indice de gravidade segundo os dias da semana no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a 2013

De acordo com a hora do dia, os registos apresentam o periodo das 0 as 3 horas com maior
indice de gravidade, considerando os valores médios dos Ultimos cinco anos, seguido do
periodo das 3 as 6 horas da manha. De salientar que nestas horas os acidentes com vitimas
corresponderam apenas a 8% da média dos acidentes com vitimas de 2009 a 2013, contudo
este intervalo de tempo revelou sinistralidade elevada nas estradas do concelho.
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indice de gravidade

Hora do dia
2009 2010 2011 2012 2013 Média 2009-2013
00-03 4,5 14,3 5,9 0,0 5,6 6,1
03-06 0,0 0,0 15,4 9,1 0,0 4,9
06-09 0,0 2,8 4,7 2,1 2,4 2,4
09-12 0,0 0,0 1,7 3,9 0,0 1.1
12-15 3,3 0,0 3,6 2,3 0,0 1.8
15-18 1,4 0,0 2,4 1,6 4,3 2,0
18-21 0,0 1.5 0,0 0,0 1,6 0,6
21-24 2,2 2,9 0,0 4,2 0,0 1.8

Fonte: Autoridade Nacional de Segurancga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 60 - indice de gravidade segundo a hora do dia no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a 2013
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Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 104 - Indice de gravidade segundo a hora do dia no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a 2013

O indice de gravidade segundo as condicdes de luminosidade revelou maior relevancia para
0s acidentes durante a noite em estradas sem iluminacdo - em média nos Ultimos cinco anos
morreram nas estradas do concelho cerca de 7 individuos por cada 100 acidentes com
vitimas em vias com estas condicdes.
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Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 105 - Indice de gravidade segundo as condicdes de luminosidade, no concelho de Vila Franca de Xira,
2009 a 2013

Quanto aos fatores atmosféricos, o nevoeiro apresentou o indice de gravidade médio mais
elevado, embora s6 haja registo para esta condicdo no ano 2011, concluindo-se que este nao
serd um fator determinante na ocorréncia de sinistros nas vias do concelho.

Para além do nevoeiro, a chuva apresentou-se como a condicdo atmosférica com maior indice
de gravidade, ainda que retrate somente 20% dos acidentes com vitimas. No entanto, em
condicfes de chuva os acidentes revelaram-se mais mortais.
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s L indice de gravidade
Condicées de luminosidade

2009 2010 2011 2012 2013 Média 2009-2013
N&o definido 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Em pleno dia 1,2 0,0 2,3 2,3 2,0 1.6
Sol escandeante 0,0 25,0 0,0 0,0 0,0 5,0
Noite, sem iluminagéo 51 8,6 15,4 0,0 4,2 6,7
Noite, com iluminacéo 0,0 3,0 0,0 3,1 1.3 1,5

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranca Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 61 - indice de gravidade segundo as condi¢des de luminosidade no concelho de Vila Franca de Xira,
2009 a 2013

. indice de gravidade
Fatores atmosféricos

2009 2010 2011 2012 2013 Média 2009-2013
Bom tempo 0,7 1,5 2,3 2,3 2,4 1,8
Chuva 3,8 2,0 2,9 1,8 0,0 2,1
Nevoeiro 0,0 0,0 14,3 0,0 0,0 2,9

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 62 - Indice de gravidade segundo os fatores atmosféricos no concelho de Vila Franca de Xira, 2009

a 2013
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Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 106 - Indice de gravidade segundo os fatores atmosféricos no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a

2013
. indice de gravidade
Natureza do acidente
2009 2010 2011 2012 2013
Despiste simples 0,0 0,0 0,0 5,0 0,0
Despiste sem dispositivo de retencéo 0,0 5,6 0,0 0,0 0,0
Despiste com transposicdo do dispositivo de retengdo lateral 0,0 0,0 50,0 0,0 0,0
Despiste com capotamento 0,0 0,0 12,5 0,0 6,7
Despiste com colisdo com veiculo imobilizado ou obstéculo 0,0 0,0 0,0 0,0 7,1
Colisdo frontal 0,0 2,9 6,1 3,8 59
Colisdo traseira com outro veiculo em movimento 8,1 0,0 2,0 0,0 0,0
Colisdo lateral com outro veiculo em movimento 0,0 3,2 1,6 0,0 0,0
Colisdo com veiculo ou obstéculo na faixa de rodagem 3,2 3,6 6,5 0,0 3,8
Colisdo com outras situacdes 5,0 0,0 0,0 0,0 3,6
Atropelamento de pedes 0,0 2,1 0,0 9,3 0,0
Atropelamento com fuga 0,0 0,0 0,0 16,7 0,0

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 63 - Indice de gravidade segundo a natureza do acidente no concelho de Vila Franca de Xira, 2009
a 2013

Do ponto de vista da natureza do acidente, as colisées frontais e com veiculos ou obstaculos
na faixa de rodagem, apresentaram-se como o tipo de acidentes com mais vitimas mortais e
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que ocorreram de forma mais regular desde 2009. Embora ndo sejam as principais causas
dos acidentes com vitimas, revelaram-se, do ponto de vista da gravidade, como as mais
mortais - em média morreram no concelho, por colisdo frontal, 3,7 individuos por cada 100
acidentes com vitimas.

Atropelamento com fuga

Atropelamento de pedes

Colisdo com outras situagdes

Colisdo com veiculo ou obstaculo na faixa de rodagem

Colis&o lateral com outro veiculo em movimento

Colis&o traseira com outro veiculo em movimento

Colisao frontal

Despiste com colisdo com veiculo imobil. ou obstéculo

Despiste com capotamento

Despiste com transposicdo do dispositivo de retencdo lateral

Despiste sem dispositivo de retencéo

—

0,0 50 10,0 150 20,0 250 30,0 350 400 450 50,0

Despiste simples

m2013 =2012 =2011 =2010 =2009

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranca Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 107 - indice de gravidade segundo a natureza do acidente no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a
2013

Segundo a tipologia da via, verificou-se que as autoestradas registaram maiores indices de
gravidade - morreram em média 3 individuos por cada 100 acidentes com vitimas neste tipo
de via.

indice de gravidade

Tipo de via
2009 2010 2011 2012 2013 Média 2009-2013
Estrada Nacional 1,5 2,4 15 3,9 2,6 2,4
Autoestrada 3,7 1,1 6,7 0,0 3,8 3,1
Itinerério Complementar 0,0 0,0 7,7 0,0 0,0 1.5
Arruamento 0,0 0,8 1,3 1,7 0,7 0,9
Variante 0,0 11,1 0,0 0,0 0,0 2,2

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranca Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 64 - indice de gravidade segundo o tipo de via no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a 2013
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Também as estradas nacionais revelaram valores de sinistralidade considerdveis, embora
registem uma média inferior as autoestradas. Nas estradas nacionais os valores
apresentaram-se mais constantes e regulares, nado esquecendo que foram nestas que
ocorreram mais acidentes com vitimas - tal como mencionado anteriormente - em termos
médios, por ano, cerca de 36% do total de vitimas ocorreram neste tipo de vias.

10,0
8,0
6,0
- - -
] -

Estrada Nacional Auto-Estrada Itinerério Complementar Arruamento Variante

s 2009 = 2010 2011 oesssss 2012 2 =eesss 2013 - - Média

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protegéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 108 - Indice de gravidade segundo o tipo de via no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a 2013

Atendendo ao territério concelhio, o ano de 2011 evidenciou-se como o de maior gravidade -
2,6 vitimas mortais por cada 100 acidentes com vitimas nas estradas do concelho.

indice de gravidade

Freguesias

2009 2010 2011 2012 2013
Alhandra 0,0 0,0 7.4 0,0 0,0
Alverca do Ribatejo 1,0 1,0 0,0 1.4 1.3
Castanheira do Ribatejo 0,0 0,0 8,3 0,0 15,4
Sobralinho 8,3 0,0 8,3 0,0 0,0
Vialonga 0,0 1.4 0,0 6,7 1,7
Vila Franca de Xira 3,6 4,7 4,4 3,7 2,8
Concelho VFX 1,3 1,6 2,6 2,2 1,9

Nota: N&o foi efetuado o célculo do indice de gravidade por CSF, uma vez que a ANSR disponibiliza este valor calculado por freguesias
anterior a reorganizagao administrativa territorial autarquica.

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 65 - Indice de gravidade por freguesia no concelho de Vila Franca de Xira,2009 a 2013

8,0
6,0
4,0
0,0 -
2009 2010 2011 2012 2013
s Alhandra = /lverca do Ribatejo Castanheira do Ribatejo
= Sobralinho s Vialonga mmmmmm Vila Franca de Xira

e= = Concelho VFX

Nota: Nao foi efetuado o calculo do indice de gravidade por CSF, uma vez que a ANSR disponibiliza este valor calculado por freguesias
anterior a reorganizagao administrativa territorial autadrquica.

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodoviaria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 109 - indice de gravidade por freguesia, 2009 a 2013
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Ao nivel das freguesias, Vila Franca de Xira apresentou valores constantes e sempre acima da
média do concelho, em todos os cinco anos de analise.

Ainda de referir que a freguesia do Sobralinho registou dois picos de sinistralidade, em 2009 e
2011, ambos os anos com um indice de gravidade de 8,3 e a freguesia da Castanheira do
Ribatejo, que assinalou o maior indice de gravidade dos cinco anos de analise — 15,4 vitimas
mortais, por 100 acidentes com vitimas, ocorridos nas vias desta freguesia.

ViTimAs E FERIDOS SEGUNDO A CATEGORIA DE UTENTE E DO VEICULO

Em todo o periodo em andlise verificou-se que as vitimas foram, em maioria, os condutores
dos veiculos. Em termos médios (2009-2013) os condutores representaram 64% das vitimas
mortais, 62% dos feridos graves e 59% dos feridos ligeiros.

Categoria de utente

Ano Vitimas
Condutores Passageiros Pedes
Vitimas mortais 3 2
2009 Feridos graves 23 4
Feridos leves 286 119 55
Vitimas mortais 4 1
2010 Feridos graves 20 10
Feridos leves 259 144 48
Vitimas mortais 8 2
2011 Feridos graves 21 9
Feridos leves 274 152 56
Vitimas mortais 2 0 5
2012 Feridos graves 11 1
Feridos leves 228 110 45
Vitimas mortais 5 1
2013 Feridos graves 13 3
Feridos leves 213 106 55

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 66 - Vitimas segundo a categoria de utente no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a 2013

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 |

mCondutores mPassageiros Pedes

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranca Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servico Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 110 - Vitimas segundo a categoria de utente no concelho de Vila Franca de Xira,2009 a 2013

Os automéveis ligeiros apresentaram-se em todos os anos de andlise como a categoria de
veiculos com mais acidentes com vitimas - a média dos Ultimos cinco anos indicou 4 vitimas
mortais, 16 feridos graves e 300 feridos leves por ano, em acidentes com automdveis ligeiros.

Os motociclos foram a segunda categoria com mais acidentes com vitimas nas estradas do
concelho - ocorreu em média, por ano, com motociclos, 1 morte, 4 feridos graves e 42 feridos
ligeiros.
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As restantes categorias registaram sinistros inferiores, contudo destacou-se a ocorréncia de 1
vitima mortal com velocipedes nos anos de 2011 e 2013 nas estradas do concelho.

Feridos leves |

Feridos graves [HIE

2013

Vitimas mortais

Feridos leves

Feridos graves

2012

Vitimas mortais

Feridos leves

Feridos graves -

2011
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2010

Vitimas mortais

Feridos leves
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2009
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0 50 100 150 200 250 300 350
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Fonte: Autoridade Nacional de Seguranga Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecdo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Fig. 111 - As 5 categorias de veiculos com mais vitimas no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a 2013

Ano Vitimas Velocipede Ciclomotor Motociclos  Automével ligeiro Al;t:ggzel
Vitimas mortais 0 0 1 4 0
2009 Feridos graves 2 3 4 18 0
Feridos leves 20 17 42 323 2
Vitimas mortais 0 0 0 5 0
2010 Feridos graves 1 0 4 25 0
Feridos leves 11 22 32 325 12
Vitimas mortais 1 0 0 9 0
2011 Feridos graves 0 1 6 21 1
Feridos leves 14 13 50 340 9
Vitimas mortais 0 0 1 1 0
2012 Feridos graves 0 0 3 9 0
Feridos leves 13 10 46 265 4
Vitimas mortais 1 0 1 3 1
2013 Feridos graves 0 2 5 9 0
Feridos leves 18 7 42 245 6

Fonte: Autoridade Nacional de Seguranca Rodovidria (ANSR). Elementos cedidos pelo Servigo Municipal de Protecéo Civil da CM VFX em abril
de 2014.

Quadro 67 - As 5 categorias de veiculos com mais vitimas no concelho de Vila Franca de Xira, 2009 a 2013

ATROPELAMENTO DE PECES

Desde 2006 registou-se uma diminuicdo dos atropelamentos na ordem dos 50%, uma
tendéncia comum ao concelho, AML e Grande Lisboa. Contudo, os nimeros das vitimas
mortais, consequentes dos atropelamentos, ndo acompanharam a mesma tendéncia
decrescente, expondo o concelho de Vila Franca de Xira a proporcbes muito acima das
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registadas para a AML e Grande Lisboa, em particular no ano de 2012, onde 9% dos
atropelamentos resultaram em vitimas mortais.

Pedes atropelados

LGoec:(_;irszgi?: Total Mortos
1996 2001 2009 2010 2011 2012 1996 2001 2009 2010 2011 2012
AML 3.963 2.672 2.190 2.122 2129 1.856 105 62 25 27 29 22
Grande Lisboa 3.195 2.140 1.705 1.705 1.679 1.475 80 45 18 16 16 16
Vila Franca de Xira 120 90 60 56 61 55 5 2 0 1 0 5

Fonte: PORDATA através de ANSR/MAI. Dados obtidos em www.pordata.pt [ consulta em 09 de maio de 2014]

Quadro 68 - Pedes atropelados por localizagao geogréfica, 1996, 2001, 2009 a 2012

10%
9%
8%
7%
6%
5%
4%
3%
2%
1%
0%

1996 2001 2009 2010 2011 2012

= Vila Franca de Xira AML Grande Lisboa

Fonte: PORDATA através de ANSR/MAI. Dados obtidos em www.pordata.pt [ consulta em 09 de maio de 2014]

Fig. 112 - Mortos por atropelamento (%) por localiza¢do geogréfica, 1996, 2001, 2009 a 2012
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ACESSO A CUIDADOS DE SAUDE

INDICADORES SINTESE: RECURSOS HUMANOS E
FISICOS NOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE

O numero de médicas/os por 1.000 habitantes no concelho de Vila Franca de Xira fixou-se,
em 2012, nos 1,5, valor abaixo do registado na AML (5,7} e na Grande Lisboa (6,9), para o
Ultimo ano conhecido.

A nivel local, o nimero de médicas/os por 1.000 habitantes tem vindo a aumentar
gradualmente nos Ultimos anos, passando de 1,3 médicas/os em 2002, para 1,5 médicas/os
em 2012.

Médicas/os®® por 1.000 habitantes®’
2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Zona Geografica

AML 5 4,9 5 5 5,1 5,2 5,3 5,4 5,4 5,61 5,7
Grande Lisboa 6 6 6 6,1 6,2 6,3 6,4 6,5 6,6 6,81 6,9
Vila Franca de Xira 1,3 1,2 1,3 1,3 1,3 1,3 1,3 1,3 1,3 1,41 1,5

L. Quebra de série/comparabilidade.

Fonte: INE, Estatisticas do Pessoal de Saude. Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 69 - Médicas/os por 1.000 habitantes por localizacdo geografica, 2002 a 2012

No que respeita ao nimero de enfermeiras/os por 1.000 habitantes, constatou-se que o valor
aferido para o concelho, em 2012, (3,7} foi cerca de metade do registado para a AML (6,4) e
Grande Lisboa (7,1). Nao obstante, denotou-se gue entre 2002 (2,2) e 2012 (3,7) o nimero de
enfermeiras/os por 1.000 habitantes aumentou em 1,5.

Enfermeiras/os®® por 1.000 habitantes®®

2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Zona Geogréfica

AML 4,6 4,8 4,9 5,2 5,4 5,7 5,8 5,9 6,1 6,31 6,4
Grande Lisboa 5,3 5,5 5,5 5,9 6,1 6,4 6,5 6,6 6,9 7,0+ 7.1
Vila Franca de Xira 2,2 2,7 2,7 2,5 2,7 2,9 3,1 3,3 3,3 3,74 3,7

L. Quebra de série/comparabilidade.
Fonte: INE, Estatisticas do Pessoal de Saude. Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 70 - Enfermeiras/os por 1.000 habitantes por localizagdo geografica, 2002 a 2012

Quanto aos internamentos® nos estabelecimentos de saude®, o concelho de Vila Franca de
Xira tem registado uma diminuicdo entre os anos de 2002 (77,6) e 2010 (72,4),
acompanhando a tendéncia também verificada na AML para o mesmo periodo. O ano de 2011
(85,1) registou o maior valor desta ultima década, no entanto o mesmo apresenta problemas
de comparabilidade com os anos anteriores, pelo que nao é possivel retirar conclusdes.

6 profissional qualificado com educacdo médica e autorizado legalmente a exercer medicina (INE,
2013b).

ST NMdmero total de médicas/os inscritas/os no final do ano/Populacéo residente estimada para o final do
ano x 1.000 (INE, 2013b).

8 profissional de saldde que programa, executa e avalia cuidados gerais de enfermagem, requeridos pelo
estado de saude do individuo, familia e comunidade, no dmbito da patologia, prevencdo, tratamento e
reabilitacdo da doenca e do tipo de intervencdo do servico (INE, 2013b).

3 Ndmero total de enfermeiras/os inscritas/os no final do ano / populacéo residente estimada para o final
do ano x 1.000 (INE, 2013b).

80 Conjunto de servicos que prestam cuidados de sadde a individuos que, apds serem admitidos, ocupam
cama (ou berco de neonatologia ou pediatria), para diagndstico, tratamento ou cuidados paliativos, com
permanéncia de, pelo menos, 24 horas (INE, 2013b).

51 Servico ou conjunto de servicos prestadores de cuidados de salde, dotados de direcdo técnica, de
administracdo e instalacées proprias. Pode ter ou ndo internamento (INE, 2013b).
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Internamentos nos estabelecimentos de satde por 1.000 habitantes®?
2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
AML 1429 1419 138,2 140,9 137,2 141,2 135,9 134,6 134,7 134,41

Zona Geogréfica

Grande Lisboa - - - - - - - - - 158,11
Vila Franca de Xira 77,6 77,6 78,2 77,7 75,5 74,2 72,7 70,1 72,4 85,11

L. Quebra de série/comparabilidade.
Fonte: INE, Estatisticas do Pessoal de Salde. Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 71 - Internamentos nos estabelecimentos de satde por 1.000 habitantes por localizacdo
geografica, 2002 a 2011

Do ponto de vista das consultas médicas®, o concelho registou na Ultima década um declinio,
ao contrario da tendéncia manifestada para a AML e cujo valor registado em 2011 se fixava
nas 4,3 consultas por habitante, em comparacao com 2,7 para o concelho.

Consultas médicas nos estabelecimentos de saide por habitante®
2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
AML 3,9 3,9 3,9 4 4 4,1 4,4 4,5 4,3 4,3L

Zona Geografica

Grande Lisboa - - - - - - - - - -
Vila Franca de Xira 3,1 3 3 2,9 2,9 2,9 2,7 2,6 2,5 2,7+

L. Quebra de série/comparabilidade.
Fonte: INE, Estatisticas do Pessoal de Saude. Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 72 - Consultas médicas nos estabelecimentos de salde por habitantes por localizacdo geogréfica,
2002 a 2011

No gue concerne as camas® nos estabelecimentos de salde, estas tém vindo a diminuir em
Vila Franca de Xira, entre 2002 e 2010, acompanhando a tendéncia registada na AML, cujo
valor, embora superior ao do concelho, também tem vindo a diminuir desde a mesma data. O
ano de 2011 apresenta uma viragem com o valor mais elevado da década, embora esta
interpretacdo possa ndo ser tdo evidente, uma vez que a série exibe problemas de
comparabilidade.

Camas (lotag&o praticada) nos estabelecimentos de saide por 1.000 habitantes®®
2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
AML 4,5 4,4 4,3 4,3 8,1 4,1 4 4 4 3,91

Localizagdo geogréfica

Grande Lisboa - - - - - - - - - -
Vila Franca de Xira 1,6 1,6 1,6 1,5 1,5 1,5 1,5 1,5 1,5 1,8L
L. Quebra de série/comparabilidade.

Fonte: INE, Inquérito aos Hospitais. Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 73 - Camas (lotagdo praticada) nos estabelecimentos de satdde por 1.000 habitantes por localizagao
geogréfica, 2002 a 2011

A taxa de ocupacdo das camas tem-se mantido regular, ao alongo da Gltima década, na AML,
na ordem dos 77,9% (valor médio), enquanto o concelho de Vila Franca de Xira registou um
aumento, no mesmo periodo. O valor mais elevado ocorreu em 2008, com 93,7%, seguindo-
se uma descida da taxa no Ultimo ano conhecido (76,5% em 2011).

52 Numero total de internamentos durante o ano em hospitais e centros de saude/populacdo residente
estimada para o meio do ano x 1.000 (INE, 2013b).

83 Ato de assisténcia prestado por um médico a um individuo, podendo consistir em observacéo clinica,
diagndstico, prescricdo terapéutica, aconselhamento ou verificacdo da evolucdo do seu estado de sadde
(INE, 2013b).

5 Ndmero de consultas médicas realizadas nos hospitais e centros de satde durante o ano/populacdo
média (INE, 2013b).

85 Fquijpamento hospitalar destinado ao internamento de um doente num estabelecimento de satde (INE,
2013b).

56 Numero de camas (lotacdo praticada) de hospitais e de centros de saude no ano/populacdo média x
1.000 (iNE, 2013b).
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Taxa de ocupacdo das camas (%) nos estabelecimentos de satide®’
2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
AML 75,8 76,1 75,6 78,8 78,4 79,1 79,3 78,9 78,4 78,6

Localizacdo geogrdfica

Grande Lisboa - - - - - - - - - -
Vila Franca de Xira 89,5 88 90,6 89,7 89,6 91,3 93,7 91,2 92,8 76,5

Fonte: INE, Estatisticas dos Estabelecimentos de Salde. Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 74 - Taxa de ocupacao das Camas (%) nos estabelecimentos de salde por localizagdo geogréfica,
2002 a 2011

HospiTAL DE ViLA FRANCA DE XIRA

BREVE RESENHA HISTORICA

O Hospital de Vila Franca de Xira (HVFX)%, inaugurado em 18 de novembro de 1951, foi
programado para substituir o entdo denominado Hospital Civil, que funcionava no edificio da
Santa Casa de Misericérdia de Vila Franca de Xira, junto a lgreja do Espirito Santo. Intitulado
de Hospital da Misericdrdia tinha como missdo tratar os pobres e indigentes.

Por despacho de 20 de marco de 1972, do Secretdrio de Estado da Salde e Assisténcia, a
instituicdo ficou na dependéncia da Direcdo-Geral dos Hospitais e passou a ser gualificado
como Hospital Distrital.

Por despacho de 16 de dezembro de 1976, do Secretario de Estado da Salde o Sanatdrio da
Flamenga, em Vialonga, designado Hospital de Vialonga, foi integrado no Hospital Distrital de
Vila Franca de Xira. Desde entdo, o Hospital de Vialonga passou a ser utilizado como
internamento para as especialidades de medicina e ortopedia e como ambulatdrio na valéncia
de medicina fisica e reabilitaco.

Em 1983, foi concluida a primeira grande obra de ampliacdo do Hospital Distrital de Vila
Franca de Xira, cuja configuracdo se mantinha desde 1951. Tratava-se de um edificio com
quatro pisos e uma area de construcdo de 4.008m? que instalou todas atividades de
ambulatorio e meios complementares de diagndstico e terapéutica.

Por Despacho de 3 de dezembro de 1993, do Secretdrio de Estado da Saude (data
comemorativa do nascimento do Prof. Doutor Reynaldo dos Santos), o Hospital Distrital de
Vila Franca de Xira passou a denominar-se Hospital de Reynaldo dos Santos, em homenagem
ao médico nascido em Vila Franca de Xira.

Ap6s o arrendamento de parte do edificio da Casa do Povo, em junho de 1994, entrou em
funcionamento o Hospital de Dia de Oncologia, com a criacac da wnidade de oncologia
médica vocacionada para consultas (de oncologia médica, de cuidados paliativos, dor,
psicologia, ostomizados) e tratamentos (quimioterapia, técnicas invasivas de diagndstico e
terapéutica, terapéutica transfusional e terapéutica de suporte).

Em marco de 1998 foi concluida a segunda grande obra de ampliacdo do Hospital, com a
construcdo de um edificio ligado aos existentes. Tratava-se de um edificio com seis pisos e
uma area de construcdo de 4.225m? que instalou os servicos de internamento {medicina
interna, cirurgia geral, pediatria e ortopedia), medicina fisica e reabilitacdo e a esterilizacdo.
Na mesma data procedeu-se a desanexacdo do Hospital de Vialonga que ficou sob
administracdo da Regido de Saude de Lisboa e Vale do Tejo.

87 Dias de internamento nos hospitais e centros de sadde/nimero de camas x 365 dias x 100 (INE,
2013b).

68 /n http://www.josedemellosaude.pt e www.hospitalvilafrancadexira.com.pt/ [ sites consultados em
fevereiro de 2014].
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No dia 1 de fevereiro de 2002, na sequéncia de Protocolo celebrado com o Instituto Nacional
de Emergéncia Médica, entrou em funcionamento a Viatura Médica de Emergéncia e
Reanimacdo, com vista a assegurar o socorro pré-hospitalar.

Em marco de 2003, entrou em funcionamento uma unidade designada Consulta da Mulher e
da Crianca, onde passou a ser executada toda a atividade de ambulatério nesta érea
(consulta, exames e técnicas). Para o efeito, foram executadas obras de remodelacéo e
beneficiacdo de um pavilhdo com uma éarea de construcdo de 260 m?, cuja posse foi cedida
pela Camara Municipal de Vila Franca de Xira.

Em 2004, foram lancadas obras de reparacao das instalacdes mais degradadas, bem como a
remodelacao e beneficiacao de diversos Servicos, acompanhadas de investimento em
equipamentos com vista a melhorar a qualidade na prestacao de cuidados e as condicbes de
trabalho dos profissionais. Também em 2004, na sequéncia de Protocolo celebrado com o
Instituto Nacional de Medicina Legal, lancaram-se as obras de adaptacao e beneficiacdo do
futuro Gabinete Médico-Legal a instalar no Hospital.

Apesar dos esforcos desenvolvidos, esta unidade hospitalar nao reuniu as condicbes ideais
para a prestacdo de cuidados de salde da populacdo gue possuia sob a sua influéncia direta.
inserida dentro da cidade de Vila Franca de Xira, e ndo obstante as sucessivas beneficiacbes
sofridas, continuava com uma estrutura fisica insuficiente para a prestacdo de cuidados de
salde a populacdo devido, essencialmente, as condicdes fisicas, a situacdo geogréafica e as
infraestruturas disfuncionais.

Esta situacdo, por ser conhecida hd cerca de duas décadas, levou a gue o Ministério da
Saude®® determinasse a elaboracdo do programa do Novo Hospital e que, com a maior
brevidade, se estudasse a possibilidade de implementacdo, nos terrenos disponiveis em
Vialonga. No entanto, apesar de terem sido inscritas verbas do Programa de Investimentos e
Despesas de Desenvolvimento da Administracao Central (PIDDAC) para a concecao do projeto
e construcdo do Novo Hospital, a obra néo iniciou.

Em 2003, o Ministério da Saude decidiu retomar o projeto de construcdo de um Novo Hospital
para substituicdo do existente. O Municipio de Vila Franca de Xira, através de contrato
celebrado por escritura publica em 15 de dezembro de 2004, cedeu ao Estado Portugués,
através da Direcdo-Geral do Patriménio, o direito de superficie do terreno situado no lugar da
Charneca, freguesia de Vila Franca de Xira, para a construcdo do Novo Hospital.

A assinatura do Despacho Conjunto dos Ministros das Financas e da Salde para lancamento
do Novo Hospital de Vila Franca de Xira, sob a forma de parceria pUblico-privada, teve lugar a
19 de setembro de 2005.

ATUALIDADE

O HVFX'® tem, desde o dia 1 de junho de 2011, um nove modelo de gestdo, resultante da
parceria entre o Estado Portugués e o Grupo José de Mello Sadde.

Este Grupo comecou por gerir a antiga infraestrutura (Hospital/ de Reynaldo dos Santos) e
construiu, em paralelo, o Novo HVFX, que entrou em funcionamento em pleno nas novas
instalacdes (ap6s uma transferéncia faseada dos varios Servigos) no dia 3 de abril de 2013.

A area de influéncia do Novo HVFX abrange cinco concelhos: Alenquer, Arruda dos Vinhos,
Azambuja, Benavente, e Vila Franca de Xira e serve cerca de 245.000 habitantes, dos quais
56% residem no concelho de Vila Franca de Xira.

% pespacho de 30 de agosto de 1995, publicado no Diadrio da RepUblica n2 223 - 1l Série, de 26 de
setembro de 1995
70 /n http://www.josedemellosaude.pt e www.hospitalvilafrancadexira.com.pt/ [ sites consultados em
fevereiro de 2014].
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Com as novas especialidades de Psiquiatria, Hemodidlise e Infeciologia, o Hospital aumentou
ainda mais a sua abrangéncia, oferecendo a populacdo dos cinco concelhos novos cuidados
especializados, até agora nao disponiveis na oferta clinica do mesmo. As novas Unidades de
Cuidados Intensivos e Cuidados intermédios, sendo areas de suporte fundamentais para as
varias especialidades, trouxeram um nivel de resposta mais completo.

O Hospital também passou a disponibilizar um conjunto de novos equipamentos como por
exemplo a Ressondncia Magnética, os Lasers de Oftalmologia, ou a Electroencefalografia,
evitando deslocacdes da populacdo para fora dos seus concelhos de residéncia.

PESSOAL AO SERVICO

O numero de médicos tem vindo a decrescer entre 2002 e 2011, enguanto o pessoal de
enfermagem aumentou significativamente, principalmente desde 2010. No gue respeita aos
técnicos de diagnéstico e terapéutica os quantitativos mantiveram-se quase inalterados
desde 2002. A grande quebra assistiu-se nos quantitativos dos Outros que no inicio da década
eram os trabalhadores com maiores efetivos e que desde 2008, e sobretudo desde 2010,
reduziram drasticamente”’.
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150 -A — —— \*
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50
0 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011
— M édicos 168 153 130 130 132 132 156 147 122 127
e Pessoal de enfermagem 234 233 230 232 244 245 251 236 223 396
Técnicos de diagnéstico e terapéutica 50 52 55 52 54 52 56 49 48 51
Outros 313 317 305 313 314 265 307 289 267 105

Fonte: INE, Inquérito aos Hospitais. Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http://www.ine.p

Fig. 113 - Pessoal ao servi¢co no Hospital de Vila Franca de Xira, 2002 a 2011

EQUIPAMENTOS E INTERNAMENTOS

No que respeita aos equipamentos, verificou-se um aumento do nUmero de camas
disponiveis, que se refletiu num ligeiro aumento do nimero e dias de internamento, nao
obstante a oscilacdo observada neste Gltimo indicador.

1 pessoal ao Servico - Profissionais que, no Ultimo dia do periodo de referéncia, participam na atividade
do estabelecimento de salde, independentemente da duracdo dessa participacdo, nas seguintes
condi¢cbes: a) Pessoal ligado ao estabelecimento de saude por um contrato de trabalho, recebendo em
contrapartida uma remuneracdo; b) Pessoal com vinculo a outras instituicées que trabalhou no
estabelecimento de saude, sendo por ele diretamente remunerado,; ¢) Pessoal nas condicdes das alineas
anteriores temporariamente ausente por um periodo igual ou inferior a um més por férias, conflito de
trabalho, formacgdo profissional, assim como por doenca ou acidente de trabalho. Ndo sdo considerados
como pessoal ao servico do estabelecimento de sadde: i) Os trabalhadores que se encontram nas
condicbes descritas nas alineas a) e b) e estejam temporariamente ausentes por um periodo superior a
um més; ii) Os trabalhadores com vinculo ao estabelecimento de saude deslocados para outras
instituicées, sendo nessas diretamente remunerados; iii} Os trabalhadores a trabalhar no
estabelecimento de saude e cuja remuneracdo € suportada por outras instituicbes (exemplo:
trabalhadores tempordrios); iv) Os trabalhadores independentes (exemplo: prestadores de servicos, ou a
recibos verdes); v) Os colaboradores voluntarios in http://www.ine.pt [ consultado em janeiro de 2014].
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Equipamento e movimento de intemados

Designag&o
2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Camas (n.2)"? 206 209 211 208 211 211 205 209 211 241 -
Salas de operacao (n.2)7? 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 -
Internamentos (n.2)”* 9.934 10.136 10.413 10.543 10.414 10.391 10.266 10.033 10.508 11.701 11.718
Internamento (dias)’ 67.303 67.117 69.813 68.109 69.042 70.300 70.096 69.594 71.489 67.301 71.903

Fonte: INE, Inquérito aos Hospitais. Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt

Quadro 75 - Equipamentos e movimento de internados no HVFX, 2002 a 2012
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Fonte: INE, Inquérito aos Hospitais. Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt

Fig. 114 - Internamentos (n.2 e dias) no HVFX, 2002 a 2012

CONSULTAS MEDICAS EXTERNAS

Até ao ano de 2011 as especialidades de cirurgia geral e ortopedia eram as que mais
consultas’® médicas externas possuiam. A oftalmologia sé existe desde 2011, mas tem
registado uma grande procura, convertendo-se desde 2012 na especialidade com mais
consultas, a par da orftopedia — ambas representaram cerca de 26% do total de consultas
externas do HVFX.

A Psiquiatria e Psiquiatria da Inféncia e Adolescéncia nao tinham consultas externas no HVFX,
mas desde 2013 que constam do quadro de especialidades deste hospital.

Nos ultimos dois anos (2012 e 2013) as consultas externas médicas gque menos utentes
tiveram foram as doencas infeciosas, satde ocupacional e psiquiatria da infancia e
adolescéncia, especialidades com menos de 500 consultas nos dois anos de anélise’’.

2 Fquipamento hospitalar destinado ao internamento de um doente num estabelecimento de sadde in
http://www.ine.pt [ consultado em janeiro de 2014].

3 Sala equipada, integrada em bloco operatdrio, que permite a execucio de intervencées cirdrgicas e de
exames que requeiram anestesia geral ou locorregional e elevado nivel de assepsia in http://www.ine.pt
[ consultado em janeiro de 2014].

"% Existéncia inicial de doentes, num estabelecimento de sadde com internamento, adicionado ao nimero
de doentes entrados, durante o periodo, nesse estabelecimento de saude in http://www.ine.pt
[ consultado em janeiro de 2014].

> Total de dias utilizados por todos os doentes internados, nos diversos servicos de um estabelecimento
de saude com internamento, num periodo, excetuando os dias das altas dos mesmos doentes nesse
estabelecimento de saude. Ndo sdo incluidos os dias de estada em bercdrio ou em servico de observacdo
de servico de urgéncia in http://www.ine.pt [ consultado em janeiro de 2014].

76 Ato de assisténcia prestado por um médico a um individuo, podendo consistir em observacdo clinica,
diagndstico, prescricdo terapéutica, aconselhamento ou verificacdo da evolucdo do seu estado de sadde
in http://www.ine.pt [ consultado em janeiro de 2014].

7 Refira-se que as especialidades doencas infeciosas e psiquiatria da inféncia e adolescéncia sé fazem
parte do quadro das consultas externas médicas do HVFX desde o0 ano de 2013.
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Designag&o 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
Consultas médicas extemnas por especialidade da consulta’ (N.2)
Cirurgia geral 7.011 7.254 7.163 8.363 9.533 10.121 9.817 11.454 12.137 11.575 9.290 8.235 10.972

Ginecologia 2.864 2.839 2.720 2.917 2,904 3.783 4.274 4.140 4.502  4.649 3.585 3.287 6.409

"fftdéfr':;a 3220  3.185 3.318 3.398 3.955 4.194 4.292 4362  4.871 5.881 6.654  5.819 6.815
Oftalmologia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1.424
Ortopedia 7562 8251 8794 8.643 7.732 8.008 9.261 10.606 11.805 11.170 11.060 10.660  11.162
Otorrinolaringo
logia (ORL) 2259  1.829  2.014 1.684 2202 2.767 3.459  2.427 3 0 0 0 1.730
Pediatria 4.014 14 2 2 2 277 2 2 187 2 4.67
s 0 3.039 3.148 3.359 2.989 3.280 3.525 778 3.029 3.203 3.18 3.65 676
Psiquiatria 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Outras 26.440 25.113 25234 26.890 26.654 28.594 27.591 27.877 32.302 33.903 31.389 31.137  26.011

Fonte: INE, Inquérito aos Hospitais. Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt

Quadro 76 - Consultas médicas externas por especialidade no HVFX, 1999 a 2011

18.000
16.000 A
14.000 7\ I‘\
12.000 7A\ y/
10.000
8.000 H
6.000 y 4
4.000
2.000 ~
0 T T T T T T T T T T T T T T T T T T
© © ™ © v © © © o o © (] © © o o © © (] © © ©
% ® £ ©® & © ® © £ £ ©® T © £ & ®© £ ©® T T g B
e & & =& s ° o © g = <o T ¢ F © ¢ ® & ® S 8 28
5 2 s g ©® 3§ g £ s ® ° 2 & © 2 3 €% § ¢
& © @ s} = £ ft € @ € El c g ©
a e k=) 2 € 2 o 2 © 3 4 = © £ o w =@ @ -
2 I = E £ 1< £ £ c g ‘8 o = o 2 & oo 3
4] o 2 9] 0 2 6] ] S S <} < °e
= © o T = (e] = o c® O
< O =] o 5 T B ] =50 )
< c 7] Q 1 g =T °
g 8 5 = 5 5< 3
a € 3 &
- &

——)(0]7 —013

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Fig. 115 - Consultas externas médicas no HVFX, 2012 e 2013
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Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Fig. 116 - Taxa de primeiras consultas externas de especialidade (%) no HVFX, 2012, 2013 e 12 trimestre
de 2014

8 Consulta médica em Centros de Saude e Hospitais prestada no dmbito de uma especialidade ou
subespecialidade de base hospitalar, que deve decorrer de referéncia ou encaminhamento por médico de
outra especialidade in http://www.ine.pt [ consultado em janeiro de 2014].
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2014

Consultas externas - Especialidade 2012 2013

Janeiro Fevereiro Marco Total
Anestesiologia 4.081 4.357 457 382 353 1.192
Cardiologia 4.228 4.367 449 420 431 1.300
Cirurgia Geral 9.840 10.601 1.019 933 964 2.916
Dermatologia 5.389 6.480 858 583 385 1.826
Doencas Infeciosas 0 241 33 26 29 88
Gastroenterologia 2.502 3.466 374 342 329 1.045
Ginecologia 4.807 6.132 686 718 734 2.138
Imuno-Hemoterapia 2.935 2.635 191 219 261 671
Medicina Interna 5.741 5.946 600 630 565 1.795
MFR 1.736 2.796 349 301 359 1.009
Neurologia 1.289 2.038 257 241 234 732
Obstetricia 4.788 5.079 444 434 460 1.338
Oftalmologia 11.299 15.766 1.053 1.434 1.550 4.037
Oncologia Médica 3.387 3.402 381 323 324 1.028
Otorrinolaringologia {(ORL) 5.888 7.724 649 640 685 1.974
Ortopedia 12.146 14.549 1.163 1.255 1.424 3.842
Pediatria 5.176 5.164 554 560 552 1.666
Pneumologia 1.934 3.321 354 320 314 988
Psiquiatria 0 1.837 226 302 318 846
Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia 0 469 31 41 30 102
Saude Ocupacional 242 197 19 19 10 48
Urologia 3.892 5.115 577 474 588 1.639
Total 91.300 111.682 10.724 10.597 10.899 32.220

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Quadro 77 - Consultas externas médicas por especialidade no HVFX, 2012, 2013 e 12 trimestre de 2014

Consultas externas - Especialidade 282)2 28,:)3 B trimt(a;:; EE
Anestesiologia 96 94 96
Cardiologia 37 29 38
Cirurgia Geral 47 41 35
Dermatologia 64 43 48
Doencas Infeciosas 0 10 16
Gastroenterologia 40 35 37
Ginecologia 45 38 38
Imuno-Hemoterapia 24 22 22
Medicina Interna 29 30 29
MFR 52 45 40
Neurologia 58 44 37
Obstetricia 34 35 37
Oftalmologia 52 43 38
Oncologia Médica 14 14 14
Otorrinolaringologia (ORL) 43 37 33
Ortopedia 44 39 37
Pediatria 31 33 38
Pneumologia 42 34 34
Psiquiatria 0 51 34
Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia 0 26 21
Saude Ocupacional 13 18 16
Urologia 40 39 31

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Quadro 78 - Taxa de primeiras consultas externas de especialidade no HVFX (%), 2012, 2013 e 12 trimestre
de 2014
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No que respeita aos utentes em lista de espera para as consultas externas, observou-se um
aumento significativo {135%), em particular na transicao do ano 2011/2012. Também o ano
de 2012/2013 registou aumento embora mais moderado {56%]).

2011 2012 2013
Consultas externas - Tempo Médio Tempo Médio 0 Tempo Médio
Especialidade N2 Utentes de Espera N2 Utentes de Espera Ut:ntes de Espera
(dias) (dias) (dias)

Medicina Interna 35 41 296 36 307 62
Cardiologia 123 36 293 41 365 69
Neurologia 47 26 151 45 326 60
Gastrenterologia 77 42 133 44 239 44
Pneumologia 15 24 178 45 278 63
Dermato-Venerologia 734 111 505 40 1511 92
Pediatria 38 26 294 34 401 42
Oncologia Médica 0 7 19 29 39 32
Doencas Infecciosas 0 0 0 0 16 46
Psiquiatria 0 0 0 0 171 28
Zsc'ilgluelgctgr?c?: Infancia e da 0 0 0 0 73 37
Cirurgia Geral 319 36 687 41 415 69
Ortopedia 421 42 750 39 484 45
Urologia 173 41 310 42 131 48
Otorrinolaringologia (ORL) 191 40 756 54 1087 105
Oftalmologia 251 43 1.415 50 3640 97
Obstetricia 81 18 100 42 107 29
Ginecologia 177 35 353 40 444 42
Anestesiologia 169 41 357 29 313 32
Imuno-Hemoterapia 0 0 4 14 7 13
MFR 16 11 125 25 130 26

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Nota: Pedidos externos e internos — Status a 31 de dezembro

Quadro 79 - Lista de espera de consultas externas de especialidade no HVFX, 2011 a 2013

As especialidades ginecologia, cirurgia geral, ortopedia, ORL, dermato-venerologia e
oftalmologia, sdo as que mais utentes registaram em lista de espera, num acumulado dos
anos de 2011, 2012 e 2013, por oposicao as especialidades de /imuno-hemoterapia e doengas
infeciosas, cujas listas de espera foram menores no quadro das consultas externas médicas.
Observando apenas o ano de 2013, sobressaem as listas de espera das especialidades de
oftalmologia e dermo-venerologia com maior nimero de utentes em espera.
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Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Fig. 117 - Utentes em lista de espera de consultas externas de especialidade no HVFX, 2011 a 2013
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Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Fig. 118 - Tempo médio de espera (dias) para consultas externas de especialidade no HVFX, 2011 a 2013

De um modo geral os tempos de espera para obtencdo de consultas externas médicas tém
vindo a aumentar em todas as especialidades, a par com o aumento do nimero de utentes
em lista de espera. As consultas de ORL, oftalmologia e dermato-venerologia registaram
tempos de espera acima dos 80 dias, para 0 ano de 2013.

INTERNAMENTO
Especialidade - Demora Média no internamento 2012 2013 2014

Janeiro Fevereiro Margo Total
Bergario 3,3 31 2,9 2,9 2,8 2,8
Cardiologia 6,5 8,0 8,0 7.1 6,6 7,2
Cirurgia Geral 6,6 7,0 6,7 6,3 7,0 6,7
Doencas Infeciosas 0,0 4,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Ginecologia 3,7 3,8 3,1 3,1 3,8 3,3
Medicina Interna 8,5 10,1 10,2 10,0 11,3 10,5
Neonatologia 7.5 7.8 5,7 9,1 7,2 7.3
Neurologia 0,0 11,6 0,0 8,0 4,0 4,0
Obstetricia 3,0 3,3 3,0 3,3 3,5 3,3
Oftalmologia 10,2 2,5 1,8 2,4 2,0 2,1
Otorrinolaringologia (ORL) 2,6 2,1 1,6 1,7 2,1 1,8
Ortopedia 55 5,8 7.5 7,7 6,9 7,3
Pediatria 4,4 3,7 4,9 4,6 4,5 4,7
Pneumologia 7.4 9,0 63,0 0,0 0,0 21,0
Psiquiatria 0,0 12,8 19,8 10,8 15,9 15,5
Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia 0,0 55 0,0 0,0 0,0 0,0
Und. Interm. de curta duracao (Uicd) 0,5 4,3 0,0 0,0 0,0 0,0
Und. Cuid. Interm. Polivalentes 3,7 5,6 51 51 8,9 6,4
Unidade Cuidados Intensivos 37,0 8,6 7.6 5,0 6,8 6,4
Urologia 6,8 5,6 7,5 7,6 4,3 6,4

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Quadro 80 - Demora média no internamento por especialidade no HVFX, 2012, 2013 e 12 trimestre de 2014
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Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Fig. 119 - Demora média no internamento por especialidade no HVFX, 2012, 2013 e 12 trimestre de 2014

De acordo com os dados disponiveis, constatou-se que desde 2012, a demora média no
internamento nas especialidades medicina interna, ortopedia, pneumologia, psiquiatria e
unidade de cuidados de internamento polivalente tem aumentado, em particular a
pneumologia e psiquiatria, cujas médias de internamento foram superiores a 15 dias.

Perante a demora média no internamento registado desde 2012, e comparando com o0s
resultados do 192 trimestre de 2014, importa salientar que o bercdrio, ginecologia,
neonatologia, oftalmologia, ORL e a unidade de cuidados intensivos assinalaram decréscimos
no nimero médio de dias de internamento, com destaque para a especialidade de neurologia
que diminuiu 7,6 dias o seu tempo de internamento desde 2013.

Especialidade - Altas do internamento 2012 2013 2014

Janeiro Fevereiro Margo Total
Bergario 148 1.009 86 80 105 271
Cardiologia 659 505 42 35 48 125
Cirurgia Geral 1.777 1.784 135 132 152 419
Doencas Infeciosas 0 2 0 0 0 0
Ginecologia 445 516 50 45 67 162
Medicina Interna 3.847 4.338 465 397 420 1.282
Neonatologia 24 206 24 18 20 62
Neurologia 0 5 0 1 2 3
Obstetricia 1.878 1.307 111 104 129 344
Oftalmologia 5 55 11 8 6 25
Otorrinolaringologia (ORL) 225 236 29 17 19 65
Ortopedia 1.369 1.471 93 101 118 312
Pediatria 1.041 788 93 67 74 234
Pneumologia 8 12 1 0 0 1
Psiquiatria 0 154 16 20 27 63
Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia 0 2 0 0 0 0
Uicd 2 6 0 0 0 0
Und Cuid Interm. Polivalentes 0 188 29 20 13 62
Unidade Cuidados Intensivos 0 56 9 7 9 25
Urologia 291 410 40 34 32 106
Total 11.719 13.050 1.234 1.086 1.241 3.561

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Quadro 81 - Nimero de altas do internamento por especialidade no HVFX, 2012, 2013 e 1° trimestre de
2014
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Quanto as altas no HVFX, constatou-se que a medicina interna e a ortopedia registaram o
maior nimero de altas no internamento, assim como a cirurgia geral, obstetricia e pediatria.
Em oposicdo, com numero reduzido de altas encontravam-se as especialidades: doencas
infeciosas, psiquiatria da infdncia e adolescéncia, neurologia e unidade de internamento de
curta duracdo, todas com menos de 10 altas, no conjunto dos anos de 2012 e 2013.
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Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Fig. 120 - Namero de altas do internamento por especialidade no HVFX, 2012 e 2013

Continuagao de cuidados, sem histdria de doenga maligna como diagnéstico adicion
Perturbacdes respiratérios, excepto infecgdes, bronquite ou asma, com CC major
Pneumonia e pleurisia simples, idade > 17 anos, sem CC

Acidente vascular cerebral com enfarte

Colecistectomia laparoscépica, sem exploracéo do colédoco, sem CC

Insuficiéncia cardiaca e choque

Cesariana, sem CC

Pneumonia e pleurisia simples, idade > 17 anos, com CC

Parto vaginal, sem diagndsticos de complicagdo

Recém-nascido, peso ao nascer > 2499¢g, sem procedimento significativo em bloco o

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Fig. 121 - Os 10 diagnésticos mais frequentes no internamento no HVFX, 2011

Pneumonia e pleurisia simples, idade > 17 anos, sem CC

Substituicdo da anca, excepto por complicaces

Colecistectomia laparoscépica, sem exploragao do colédoco, sem CC
Perturbagdes respiratérios, excepto infecgdes, bronquite ou asma, com CC major
Cesariana, sem CC

Acidente vascular cerebral com enfarte

Insuficiéncia cardiaca e choque

Pneumonia e pleurisia simples, idade > 17 anos, com CC

Parto vaginal, sem diagndsticos de complicagéo

Recém-nascido, peso ao nascer > 2499¢g, sem procedimento significativo em bloco o
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Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Fig. 122 - Os 10 diagnésticos mais frequentes no internamento no HVFX, 2012
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Procedimentos no Utero e/ou seus anexos, por carcinoma in situ e/ou doenga néo
maligna, sem CC

Substituicdo da anca, excepto por complicagdes
Colecistectomia laparoscdpica, sem exploragéo do colédoco, sem CC
Perturbagdes respiratérias, excepto infecgdes, bronquite ou asma, com CC major

Acidente vascular cerebral com enfarte

Cesariana, sem CC

Pneumonia e/ou pleurisia simples, idade > 17 anos, com CC

Insuficiéncia cardiaca e/ou choque

Parto vaginal, sem diagnésticos de complicagéo

Recém-nascido, peso ao nascer > 2499g, sem procedimento significativo em B.O.,
com diagnéstico de re
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Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Fig. 123 - Os 10 diagnésticos mais frequentes no internamento no HVFX, 2013

Considerando os Ultimos trés anos, observou-se gue os 10 diagnésticos mais frequentes no
internamento mantiveram-se idénticos, com destaque para os recém nascidos com
peso>2.499q, os partos vaginals, as pneumonias e pleurisias simples, cesarianas e
insuficiéncia cardiaca, como os mais frequentes no grupo de diagndstico.

Refira-se, a este propdsito que o concelho de Vila Franca de Xira foi referenciado como tendo
concordancia geogréfica de risco acrescido de morte para doencas isquémicas do coracdo em
INSA-DEP, 20087°.

ATVIDADE CIRURGICA

O numero de utentes inscritos para cirurgia tem aumentado, registando-se um incremento de
37% entre os anos 2011/2012 e de 15% entre os anos de 2012/2013.

; . 2011 2012 2013
Servigo Clinico N@ Utentes Tedrzpéos:;llligio N Utentes T%Z“’Eos:ﬁgio N Utentes Tedg%c;;/le?gio
Cirurgia Geral 300 75 273 66 254 41
Ortopedia 412 83 237 76 232 44
Urologia 113 270 93 80 115 51
Otorrinolaringologia (ORL) 39 63 155 71 127 48
Oftalmologia 163 42 628 64 930 91
Ginecologia 84 86 122 55 73 147
Dermatologia 0 0 19 106 19 24
Total 1.111 - 1.527 70 1.750 74

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014
Nota: Lista de inscritos para cirurgia — Status a 31 de dezembro

Quadro 82 - Nimero de utentes inscritos para cirurgia por servigo clinico e tempo médio de espera no
HVFX, 2011 a 2013

As especialidades com o maior nimero de inscritos para cirurgia foram a cirurgia geral,
ortopedia e oftalmologia, embora as duas primeiras tenham reduzido o nimero de utentes
inscritos e a ofta/mologia aumentado significativamente, ao ponto do nimero de inscritos
nesta especialidade ter representado 53% da totalidade de inscritos para cirurgia em 2013.

Os tempos médios de espera diminuiram. As especialidades de cirurgia geral, ortopedia,
urologia e dermatologia reduziram progressivamente os seus tempos de espera desde o ano
de 2011, em especial a urologia, que assinalou uma diminuicdo consideravel, de 270 dias de
espera, em 2011, para 51 dias, em 2013.

9 Ver a este propdsito o capitulo £stado da Sadde do presente Caderno.
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A oftalmologia e a ginecologia, por seu lado, assistiram a um aumento das listas de espera
para cirurgia, em particular na transicao do ano de 2012 para 2013.

. L. 2011 2012 2013
Servico Clinico
Utentes (%) Utentes (%) Utentes (%)

Cirurgia Geral 27 18 15
Ortopedia 37 16 13
Urologia 10 6 7
ORL 4 10 7
Oftalmologia 15 41 53
Ginecologia 8 8 4
Dermatologia 0 1 1
Total 100 100 100

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014
Nota: Lista de inscritos para cirurgia - Status a 31 de dezembro

Quadro 83 - Inscritos (%) para cirurgia por servigo clinico no HVFX, 2011 a 2013
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Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014
Nota: Lista de inscritos para cirurgia - Status a 31 de dezembro

Fig. 124 - Tempo médio de espera para cirurgia por servico clinico no HVFX, 2011 a 2013

No que respeita ao nimero de cirurgias realizadas assistiu-se a um incremento em todas as
especialidades. As especialidades de ofta/lmologia, ortopedia e cirurgia geral realizaram
cirurgias aproximadamente com valores muito préximos ou mesmo acima das 2.000
intervencdées no caso da ofta/mologia.

Refira-se que, em 2013 as cirurgias destas trés especialidades representaram 77% do total
das cirurgias realizadas no HVFX, e de acordo com os dados do 1° trimestre de 2014, esta
realidade parece manter-se, uma vez que as cirurgias até entdo realizadas representam 74%
do cdmputo geral.
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Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacgéo cedida em maio de 2014

Fig. 125 - Proporcionalidade das cirurgias por servigo clinico realizadas no HVFX, 2012, 2013 e 12 trimestre
de 2014
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2014

Servigo Clinico/Tipo Cirurgia 2012 2013 - -
Janeiro Fevereiro Marco Total
Cirurgia Geral 1.816 1.990 189 168 186 543
Convencional 940 965 70 65 75 210
Ambulatério 502 582 74 57 64 195
Urgente 374 443 45 46 47 138
Dermatologia 84 91 12 18 9 39
Convencional 0
Ambulatério 84 91 12 18 9 39
Urgente 0
Ginecologia 476 840 104 90 112 306
Convencional 283 378 39 35 42 116
Ambulatério 108 407 55 42 56 153
Urgente 85 55 10 13 14 37
Oftalmologia 1.486 2.292 157 242 267 666
Convencional 7 47 11 8 5 24
Ambulatério 1.476 2.239 146 234 261 641
Urgente 3 6 0 1 1
Ortopedia 1.770 1.962 155 163 161 479
Convencional 856 857 61 50 58 169
Ambulatério 470 581 56 65 60 181
Urgente 444 524 38 48 43 129
Otorrinolaringologia 315 525 62 52 41 155
Convencional 222 238 28 17 19 64
Ambulatério 84 275 30 31 21 82
Urgente 9 12 4 4 1 9
Urologia 320 440 36 28 34 98
Convencional 249 358 28 26 27 81
Ambulatério 68 68 6 0 6 12
Urgente 3 14 2 2 1 5
TOTAL 6.267 8.140 715 761 810 2.286
Convencional 2.557 2.843 237 201 226 664
Ambulatério 2.792 4,243 379 447 477 1.303
Urgente 918 1.054 99 113 107 319

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Quadro 84 - NUmero e tipo de cirurgia por servico clinico no HVFX, 2012, 2013 e 12 trimestre de 2014

SERVICO DE URGENCIA

O HVFX dispde de um servico de urgéncia que permite um atendimento segmentado em
funcdo das necessidades de cada paciente: urgéncia geral, urgéncia de pediatria e urgéncia
de obstetricia/ginecologia.

O HVFX utiliza o sistema de classificacdo de doentes Triagem de Manchester - um sistema
introduzido em Portugal no ano 2000 pelo Grupo Portugués de Triagem e acreditado pelo
Ministério da Salde, Ordem dos Médicos e Ordem dos Enfermeiros.

Este sistema de classificacdo estabelece a prioridade no atendimento dos doentes em funcéao
da maior ou menor gravidade da sua situacao clinica. Quando o utente chega ao servico de
urgéncia é efetuada a sua inscricdo na admissado de doentes e 0 mesmo é encaminhado para
o gabinete de triagem, onde um enfermeiro lhe fard algumas perguntas contidas no protocolo
de triagem e de seguida lhe atribuird uma prioridade no atendimento que é expressa numa
cor, que indica a gravidade e o tempo de espera.
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Cor da pulseira e grau de prioridade

Minutos de segurancga para a primeira observagdo médica

: Até 10 Até 60 Até 120 Até 240
Imediato ) ) . .

minutos minutos minutos minutos
Fig. 126 - Sistema Triagem de Manchester, 2014

De acordo com os dados disponiveis, observou-se uma reducao dos atendimentos em
servicos de urgéncia entre 2010 e 2012, assistindo-se no ano seguinte a um aumento na
ordem dos 6.000 atendimentos.
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Fonte: Para os anos de 2010 a 2011: INE, Inquérito aos Hospitais; Estatisticas dos Estabelecimentos de Saude Quadro extraido em 27 de
Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt

Para os anos de 2012 e 2013:Hospital de Vila Franca de Xira. Informac&o cedida em maio de 2014

Fig. 127 - Namero de urgéncias no HVFX, 2010 a 2013

Nos servicos de urgéncia do HVFX, a urgéncia geral representou mais de 60% da totalidade
dos atendimentos, sequida da pedidtrica com um peso de 30%.

Tipo de Urgéncia 2012 2013 - - 2014

Janeiro Fevereiro Margo Total
Urgéncia Geral 67.154 74.665 6.917 5.886 6.585 19.388
Urgéncia Pediatrica 32.715 29.193 3.167 2.670 2.824 8.661
Urgéncia Obstétrica-Ginecolégica 4.304 6.374 581 486 613 1.680
Totais 104.173  110.232 10.665 9.042 10.022 29.729

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacgéo cedida em maio de 2014

Quadro 85 - Niimero e tipo de urgéncias no HVFX, 2012, 2013 e 12 trimestre de 2014

Os registos do ano 2013 indicam que 46,2% dos pacientes que chegam ao servico de
urgéncia do HVFX encontram-se em grau de prioridade pouco urgente e 39,4% com
prioridade urgente. Foram ainda classificados como muito urgente 13,4% dos utentes que se
dirigiram as urgéncias nesse mesmo ano.

As cores verde (prioridade pouco urgente) e amarela (prioridade urgente) sdo as
classificacGes mais atribuidas aos utentes em todas as categorias do servico de urgéncia do
HVFX, em particular o verde, com excecado da urgéncia de obstétrica-ginecolégica, dado que
49,7% dos utentes sao urgentes e 18,1% muito urgentes.
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2014

Tipo de Urgéncia 2013 . .
Janeiro Fevereiro Marco Total
Urgéncia Geral
Vermelho 362 47 27 31 105
Laranja 10.106 1.006 800 892 2.698
Amarelo 33.703 3.149 2.780 3.167 9.096
Verde 30.081 2.676 2.243 2.451 7.370
Azul 367 37 35 42 114
Outros 46 2 0 3 5
Urgéncia Pedidtrica
Vermelho 97 9 15 6 30
Laranja 3.538 542 421 418 1.381
Amarelo 6.578 742 658 817 2.217
Verde 18.810 1.859 1.567 1.568 4.994
Azul 156 9 8 15 32
Outros 14 6 1 0 7
Urgéncia Obstétrica-Ginecoldgica
Vermelho 1 1 1 0 2
Laranja 1.154 100 80 109 289
Amarelo 3.167 289 263 334 886
Verde 1.992 183 138 164 485
Azul 34 5 2 5 12
Outros 26 3 3 0 6
Total
Vermelho 460 57 43 37 137
Laranja 14.798 1.648 1.301 1.419 4.368
Amarelo 43.448 4.180 3.701 4.318 12.199
Verde 50.883 4.718 3.948 4.183 12.849
Azul 557 51 45 62 158
Outros 86 11 4 3 18

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Quadro 86 - Nimero de urgéncias por tipo e cor da triagem no HVFX, 2013 e 12 trimestre de 2014

Urgéncia Obstétrica-Ginecoldgica

Urgéncia Pediétrica
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Total Urgencias
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mAzul mVerde  Amarelo Laranja ®Vermelho
Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014
Fig. 128 - Urgéncias por tipo e cor da triagem (%) no HVFX, 2013

Da totalidade dos atendimentos efetuados nas urgéncias do HVFX, cerca de 8% resultaram
em internamentos, dos quais a maioria adveio da urgéncia obstétrica e ginecologica.

No gue concerne as transferéncias efetuadas para outros hospitais constatou-se que do ano
2012 para 2013 houve uma reducdo na ordem dos 42%, ou seja menos 460 transferéncias.
De entre os trés tipos de urgéncia, observou-se que a urgéncia geral foi quem mais
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reencaminhou utentes para outros hospitais, nos anos de 2012 e 2013, correspondendo a
90% do total de transferéncias ocorridas.

2014
Tipo de Urgéncia 2012 2013
Janeiro Fevereiro Mar¢o Total
Urgéncia Geral 60.952 67.766 6.222 5.267 5.934 17.423
Urgéncia Pediatrica 31.810 28.321 3.055 2.605 2.733 8.393
Urgéncia Obstétrica-Ginecoldgica 3.022 4.936 581 362 465 1.408
Totais 95.784 101.023 9.858 8.234 9.132 27.224

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Quadro 87 - Urgéncias sem internamento no HVFX, 2012, 2013 e 12 trimestre de 2014

2014
Tipo de Urgéncia 2012 2013
Janeiro Fevereiro Margo Total
Urgéncia Geral 9,24% 9,24% 10,05% 10,52% 9,89% 10,15%
Urgéncia Pedidtrica 2,77% 2,99% 3,54% 2,43% 3,22% 3,06%
Urgéncia Obstétrica-Ginecolégica 29,79% 22,56% 0,00% 25,51% 24,14% 16,55%
Totais 8,05% 8,35% 7.57% 8,94% 8,88% 8,46%

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Quadro 88 - Internamentos decorrentes de urgéncias (%) no HVFX, 2012, 2013 e 12 trimestre de 2014

2014
Tipo de Urgéncia 2012 2013
Janeiro  Fevereiro Margo Total
Urgéncia Geral 991 574 125 101 112 338
Urgéncia Pedidtrica 108 67 15 17 22 54
Urgéncia Obstétrica-Ginecolégica 5 3 1 1 2
Totais 1.104 644 141 119 134 394

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacéo cedida em maio de 2014

Quadro 89 - Transferéncias decorrentes de urgéncias para outros hospitais, 2012, 2013 e 12 trimestre de
2014

MATERNIDADE

Em média o nimero de partos® no HVFX desde o ano de 2010 ronda os 1.128 partos por ano,
dos quais cerca de 28% s&o por cesariana®'. Os partos por cesariana registaram no ano de
2008 um valor minimo (222), tendo desde entdo assistindo-se a um aumento gradual,
chegando aos 350 partos em 2013, valor que correspondeu a 30% da totalidade de partos
efetuados nesse ano.

80 Completa expulsdo ou extracdo do corpo materno de um ou mais fetos, de 22 ou mais semanas de
gestacdo, ou com 500 ou mais gramas de peso, independentemente da existéncia ou ndo de vida e de
ser espontdneo ou induzido in http://www.ine.pt [ consultado em janeiro de 20141].

81 parto distdcico que consiste na extracdo de um feto através de incisées na parede abdominal
{laparotomia) e da parede uterina (histerotomia) in http://www.ine.pt [ consultado em janeiro de 2014].
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Fonte: Para os anos de 2007 a 2011: INE, Inquérito aos Hospitais; Estatisticas dos Estabelecimentos de Sadde Quadro extraido em 27 de
Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt
Para os anos de 2012 e 2013: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacdo cedida em maio e julho de 2014

Fig. 129 - Partos por cesariana e interrupgdes voluntarias de gravidez legalmente efetuadas no HVFX, 2002
a 2013

Quanto as interrupcdes voluntadrias da gravidez (IVG), estas tém registado um aumento
progressivo desde o ano de 2007 (182 interrupcdes), enquanto em 2013, o valor chegou as
553 interrupcdes efetuadas no HVFX.

Partos 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 (129%1;])
Partos por -
cesariana 382 306 320 346 300 289 222 308 306 325 302 350 81
Total partos - - - - - - - - 1.168 1.122 1.057 1.165 314

Interrupgées voluntérias da gravidez legalmente efetuadas (N.2)
- - - - - - 182 523 522 556 615 620 553 159
Fonte: Para os anos de 2002 a 2011: INE, Inquérito aos Hospitais; Estatisticas dos Estabelecimentos de Saide Quadro extraido em 27 de
Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt
Para os anos de 2012, 2013 e 1° trimestre de 2014:Hospital de Vila Franca de Xira. Informacé&o cedida em maio e julho de 2014

Quadro 90 - Partos e interrupgées voluntarias da gravidez no HVFX, 2002 ao 12 trimestre de 2014

Uma andlise dos anos de 2012 e 2013 revelou que as IVG ocorreram em maior ndmero no
grupo etario dos 25 aos 44 anos, embora o grupo etdrio dos 15 aos 24 anos tenha registado
um valor igualmente significativo. Face a 2012 observou-se uma reducao das IVG em todos
os grupos etérios, com excegdo dos menos de 15 anos que aumentaram.

450
400
350
300
250
200
150
100
50
0

Menos de 15 anos 15-24 anos 25-44 anos 45 e mais anos
m2012 2 205 410 3
=2013 5 180 365 3

Fonte: Hospital de Vila Franca de Xira. Informacgéo cedida em maio e julho de 2014

Fig. 130 - Interrupgées voluntérias da gravidez no HVFX, 2012 e 2013
AREA DE INFLUENCIA DO HVFX
Utilizando o critério drea de influéncia definido por DGOTDU, 2002 na sua publicacdo “Normas

para a Programacao e Caracterizacao de Equipamentos Coletivos”, procurou representar-se a
irradiacdo do HVFX.
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Refira-se que a area de influéncia é delimitada por uma circunferéncia cujo raio equivale ao
valor da Jjrradiacdo. Por sua vez, a irradiacdo corresponde ao valor méximo de tempo de
percurso ou distancia percorrida pelos utilizadores desde o HVFX utilizando como meio de
transporte o automével em meio urbano. A irradiacdo mede-se em minutos ou quilémetros.

Deste modo e tendo por base o definido por IMTT, 2011 converteu-se a distancia tempo
(minutos) em distancia quilométrica de modo a percecionar o territério concelhio abrangido a
5, 10 e 15 minutos de distancia do HVFX, ou seja a 2,5 Km, 5 Km e 7,5 Km de distancia.

. A pe (1256 ha; 4km/h; r=2km)

== - Autocarro (17671 ha, 15km/h; r=7,5km)
N
i

=i Bicicleta (31415 ha;, 20km/h; r=10xm)

i ] =
40km 30km 20km 10 j%OKm 20 km 30km  40km
—

Metropolitano (45238 ha; 24km/h; r=12km)
D Automovel em meio urbano (196349 ha; 30 Km/hora, r=15km)
Comboio (125663 ha; 40km/h; r=20km)

|:| Automovel em auto-estrada (785398 ha; 100 Km/hora; r=50km)

Fig. 131 - Distancias percorridas em 30 minutos por diversos meios de transporte e dreas potencialmente
acessiveis a partir de um ponto do territério (IMTT, 2011)

O exercicio da irradiacdo para o HVFX demonstra a elevada abrangéncia deste equipamento a
15 minutos de distancia. E também evidente o aumento da extensdo do territério de
influéncia para os concelhos vizinhos, mesmo no raio intermédio (até 10 minutos de distancia
em automével em meio urbano), o que demonstra o cardter supramunicipal desta
infraestrutura.

A espacializacdo da drea de influéncia do HVFX permitiu identificar a populacdo abrangida até
15 minutos de distancia. O Quadro seguinte compila os resultados da interseccdo da
irradiacdo, com a informacdo sobre a populacdo residente no concelho constante da Base
Geogréfica de Referenciacdo de Informacdo, decorrente da UGltima operacdo censitaria -
Censos 2011 do Instituto Nacional de Estatistica.

Populagdo abrangida pela drea de influéncia

. Populagéo
Estabelecimento . . De 2,5 a 5 Km (até 10 De 2,5 a 7,5 Km (até 15
de satde residente no Até 2,5 Km (5 minutos) . minutos)
concelho VFX
N.2 % N.¢ % N.2 %
HVFX 136.886 16.287 11,90 27.472 20,01 40.121 29,31

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Divisdo de Planeamento e Requalificagdo Urbana, (Margo, 2014).

Quadro 91 - Populagéo servida pela area de influéncia do HVFX, utilizando como meio de transporte o
automével em meio urbano, no concelho de Vila Franca de Xira, 2014

A leitura do Quadro vem demostrar que a populacdo abrangida pelo limiar minimo da
irradiacdo (5 minutos) compreende 16.287 residentes, cerca de 12% da populacao concelhia,
enguanto no limiar maximo (15 minutos) chega quase a 30% desta.
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Estabelecimento de Saude, 2014
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Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Divisdo de Planeamento e Requalificagdo Urbana, (margo, 2014).

Fig. 132 - Area de Influéncia do HVFX, utilizando como meio de transporte o automével em meio urbano, no
concelho de Vila Franca de Xira, 2014

CENTROS DE SAUDE E RESPETIVAS
UNIDADES FUNCIONAIS

Os centros de salde constituem o primeiro acesso dos cidaddos a prestacdo de cuidados de
salde, assumindo importantes funcdes de promocdo da salde e prevencdo da doenca,
prestacdo de cuidados na doenca e ligacdo a outros servicos para a continuidade dos
cuidados (/n www.arslvt.min-saude.pt).

A criacdo dos agrupamentos de centros de salde (ACES) levou a extincdo das designadas
Sub-Regides de Salde e constituiram-se como servicos publicos de salde com autonomia
administrativa, compostos por vérias unidades funcionais, que agrupam um ou mais centros
de salde, e que tém por missdo garantir a prestacdo de cuidados de salde primarios a
populacdo de determinada area geografica.

Inseridas nas unidades funcionais constam as unidades de satde familiar (USF), as unidades
de cuidados de salde personalizados (UCSP), as unidades de cuidados na comunidade (UCC),
as unidades de salde publica (USP) e as unidades de recursos assistenciais partilnados
{(URAP}, podendo ainda existir outras unidades ou servigos que venham a ser considerados
como necessarios pelas administraces regionais de salde. Cada unidade funcional assenta
numa equipa multiprofissional, com autonomia organizativa e técnica, estando garantida a
intercooperacdo com as demais unidades funcionais do centro de sadde e do ACES.
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Na Regido de Saulde de Lisboa e Vale do Tejo foram criados 15 ACES distribuidos por 5 sub-
regides estatisticas: Grande Lisboa, Peninsula de Setlbal, Zona Oeste, Médio Tejo e Leziria do
Tejo. A populacdo abrangida por cada ACES estd relacionada com a densidade populacional e
outros fatores demograficos, sendo maior em meios de maior densidade e menor em zonas
de menor densidade.

ARSLVT Médio
Area Geografica ‘ EE
(AC E S ) Ferreira do Zézere

Portaria n® 394-B/2012 de 29 de Novembro

Tomar
14- Médio
Tejo
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Horte

Tarres Novas Vila Nova da Barquinha

Alzanena

Constinoia

Abrantes

Caldas da Rainka

Rio Maior

Alpiarga

15 Leziria

Almeirim
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Salvaterra de Magos

Coruche
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.. Aloochets
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Fonte: Imagem retirada de www.arslvt.min-saude.pt
Fig. 133 - Area geogréfica dos ACES na regido de Lisboa e Vale do Tejo

Centros

ACES Satide Unidades de Saude Morada
Unidade de Cuidados de Saude Rua Jodo de Deus, 19, 2600-445
Centro de Personalizados Alhandra Alhandra
‘Saude Unidade de Cuidados de Salde Praceta da Filarménica - Quinta das
Alhandra Personalizados Alverca do Ribatejo Drogas, 2615-042 Alverca do Ribatejo
Unidade de Cuidados de Salde Rua dos Cravos - Edificio do Centro de
Personalizados Arcena Saude, 2615 Arcena
Unidade de Cuidados de Saude Av. D. Vicente Afonso Valente, 2625-
A . Centro de Personalizados Pévoa de Santa Iria 215 Pévoa de Santa Iria
\grupamentos , ) . P . . Rua Professor Reynaldo dos Santos,
csen'tgosdde S%L;ﬁaPlc;\i/;a Unidade de Saude Familiar Villa Longa Lote 19, 2625-623 Vialonga
alde do ; -
Estuério do Tejo Unidade de Saude Familiar Forte Rua 25 de Abr'l’cgsazs 468 Forte da
Unidade de Cuidados de Satde Rua Antdnio Licio Batista n.2 6 -
Centro d Personalizados Vila Franca de Xira Edificio UCSP Vila Franca Xira, 2600-
Saeund(reOVil?a Unidade de Saude Familiar Terras de Cira 102 Vila Franca de Xira
Franca de Unidade de Cuidados de Saude
Xira Personalizados Castanheira do Ribatejo Rua Dr. josé Azeredo Perdigao, 2600-
Unidade de Saude Familiar Castanheira do 645 Castanheira do Ribatejo
Ribatejo

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014

Quadro 92 - Centros de salde e respetivas unidades de saldde do concelho de Vila Franca de Xira, 2014
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O concelho de Vila Franca de Xira pertence ao Agrupamento de Centros de Salde do Estudrio
do Tejo, conjuntamente com os Municipios de Arruda dos Vinhos, Alenquer, Azambuja e
Benavente.

No concelho de Vila Franca de Xira, existem, inseridos no ACES do Estuario do Tejo, 3 Centros
de Saude e 10 Unidades de Saude, das quais 6 sdo Unidades de Cuidados de Salde
Personalizados e 4 Unidades de Salde Familiar.

Legenda
Estabelecimentos de Saude, 2014
# UCsPe USF

————n
I ! Limites de Freguesia

E Limites dos Territorios CSF

Rede Viaria Principal

Sistema de Projecgéo. Ha,

Criado por SIG M

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Divisdo de Planeamento e Requalificacdo Urbana, (marco, 2014).

Fig. 134 - Unidades de Cuidados de Saude Personalizados e de Satide Familiar no concelho de Vila Franca
de Xira, 2014

Ao nivel da prestacao dos cuidados de salde nas diversas unidades do concelho conclui-se
gue os servicos disponiveis a comunidade sdo vastos. Sdo disponibilizadas diferentes
valéncias para além dos cuidados médicos, atos de enfermagem, vacinacdo, sadde materna e
planeamento familiar. De todas as valéncias disponibilizadas apenas a psicologia e a saude

oralndo estdo presentes em todas as unidades de salde.
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USF USF

. UCSP P6voa USF  USF Villa ucspP ucspP ucspP .
Cuidados prestados - Terras de  Castanheira
de Sta. Iria  Forte Longa Alhandra  Alverca Arcena Cira do Ribatejo
Planeamento Familiar SIM SIM SIM SIM SiM SiM SiM SiM
Consultas de Reforgo SIM SIM SIM SIM SiM SiM SiM SiM
Consultas Medicina
Geral e Familiar SIM SIM SIM SIM SIM SIM SiM SiM
Consultas Saude
Materna SIM SIM SIM SIM SIM SIM SiM SiM
Consultas salde Infantil SIM SIM SIM SiM SiM SiM SiM SiM
Consulta Interrupcao
Voluntéria da Gravidez SIM SIM SIM SIM SIM SIM SiM SiM
Psicologia SIM X X X SIM X SiM SiM
Vacinacgdo Criancas SIM SIM SiM SiM SiM SiM SiM SiM
Vacinacdo Aduitos SIM SIM SIM SIM SIM SIM SiM SiM
Saude Oral SIM X X X SIM X X X
Domicilios Enfermagem SIM SiM SiM SiM SiM SiM SiM SiM
Domicilios Médicos SIM SIM SIM SIM SIM SIM SiM SiM
Pensos SIM SIM SIM SIM SIM SIM SiM SiM
Aspiracao de Secrecdes SIM SiM SiM SiM SiM SiM SiM SiM
Aerossois SIM SIM SIM SIM SIM SIM SiM SiM
Algaliacdes SIM SIM SIM SIM SiM SIM SiM SiM
Remocéao de Pontos SiM SiM SiM SiM SiM SiM SiM SiM
Distribuicéo de
Metadona SIM SIM SIM SIM SiM SiM SiM SiM
Avaliacéo Glicémia
Capilar SIM SIM SIM SIM SiM SiM SiM SiM
Avaliacéo Tenséo
Arterial SIM SIM SIM SIM SiM SiM SiM SiM
Injetéveis SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM SIM

Fonte: ACES Estudrio do Tejo, NEP — Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014
Quadro 93 - Prestacao de cuidados nas unidades de satde do concelho de Vila Franca de Xira, 2014
PESSOAL A0 SERVICO NOS CENTROS DE SAUDE E UNIDADES FUNCIONAIS

Nos ultimos anos observou-se uma tendéncia para a diminuicdo do pessoal ao servico nos
centros de saude.

Tipo de pessoal ao Pessoal ao servigo nos centros de satde (N.2)
servico 2002(1) 2003(1) 2004(1) 2005(1) 2006(1) 2007(1) 2008(2) 2009(2) 2010(2) 2011(2)
Médico 74 76 74 74 74 73
De enfermagem 47 63 57 56 55 55 248 238 230 221
Outro 97 101 105 109 111 105

(1) Este indicador refere-se somente ao periodo 2002-2007, sendo substituido por outro, com a mesma designacao, de 2008 em diante.

(2) Este indicador refere-se ao periodo de 2008 em diante, substituindo o anterior com a mesma designacao, que se refere ao periodo 2002-
2007.

Fonte: INE, Inquérito aos Hospitais. Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt

Quadro 94 - Pessoal ao servigo nos centros de satde do concelho de Vila Franca de Xira, 2002 a 2011

14
12
10
8
6
4 4
2
0 4
UCSP USF Forte USF Villa Longa UCSP Alhandra UCSP Arcena  UCSP Alverca UCSP da Pévoa USF Terras de
Castanheira do do Ribatejo de Santa Iria Cira
Ribatejo

mMédicos BEnfermeiros  mAssistentes técnicos  mAssistentes operacionais

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014

Fig. 135 - Pessoal ao servigo nas unidades de satde do concelho de Vila Franca de Xira, 2014
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Nas unidades funcionais dos centros de salde, sao as UCSP de Alverca do Ribatejo e da
Pévoa de Santa Iria que dispéem de mais pessoal ao servico, em particular médicos e
enfermeiros.

Pessoal ao Servigo nas Unidades de Satide (N.2)

{nidades de Saice Medcos  entermeros  Ageeies Aetentes
UCSP Castanheira do Ribatejo 3 5 4 1
USF Forte 6 7 6 2
USF Villa Longa 11 10 8 2
UCSP Alhandra 7 6 5 4
UCSP Arcena 3 3 1
UCSP Alverca do Ribatejo 11 13 8 6
UCSP da Pévoa de Santa lria 8 11 6 5
USF Terras de Cira 9 10 8 2
Total 59 66 48 23

Fonte: ACES Estuério do Tejo, NEP - Nicleo de Estudos e Planeamento, 2014

Quadro 95 - Pessoal ao servico nas unidades de satde do concelho de Vila Franca de Xira, 2014

Habitantes por pessoal ao servigo nos centros de satide

Anos Lisboa - AML Grande Lisboa Vila Franca de Xira
1999 385,6 397,3 490,1
2001 399,6 417,5 545,8
Total 2009 474,3 492,0 566,9
2010 503,2 528,0 592,3
2011 507,9 533,4 622,2
1999 1.218,7 1.167,9 1.526,9
2001 1.295,0 1.253,8 1.581,5
Médicos 2009 1.535,2 1.532,8 1.955,4
2010 1.568,5 1.556,2 1.702,8
2011 1.519,6 1.536,4 1.740,6
1999 1.698,6 1.848,1 2.430,5
2001 1.678,3 1.817,6 2.681,6
Enfermeiros 2009 11.743,6 11.848,2 12.044,3
2010 1.817,6 1.939,7 2.233,2
2011 1.817,8 1.924,1 2.182,7
1999 844,6 893,0 1.026,7
2001 881,6 954,6 1.209,4
Outro 2009 1.131,8 1.191,6 1.309,9
2010 1.250,8 1.359,1 1.530,6
2011 1.314,5 1.420,0 1.740,6

Fonte: PORDATA [ consulta em 22 de abril de 2014] in www.pordata.pt. Dados provenientes de INE-DGS/MS - Inquérito aos Centros de Saude
1 Quebra de série.

Obs.: Habitantes por pessoal ao servico correspondem ao racio da populacdo média anual residente com o pessoal ao servico num
determinado ano civil.

Quadro 96 - Habitantes por pessoal ao servigo nos centros de satde por localizagdo geogréfica, 1999,
2001, 2009 a 2011

A leitura dos racios habitantes por pessoal ao servico nos centros de salde, permitiu concluir
que os valores do concelho sdo sempre superiores aos da regidao onde o concelho se insere,
tendéncia verificada em todos os anos em andlise (1999, 2001, 2009, 2010 e 2011) e para
todos os quadros de pessoal {médicos, enfermeiros e outros).
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Fonte: PORDATA [ consulta em 22 de abril de 2014] in www.pordata.pt. Dados provenientes de INE-DGS/MS - Inquérito aos Centros de Saude

Fig. 136 - Habitantes por pessoal ao servi¢o nos centros de sadde por localizacdo geogréfica, 1999, 2001,
2009 a 2011

UTENTES E CONSULTAS NOS CENTROS DE SAUDE E UNIDADES FUNCIONAIS

Ao nivel dos utentes, as UCSP de Alverca do Ribatejo (25.119) e da Pévoa de Santa lria
(22.451) sdo as que possuem mais utentes, por oposicao as UCSP da Castanheira do Ribatejo
(5.275) e Vila Franca de Xira (3.323). No que respeita as consultas e de acordo com os dados
de janeiro Ultimo, a USF Villa Longa proporcionou mais consultas naguele més (6.461) quando
comparado com as restantes unidades de salde, seguida da UCSP de Alverca do Ribatejo
(5.316).

Em relacdo aos utentes inscritos sem médico de familia constata-se que as UCSP da Pévoa de
Santa Iria, Alverca do Ribatejo, Alhandra, Arcena e Vila Franca de Xira possuem maior nidmero
de utentes a quem nao foi atribuido médico de familia.

Utentes e Consultas nas Unidades de Satde (N.2)

Unidades de Satde Stentes Utentes ggrrnnﬂgédlco de Utentes ?aegﬂrira\édlco de Consultas
n.2 % n.e % (janeiro 2014)

UCSP Castanheira do Ribatejo 5.275 5.275 100 0 0 1.678
USF Forte 12.210 12.210 100 0 0 2.883
USF Villa Longa 20.146 20.146 100 0 0 6.461
UCSP Alhandra 13.361 11.250 84 2.111 16 3.325
UCSP Arcena 7.034 5.314 76 1.720 24 1.414
UCSP Alverca do Ribatejo 25.119 17.213 69 7.906 31 5.316
UCSP Pévoa de Santa lria 22.451 11.910 53 10.541 47 3.971
USF Terras de Cira 15.268 15.268 100 0 0 4.534
UCSP Vila Franca de Xira 3.323 0 0 3.323 100 341

Total 127.321 100.041 79 27.280 21 30.451

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.
Obs.: Neste quadro de Utentes e Consultas teve-se em conta apenas os utentes frequentadores, os quais, em muitas unidades divergem do
n? de inscritos. As consultas sdo referentes ao més de Janeiro de 2014 e abrangem todas as Especialidades.
Quadro 97 - Utentes com e sem médico de familia nas unidades de satde do concelho de Vila Franca de
Xira, 2014
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A leitura por Centro de Saulde indica que o CS de Alhandra possui mais utentes sem médico, o
que proporcionalmente equivale a 26% dos utentes.

z

Quanto a taxa de utilizacdo dos utentes nos centros de salde do concelho é visivel um
aumento desde 2008, quer dos utentes inscritos, como dos que efetivamente frequentam os
servicos. Nos anos de 2008 e 2009 a taxa de utilizacao rondava os 51% e em 2014 aumentou
para os 90%.

Utentes centros de satide de VFX 2008 2009 2014
Utentes inscritos 138.767 140.392 144.262
Utentes que frequentam 70.951 71.443 129.397
Taxa de Utilizagdo 51,1 51 90

Fonte: GeoSalde [ consulta em 22 de abril de 2014] in http://www.geosaude.dgs.pt/. Dados provenientes de ACSS - Utentes inscritos e
utentes frequentam nos anos de 2008 e 2009; ACES Estudrio do Tejo, NEP ~ Nlcleo de Estudos e Planeamento, 2014 - Utentes inscritos e
utentes frequentam em 2014.

Obs.: Taxa de Utilizagdo corresponde a proporgdo dos utentes frequentadores em relacéo aos utentes inscritos.

Quadro 98 - Taxa de utilizacdo nos centros de satde do concelho de Vila Franca de Xira, 2014

A tendéncia para os utentes inscritos serem em maior nimero que os frequentadores é uma
realidade em quase todas as unidades de salde do concelho, observando-se contudo
diferencas pouco significativas nas USF Forte, Villa Longa e Terras de Cira.
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Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Fig. 137 - Utentes frequentadores e inscritos nas unidades de satde do concelho de Vila Franca de Xira,
2014

No gue respeita as taxas de utilizacdo por unidade funcional, para o ano de 2014, observa-se
que as USF Villa Longa, Forte, Terras de Cira e Castanheira do Ribatejo rondam os 100%, por
oposicdo a UCSP Forte cuja taxa situa-se nos 4,7%.

2014
Unidade Funcional Utentes Inscritos Utentes que frequentam  Taxa de Utilizag&o

(n.2) (n.2) (%)
UCSP Alhandra 14.665 13.366 91,1
UCSP Alverca do Ribatejo 28.512 25.200 88,4
UCSP Arcena 8.172 7.068 86,5
UCSP da Pévoa de Santa lria 25.964 22.518 86,7
USF Villa Longa 20.203 20.202 100,0
USF Forte 12.236 12.235 100,0
UCSP Forte 1.819 86 4,7
UCSP Vila Franca de Xira 5.430 3.475 64,0
UCSP Castanheira do Ribatejo 3.706 3.183 85,9
USF Terras de Cira 16.269 16.262 100,0
USF Castanheira do Ribatejo 5.290 5.274 99,7
Total 144.262 129.397 89,7

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014 - Utentes inscritos e utentes frequentam em 2014.
Obs.: Taxa de Utilizacdo corresponde a proporgao dos utentes frequentadores em relacdo aos utentes inscritos.

Quadro 99 - Taxa de utilizagdo nas unidades de salde do concelho de Vila Franca de Xira, 2014
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A populacdo na faixa etdria dos 25 aos 54 anos é a que possui mais inscritos e
simultaneamente é a que mais frequenta as unidades de salde. No geral, em todas as faixas
etdrias os utentes frequentadores sdo em nUmero inferior aos utentes inscritos - a diferenca
mais significativa acontece nos utentes masculinos dos 25 aos 54 anos.

M H M M
0-14 15-24 25-54 55 - 64 >=65
mUtentes Frequentadores | 11262 10898 6335 6971 26003 30224 7794 8917 9258 11735
mUtentes Inscritos 11713 11283 7264 7418 32753 33627 8767 9509 9636 12292

Fonte: ACES Estuédrio do Tejo, NEP — Nicleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Fig. 138 - Utentes frequentadores e inscritos por faixa etéria e sexo nas unidades de satde do concelho de
Vila Franca de Xira, 2014

Unidades de 10-14] 115-24] 125-54] [ 55- 641 [ > =65] Total ol
Satde H M H M H M H M H M H M
UCSP Alhandra  1.017  1.002 728 703  3.178 3.094 883 922 1356 1782 7.162  7.503 14.665
UCSP Alverca 2205 2077 1.391 1368 6371 6.585 1.624 1.819 2221 2.851 13.812 14700  28.512
UCSP Arcena 687 615 423 458 1987 1997 528 529 435 513  4.060 4.112 8.172
UCSPROvoaSta 5219 2212 1416 1423 6123 6476 1633 1633 1302 1527 12693 13271  25.964
USF Forte 1.107 1.045 580 690 2.443 2.978 935 1045 647 766 5712  6.524 12.236
UCSP Forte 64 52 105 52 815 447 128 75 38 43 1150 669 1.819
USF VilaLonga  1.939  1.906 1.039 1.136 4301 4.810 1113 1.391 1.192 1376 9.584 10.619  20.203
UCSP Vialonga 80 92 125 92 896 423 127 69 42 50 1270 726 1.996
JoPTerrasde 3350 1275 697 802 2882 3458 960 1161 1516 2168 7.405  8.864 16.269
UCSP VFX 245 231 294 229 1759 1258 332 291 310 481  2.940  2.490 5.430
USF Castanheira 503 483 257 284 1.064 1225 290 365 362 457  2.476 2.814 5.290
Qoo heira 297 293 209 181 934 876 214 209 215 278  1.869  1.837 3.706
Total 11713 11.283 7.264 7.418 32.753 33.627 8767 9.509 9.636 12.292 70.133 74.129 144262

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Quadro 100 - Utentes inscritos por faixa etaria nas unidades de saide do concelho de Vila Franca de Xira,

2014
Unidades de [0-14] [15-24] [25-54] [ 55 - 64] [ > =65[ Total
Saud Total
ude H M H M H M H M H M H M
UCSP Alhandra 980 974 639 665 2.534 2.836 802 884 1.315 1.737 6.270  7.096 13.366
UCSP Alverca 2.074 1976 1.191 1.276 4.946 5.823 1.397 1.697 2.102 2.718 11.710 13.490 25.200
UCSP Arcena 655 588 354 411 1.475 1.730 484 491 403 477 3.371  3.697 7.068

l‘ﬁgsp"""’oasw 2.104 2.103 1.184 1.306 4.694 5665 1.384 1.474 1.198 1.406 10.564 11.954 22.518

USF Forte 1106 1.045 580 690 2.443 2978 935 1.045 647 766 5711  6.524 12.235
UCSP Forte 6 5 5 4 22 23 7 5 4 5 44 42 86
USF VillaLonga  1.939  1.906 1.039 1.136 4.300 4.810 1.113 1.391 1.192 1.376 9.583 10.619  20.202
UCSP Vialonga 58 75 40 55 116 118 24 19 6 17 244 284 528
glsr'; Terras de 1350 1275 696 802 2.878 3.457 959 1161 1.516 2.168 7.399  88.63 16.262
UCSP VFX 209 190 177 189 861 814 186 195 310 344 1743 1732 3.475
USF Castanheira 502 481 255 284 1.059 1220 289 365 362 457  2.467  2.807 5.274
gi(a:sstpanheira 279 280 175 153 675 750 214 190 203 264 1546 1.637 3.183
Total 11.262 10.898 6.335 6.971 26.003 30.224 7.794 8.917 9.258 11.735 60.652 68.745  129.397

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Quadro 101 - Utentes frequentadores por faixa etéria nas unidades de satide do concelho de Vila Franca de
Xira, 2014
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Entre 1999 e 2012 a tendéncia observada foi de reducdo do nUmero de consultas por
habitante, quer para o concelho de Vila Franca de Xira (de 2,7 para 2,2) quer para a AML (de
2,7 para 2,2) e Grande Lisboa (de 2,7 para 2,1).

Consultas médicas nos centros de satde por habitante

Anos 1999 2001 2009 2010 2011 2012
AML 2,7 2,6 2,6 2,4 (R} 2,4 2,2
Grande Lisboa 2,7 2,6 2,4 2,3 (R) 2,3 2,1
Vila Franca de Xira 2,7 2,7 2,3 2,2 (R) 2,2 2,2

Fonte: PORDATA [ consulta em 22 de abril de 2014] in www.pordata.pt. Dados provenientes de INE-DGS/MS - Inquérito aos Centros de Salde

Obs.: Consultas médicas nos centros de satde por habitante correspondem ao récio das consultas no ano civil com a populagdo média anual
residente num determinado ano civil. (R) Dados retificados pela entidade responsével.

Quadro 102 - Consultas médicas nos centros de salde por habitante por localizacdo geografica, 1999,
2001, 2009 a 2012

Em 2013, as consultas nao programadas corresponderam a 25%, num total de 308.158
consultas realizadas nas unidades de salde do concelho.

USF Castanheira do Ribatejo
USF Terras de Cira

UCSP Castanheira do Ribatejo
UCSP Vila Franca de Xira

USF Forte

USF Villa Longa

UCSP da Pévoa de Santa Iria

UCSP Arcena

UCSP Alverca do Ribatejo

UCSP Alhandra

(I) 10.I000 20.IOOO 30.000 40.000 50.000
mProgramada mN&o Programada
Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.
Fig. 139 - NUmero de consultas programadas e néo programadas nas unidades de saide do concelho de
Vila Franca de Xira, 2013

Consultas nas Unidades de Saide - 2013
N&o Programada Programada

Unidade Funcional (n.2/%) (n.2/%) Total
N.2 % N.¢ % N.2

UCSP Alhandra 3.508 11 27.497 89 31.005
UCSP Alverca do Ribatejo 7.756 13 50.699 87 58.455
UCSP Arcena 4.779 32 10.072 68 14.851
UCSP da Pévoa de Santa Iria 2.655 6 39.629 94 42.284
USF Villa Longa 30.278 48 32.522 52 62.800
USF Forte 8.619 31 19.170 69 27.789
UCSP Vila Franca de Xira 1.159 31 2.540 69 3.699
UCSP Castanheira do Ribatejo 7.283 43 9.852 57 17.135
USF Terras de Cira 10.642 23 35.884 77 46.526
USF Castanheira do Ribatejo 1.658 46 1.956 54 3.614
Total 78.337 25 229.821 75 308.158

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Quadro 103 - Consultas programadas e nao programadas hos centros de satde do concelho de Vila Franca
de Xira, 2013

Observa-se que a USF Villa Longa, em 2013, para além de ter realizado o maior nimero de
consultas, quando comparada com as restantes unidades de salde, também foi a que
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apresentou o maior nimero de consuitas ndo programadas, enquanto a UCSP da Pévoa de
Santa iria apenas realizou 6% das suas consultas como nao programadas, num total anual de
42.284.

No ano de 2013 foram atendidos nas unidades de salde do concelho de Vila Franca de Xira,
60.708 utentes distribuidos por programas como: planeamento familiar, saude materna,
rastreio oncoldgico, hipertensdo, diabetes e saude infantil.

Destes programas, a saude infantil e o planeamento familiar representam cerca de 52% dos
utentes (19.443 e 12.318 utentes, respetivamente) enquanto a sadde materna constitui o
programa que menos utentes atende (5%).

20.000
18.000
16.000
14.000
12.000
10.000
8.000
6.000
4.000
2.000 -
0 T T T T T
Pla%erﬁmaepto Saude materna  Rastreio oncoldgico Hipertenséo Diabetes Saude infantil

m Utentes por Programa de Satde
Fonte: ACES Estudrio do Tejo, NEP — Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Fig. 140 - Utentes por programa de satde nas unidades de satide do concelho de Vila Franca de Xira, 2013

Analisando os programas de salde ministrados nas unidades de salde, observa-se que em
2013 a USF Villa Longa atendeu 13.373 utentes, que correspondem a cerca de 22% da
totalidade de utentes integrados nos programas de salde acima referidos.

Utentes por Programa de Satde, 2013

UCSP Alhandra 698 195 1.397 1373 611 1.744 6.018
UCSP Alverca do Ribatejo 1.653 439 383 1.520 654 3.064 7.713
UCSP Arcena 562 135 811 400 245 1.013 3.166
UCSP Pévoa de Sta. Iria 1.895 444 520 737 456 3527 7.579
Ext. Solvay Portugal - - - 2 - - 2
USF Villa Longa 2.801 555 3.446 2.134 810 3627  13.373
USF Forte 1.601 251 1.865 951 622 1.822 7.112
Iﬁf‘r\’/ r 6voa Sta. Iria - 45 19 28 5 2 145 244
UCSP Vila Franca de Xira 298 79 35 83 40 336 871
gi%?;efg“a”he”a do 710 160 273 183 188 1.065 2.579
USF Terras de Cira 1.521 446 2.182 2.058 1.175 2.293 9.675
Eﬁ)’;g;ita”he”a do 534 91 552 216 176 807 2.376
Total 12.318 2.814 11.492 9.662 4979  19.443  60.708

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Quadro 104 - Utentes vigiados em programa de salde nas unidades de salde do concelho de Vila Franca
de Xira, 2013
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USF Castanheira do Ribatejo

USF Terras de Cira

UCSP Castanheira do Ribatejo
UCSP Vila Franca de Xira
UCSP Pévoa Sta. Iria - Inativa
USF Forte

USF Villa Longa

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Ext. Solvay Portugal
UCSP Pévoa de Sta. Iria
UCSP Arcena

UCSP Alverca do Ribatejo

UCSP Alhandra

mPlaneamento familiar  mSalde materna  mRastreio oncolégico  mHipertensdo  mDiabetes  mSalde infantil

Fonte: ACES Estudrio do Tejo, NEP — Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Fig. 141 - Proporcdo de utentes nas unidades de sadde, por programa de satde, no concelho de Vila Franca

de Xira, 2013
Centrps = Unidade funcional N? Constitas 2013 Pl
salde Salde Adultos  Satde Infantil  SadGde Materna a:ae:]m::\to
UCSP Alhandra 26.713 3.431 349 419
UCSP Alverca do Ribatejo 49.616 7.259 775 421
CS Alhandra
UCSP Arcena 12.768 1.871 143 44
Total 89.097 12.561 1.267 884
UCSP Pévoa de Sta. lria 34.966 6.014 599 471
€S Pévoa USF Villa Longa 49.000 11.107 1.256 1.406
Santa Iria USF Forte 22.180 4.072 417 1.058
Total 106.146 21.193 2.272 2.935
UCSP Vila Franca de Xira 3.347 219 54 73
) UCSP Castanheira do Ribatejo 14.765 2.009 186 161
CsVilaFranca sk terras de Cira 39.076 5.839 512 925
USF Castanheira do Ribatejo 3.008 427 88 59
Total 60.196 8.494 840 1.218
Total 255.439 42.248 4.379 5.037

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Quadro 105 - Consultas por programa de saude nas unidades de salde do concelho de Vila Franca de Xira,
2013

No ano de 2013 proporcionou-se nos centros de salde do concelho 307.103 consultas de
saude adultos, sadde infantil, sadde materna e planeamento familiar. Destes quatro
programas a sadde adultos destacou-se com 255.439 consultas, que representou 83% da
totalidade de consultas, seguida da sadde infanti/ com 42.248 consultas, ou seja 14%.

O centro de salde da Pévoa de Santa Iria foi a unidade de salde que mais consultas realizou
no ano de 2013, num total de 132.546, representando cerca de 43% do total de consultas dos
centros de salude do concelho.
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Fonte: ACES Estuédrio do Tejo, NEP — Nicleo de Estudos e Planeamento, 2014.

CS Vila Franca de Xira

mSadde Infantil  mSalde Materna  mPlaneamento Familiar

Fig. 142 - Consultas por programa de salde nos centros de saide do concelho de Vila Franca de Xira, 2013

No que respeita as consultas do programa sadde materna, observou-se gue as mulheres com
idades compreendidas entre os 20 e os 34 anos foram as que mais recorreram a estas
consultas, assim como o 22 trimestre de gravidez foi o periodo que obteve mais consultas em

todos os escaldes etérios.

Centro de
Satde

CS Alhandra

CS Pévoa
Santa Iria

CS Vila
Franca de
Xira

Idade da mae

15-19
20-34
35-39
40-44
N/D
Total
15-19
20-34
35-39
40-44
N/D
Total
15-19
20-34
35-39
40-44
N/D
Total

12

210
59
22

299
25

434
94
22

575
17

161
39
12

229

Quantidade de Consultas - 2013

Trimestre de gravidez
29
21
308
89
22

440
34
603

18

770
28
234
42
16

320

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Obs.: N/D - ndo disponivel ou fora do enquadramento das idades padronizadas. N/E- ndo especificado, consultas que nao foram qualificadas

em nenhum dos parametros de 12,29,3° trimestre ou Revisdo de Puerpério.

3¢
12
285
38
23

358
27
468
105

609
16
157
31
5
2
211

Revisdo
Puerpério

9
102
25
10

146

204
38

257
6
50
11
5
1
73

N/E

20

24

29

Quadro 106 - Consultas programa satde materna nos centros de salide do concelho de Vila Franca de Xira,

2013

15-19

20-34

m 12 trimestre

35-39

m20 trimestre  m 32 trimestre

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

40-44

Fig. 143 - Consultas programa sadde materna, por trimestre de gravidez, nos centros de satde do concelho
de Vila Franca de Xira, 2013
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Ao nivel dos centros de salde do concelho, o da Pévoa de Santa iria foi aguele que mais
consultas de saude materna efetuou no decorrer do ano de 2013.

Das 14.461 consultas de vigi/dncia efetuadas em 2013 nas unidades de satde do concelho,
6.180 corresponderam a criancas com idades compreendidas entre os 2 e os 13 anos,
representando esta faixa etdria 43% da totalidade das consultas de vigidncia, seguida das
criancas com menos de 12 meses, cujas consultas tiveram um peso de 29%.

6.000
5.000
4.000
3.000
2.000
1.000 4
0 — o m
ucsp UCSP Alverca| UCSP Arcena| UCSP Pévoa USF villa USF Forte UCSP VFX CasltJ;:nShPeira USF Terras UsF
Alhandra Longa R . Cira Castanheira
do Ribatejo
CS Alhandra CS Pévoa de Sta. ira CS Vila Franca de Xira
=< 12 meses 659 993 319 843 1.847 808 14 297 1.021 94
m12 a 23 meses 330 677 176 556 1.375 476 5 244 684 68
=2 al3Anos 1.767 4.196 1.063 3.520 6.213 2.202 94 1.103 3.092 202
m14 a 18 Anos 675 1.393 313 1.095 1.630 581 106 365 1.042 63

Fonte: ACES Estudrio do Tejo, NEP — Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Fig. 144 - Consultas programa sadde infantil- doenga & vigildncia nas unidade de salde funcional do
concelho de Vila Franca de Xira, 2013

As consultas de vigildncia de utentes até aos 18 anos tiveram maior expressdo no centro de
salde da Pdévoa de Santa Iria. Em 2013, neste centro de salde, foram contabilizadas 6.993
consultas que corresponderam a 48% das consultas de vigildncias de todo o concelho. Refira-
se gue na USF Villa Longa estas consultas (3.810) equivaleram a 55% do total de consultas
deste centro de salde.

Unidades de

satide funcionais
12 Ano

UCSP Alhandra 136
UCSP Alverca 216
UCSP Arcena 73
Total 425
UCSP Pdvoa 222
USF Villa Longa 285
USF Forte 113
Total 620
UCsP Vila 6
Franca de Xira
ucse
Castanheira do 60
Ribatejo
USF Terras de
Cira 105
USF Castanheira 50
Total 221
Total 1.266

<12 Meses

Seguintes
418
494

134

208
23
367
2.914

194

313
73
588
4.180

12
Ano

50
70
27
147
61
110
50

41

39
32
112
480

Quantidade de Consultas de Vigilancia - 2013

12 a 23 Meses
Seguintes
147
243
82
472

486
68
704

84

111
8
203
1.379

Total
197
313

125

150
40
315
1.859

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

12 Ano
440

214

377
48
657
3.317

2 a 13 Anos
Seguintes

378

116

298
10
426
2.863

Total
818
1.025
304
2.147
882
1.525
543
2.950
20

330

675
58
1.083
6.180

12 Ano
132
263
69
464
158
239

532
26

83

187
15
311
1.307

14 a 18 Anos

Seguintes  Total

71
190

33
294
100
239

85
424

17

52

143

217
935

203
453
102
758

956
43

135

330
20
528
2.242

Quadro 107 - Consultas vigildncia do programa sadde infanti/ nas unidades de satde funcional do concelho

de Vila Franca de Xira, 2013
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Quantidade de Consultas Doenga - 2013

Unidades de
satide <12 Meses 12 a 23 Meses 2 a 13 Anos 14 a 18 Anos
funcionais a 2 . o
Alno Seguintes  Total A]ﬁo Seguintes  Total 13 Ano Seguintes Total 12 Ano Seguintes  Total
UCSP
e 18 87 105 24 109 133 415 534 949 214 258 472
UCSP Alverca 82 201 283 93 271 364 1.423 1.748 3171 466 474 940
UCSP Arcena 16 77 93 18 49 67 294 465 759 100 111 211
Total 116 365 481 135 429 564 2.132 2.747 4.879 780 843 1.623
UCSP Pévoa 75 165 240 135 210 345 1.343 1.295 2638 447 390 837
Ufgn\g';" 80 556 636 102 677 779 1.407  3.281 4688 411 741 1152
USF Forte 85 435 520 54 304 358 645 1.014 1659 127 234 361
Total 240 1.156 1.396 291 1.191 1.482 3.395 5.590 8.985 985 1.365 2.350
UCSP Vila
Franca de 4 2 6 4 1 5 55 19 74 38 25 63
Xira
uCsP
Castanheira 28 75 103 27 92 119 366 407 773 99 131 230
do Ribatejo
USFJ;"“ 194 514 708 127 407 534 978 1.439 2.417 285 427 712
USF
Costarheira 9 12 21 14 14 28 102 42 144 31 12 43
Total 235 603 838 172 514 686 1.501 1.907 3.408 453 595 1.048
Total 591 2.124 2.715 598 2.134 2.732 7.028 10.244 17.272 2.218 2.803 5.021

Fonte: ACES Estudrio do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Quadro 108 - Consultas de doenga do programa sadde infantil nas unidades de satde funcional do
concelho de Vila Franca de Xira, 2013

Tal como as consultas de vigildncia, também as consultas de doenca foram mais expressivas
na faixa etédria dos 2 aos 13 anos, com 17.272 consultas contabilizadas em 2013, ou seja 62%
do total de consultas realizadas nos centros de saldde do concelho. Neste tipo de consulta, as
criancas com idade inferior a 12 meses (2.715), assim como dos 12 aos 23 meses (2.732)
tiveram o mesmo peso ~ 10%.

Analisando as consultas do programa satde infantil na generalidade (doenca & vigildncia)
sobressai a USF Villa Longa por ter realizado o maior nimero de consultas (11.065), das quais
6.213 corresponderam a faixa etdria dos 2 aos 13 anos.

No que respeita as consultas/exames dos utentes dos 5 aos 15 anos, observou-se gue no ano
de 2013 foram efetuadas 1.382 consultas, das quais 65% se concentraram na faixa etaria dos
5 e 6 anos. Ao nivel dos centros de salde, as consultas revelaram-se em maior nimero
também na faixa etdria dos 5 aos 6 anos, destacando-se o centro de salde da Pévoa de
Santa lIria.

2013
Centro de Satde Quantidade de Consultas
5-6 anos 11-13 anos 15 anos
CS Alhandra 235 133 18
CS Pévoa Santa lria 514 198 9
CS Vila Franca de Xira 151 109 15
Total 900 440 42

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Quadro 109 - Consulta/exame global dos 5 aos 15 anos nos centros de satide do concelho de Vila Franca de
Xira, 2013

AREA DE INFLUENCIA DAS UNIDADES DE SAUDE

Tal como efetuado para o Hospital de Vila Franca de Xira, realizou-se o exercicio de irradiacéo
das unidades de saude do concelho utilizando o mesmo critério - drea de influéncia, conforme
definido por DGOTDU, 2002.
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Relembre-se que a area de influéncia é delimitada por uma circunferéncia cujo raio equivale
ao valor da Jjrradiacdo. Por sua vez, a jrradiacdo corresponde ao valor maximo de tempo de
percurso ou distancia percorrida pelos utilizadores desde as unidades de salde do concelho,
utilizando como meio de transporte o automével em meio urbano. A irradiacdo mede-se em
minutos ou quilémetros.

Deste modo e tendo por base o definido por IMTT, 2011 converteu-se a distancia tempo
(minutos) em disténcia quilométrica de modo a percecionar o territério concelhio abrangido a
5, 10 e 15 minutos de distancia das diversas unidades de salde do concelho, ou seja a 2,5
Km, 5 Km e 7,5 Km de distancia.

Populagao abrangida pela area de influéncia

Unidace e Satde rtemeno  MS2SKn o De2sasin pesarsin
N.2 % N.2 % N.2 %

UCSP Alhandra 15.711 11,5 60.881 44,5 79.529 58,1
UCSP e USF Castanheira do Ribatejo 9.096 6,6 22.861 16,7 29.441 21,5
UCSP Arcena 36.283 26,5 81.142 59,3 122.346 89,4
UCSP Alverca do Ribatejo 36.815 26,9 97.606 71,3 112.083 81,9
USF Forte 136886 56.295 41,1 92.827 67,8 103.723 75,8
UCSP da Pévoa de Santa Iria 58.707 42,9 83.985 61,4 97.810 71,5
USF Villa Longa 59.500 43,5 91.942 67,2 98.617 72,0
UCSP VFX e USF Terras de Cira 17.680 12,9 37.116 27,1 46.406 33,9

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Divisdo de Planeamento e Requalificagdo Urbana, (margo, 2014).

Quadro 110 - Populagao abrangida (%) pela area de Influéncia das unidades de satde, utilizando como
meio de transporte o automével em meio urbano, no concelho de Vila Franca de Xira, 2014

O exercicio da irradiacdo para unidades de salde, demonstrou que a abrangéncia destes
eqguipamentos é bastante satisfatéria, mesmo no limiar minimo dos 2,5 km (até 5 minutos).
No que respeita ao limiar intermédio de 5 km (até 10 minutos), observa-se que a totalidade
do concelho integra-se na area de influéncia das unidades de salde e a sua irradiacdo possui
elevada cobertura espacial.
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Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Divisdo de Planeamento e Requalificacdo Urbana, (marco, 2014).

Fig. 145 - Populacdo abrangida (%) pela drea de Influéncia das unidades de salde, utilizando como meio de
transporte o automével em meio urbano, no concelho de Vila Franca de Xira, 2014

Analisando em particular cada unidade de salde, evidenciam-se pela larga cobertura
populacional as UCSP de Arcena, Alverca do Ribatejo e Pévoa de Santa lria, por oposicdo a
UCSP e USF da Castanheira do Ribatejo que demostra menor abrangéncia.

Quanto ao limiar mais pequeno, até 2,5 km {(até 5 minutos), destaca-se a USF de Villa Longa e
a UCSP da Pévoa de Santa iria por abrangerem maior populacdo nesta irradiacdo, rondando
0s 59.000 residentes, o que representa cerca de 43% da populacao do concelho.
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Os centros de saude e respetivas unidades funcionais constituem, por exceléncia, os
equipamentos de vizinhanca mais préximos da populacdo residente, portanto, aqueles que
devem ser facilmente acediveis por todos os que necessitam de cuidados de salde.

Estabelecimentos de Saide, 2014

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Divisdo de Planeamento e Requalificagdo Urbana, (margo, 2014).

Fig. 146 - Area de Influéncia das unidades de satde, utilizando como meio de transporte o automével em
meio urbano, no concelho de Vila Franca de Xira, 2014

Com base no resultado das irradiacdes, foi delineado um modelo espacial que espelha a
cobertura das unidades de salde a uma distancia de 2,5 Km (até 5 minutos).

N° de ocoméncias
distancia (2.5 Km)

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Divisdo de Planeamento e Requalificacdo Urbana, (marco, 2014).

Fig. 147 - Area servida pelas unidades de salide a menos de 2,5 Km (5 minutos) de distancia, utilizando
como meio de transporte o automével em meio urbano, no concelho de Vila Franca de Xira, 2014
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Pela figura sao percetiveis alguns vazios na cobertura territorial, em particular nas localidades
de Cachoeiras, Sao joao dos Montes e Calhandriz, mas, na generalidade conclui-se que a rede
de centros de salde tem uma elevada cobertura territorial, havendo mesmo freguesias e
unides de freguesia, como Vialonga, Pdvoa de Santa iria/Forte da Casa e Alverca do
Ribatejo/Sobralinho, cujos territérios sdo abrangidos por 2 e 3 unidades de salde a uma
distancia de 2,5 km {(até 5 minutos).

REDE NACIONAL DE CUIDADOS
CONTINUADOS INTEGRADOS

A Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados (RNCCI), que se constitui como um
novo modelo organizacional criado pelos Ministérios do Trabalho e da Solidariedade Social e
da Salde, é formada por um conjunto de instituicbes publicas e privadas, que prestam
cuidados continuados de salde e de apoio social. Estas novas respostas promovem a
continuidade de cuidados de forma integrada a pessoas em situacdo de dependéncia e com
perda de autonomia®.

Sdo objetivos da RNCC! a prestacdo de cuidados de salde e de apoio social de forma
continuada e integrada a pessoas gque, independentemente da idade, se encontrem em
situacdo de dependéncia. Os Cuidados Continuados Integrados estdo centrados na
recuperacao global da pessoa, promovendo a sua autonomia e melhorando a sua
funcionalidade, no &mbito da situacéo de dependéncia em que se encontra®,

RNCCI - Missdo e Valores®*

- Prestacdo individualizada e humanizada de cuidados;

- Continuidade dos cuidados entre os diferentes servicos, sectores e niveis de diferenciacao,
mediante a articulagdo e coordenacaoc em rede;

- Equidade no acesso e mobilidade entre os diferentes tipos de unidades e equipas da Rede;

- Proximidade da prestacdo dos cuidados, através da potenciacao de servicos comunitarios de
proximidade;

- Multidisciplinaridade e interdisciplinaridade na prestacdo de cuidados;

- Avaliacdo integral das necessidades da pessoa em situacdo de dependéncia e definicdo
periddica de objetivos de funcionalidade e autonomia;

- Promocado, recuperacao continua ou manutencdo da funcionalidade e da autonomia;

- Participacdo das pessoas em situacdo de dependéncia, e dos seus familiares ou representante
legal, na elaboragdo do plano individual de intervencao e no encaminhamento para as unidades
e equipas da rede;

- Participacdo e co-responsabilizacdo da familia e dos cuidadores principais na prestacéo dos
cuidados;
- Eficiéncia e qualidade na prestacdo dos cuidados;

- Os cuidados paliativos devem estar integrados na pratica normal dos cuidados. Integracdo mais
precoce previne “distress” a longo prazo. Ndo sé atender os sintomas e necessidades fisicas mas
também os problemas psicolégicos e espirituais dos doentes;

- Otimizacdo do conforto, funcéo e suporte social aos doentes e familiares quando a cura ndo é
possivel;

A RNCC/ no CoNcELHO DE VILA FRANCA DE XIRA

A criacdo do ACES Estudrio do Tejo em dezembro de 2012 permitiu a constituicdo da Equipa
Coordenadora Local (ECL) Estuério do Tejo®®, que abrange a totalidade dos centros de salde

82 Adaptado de http://www.rncci.min-saude.pt/ [ site consultado em abril de 2014].

83 fdem

8 fdem

8 Foram extintas as anteriores ECL de Arruda dos Vinhos (ACES Oeste Sul) e Pévoa de Santa Iria (ACES
VFX) para se constituir em maio de 2013, a atual ECL Estuario do Tejo.
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da area de influéncia do ACES - Alenquer, Arruda dos Vinhos, Azambuja, Benavente, Alhandra,
Pévoa Santa iria e Vila Franca de Xira.

E da responsabilidade da ECL Estudrio do Tejo garantir o acompanhamento de todas as
unidades de internamento existentes na area de influéncia do ACES®®,

No concelho de Vila Franca de Xira, segundo o Nucleo de Estudos e Planeamento do ACES
Estudrio do Tejo, localizam-se as seguintes:

RNCCI em Vila Franca de Xira em 2014

- Unidade de Longa Duracao e Manutencéao (ULDM) na ABEI em Vila Franca de Xira (internamento)

- Equipa de Cuidados Continuados Integrados (ECCI) em Alhandra (resposta domiciliaria) - 10
camas

- Equipa de Cuidados Continuados Integrados (ECCI) na Pévoa Santa Iria (resposta domiciliria) -
15 camas

- Equipa de Cuidados Continuados Integrados (ECCI) Vila Franca de Xira (resposta domiciliria) -
10 camas

Ao nivel do internamento, o concelho dispde da Unidade de Longa Duracdo e Manutencdo da
ABEJ, que se localiza na Quinta da Coutada, freguesia de Vila Franca de Xira. Esta unidade
encontra-se integrada na RNCCI que se articula com outras organizaces e equipas da Rede e
presta cuidados de salde e de apoio social a pessoas em situacdo de dependéncia
temporéria ou permanente, independentemente da idade?®’.

Quanto as respostas domiciliadrias, estdo disponiveis no concelho trés Equipas de Cuidados
Continuados Integrados (ECCI): em Alhandra, na Pdvoa Santa Iria e em Vila Franca de Xira,
cujo acompanhamento prestado pela Rede é realizado no domicilio do utente, por técnicos
habilitados, sobretudo enfermeiros afetos a Unidade de Cuidados Continuados.

PROCESSOS REFERENCIADOS NA RNCC/ no
COoNCELHO DE ViLA FRANCA DE XIRA

No que respeita aos processos referenciados pelo hospital e equipas dos centros de salde, a
ECL Estudrio do Tejo avaliou em 2013, 366 processos, dos quais 58% foram encaminhados
para tipologias ECCl e UMDR.

Origem ECCI uc UMDR ULDM UCP Total
Hospital 6 59 93 21 44 233
Centros de Saude 102 1 13 20 7 143
Total 108 60 106 41 51 366

Obs.: ECCI - Equipa de Cuidados Continuados Integrados; UC - Unidades de Convalescenca; UMDR - Unidade de Longa Duracdo e
Reabilitacdo; ULDM - Unidade de Longa Duracdo e Manutengéo; UCP - Unidade de Cuidados Paliativos

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.
Quadro 111 - Processos referenciados na RNCCI no ano de 2013 no concelho de Vila Franca de Xira, 2014
O hospital referenciou 63,6% episédios em 2013, enquanto os centros de salide cerca de

36%. Quanto as tipologias, o hospital identificou mais casos que os centros de salde, com
excecao das respostas domiciliarias relativas as ECCI.

A RNCCI é uma estrutura de ambito nacional, logo qualguer utente desde que demonstre
preferéncia pode ser admitido em qualguer unidade de internamento, mesmo fora da sua

8 UMDR Arruda dos Vinhos (15 camas); ULDM Arruda dos Vinhos (15 camas); ULDM Quinta da Relva/
Olhalvo (30 camas); ULDM Charnais/ Merceana (30 camas); ULDM ABEIl/ Vila Franca de Xira (30 camas);
ECCI Alenquer (10 camas); ECCI Arruda dos Vinhos (10 camas); ECCI Azambuja (50 camas); ECCI
Alhandra (15 camas); ECCI Pévoa S. Iria (15 camas); ECCI Vila Franca de Xira (10 camas).

87 /n http://abeivfxira.pt/respostas-sociais/saude/ [ site consultado em abril de 2014].
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adrea de residéncia. Os utentes com residéncia na drea geogréfica da ECL Estudrio do Tejo,
admitidos na RNCCl em 2013, foram 270.

Relativamente aos processos avaliados pela ECL Estuario do Tejo, observou-se que no ano de
2009 foram avaliados menos processos {241}, no entanto, nos anos subseguentes as
avaliacdes aumentaram substancialmente - 2011 (405) e 2012 (406) - ultrapassando os 800
processos.
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Fonte: ACES Estudrio do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Fig. 148 - Processos avaliados pela ECL Estudrio do Tejo, 2008 - 2013
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Entre 2008 e 2013 foram apreciados 2.043 processos pela ECL Estudrio do Tejo, tendo-se
destacando os avaliados pelas UMDR que corresponderam a 31% (631), seqguida das UCP
(393) e UC (379), que juntas perfizeram 38%.
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Obs.: ECCI - Equipa de Cuidados Continuados Integrados; UC - Unidades de Convalescenca; UMDR - Unidade de Longa Duracdo e
Reabilitacdo; ULDM - Unidade de Longa Duracdo e Manutencgéo; UCP - Unidade de Cuidados Paliativos.
Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Fig. 149 - Processos avaliados pela ECL Estuério do Tejo, por tipologia, 2008 — 2013
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Obs.: ECCl - Equipa de Cuidados Continuados Integrados; UC -

Reabilitacdo; ULDM - Unidade de Longa Duracdo e Manutengéo; UCP - Unidade de Cuidados Paliativos.
Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Unidades de Convalescenca; UMDR - Unidade

Fig. 150 - Processos avaliados pela ECL Estuéario do Tejo, 2014
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Uma analise por tipo de Equipa/Unidade, entre 2008 e 2013, revelou um aumento do ndmero
de processos da ECCI de 31 (2010} para 108 processos. Nas Unidades entre 2008 e 2009 o
nimero de processos reduziu, com excecdo da UC, mas desde 2010 os processos
aumentaram até voltarem novamente a reduzir em 2013.

No que respeita a taxa de ocupacdo mensal por ECCI, observa-se que a ECCl de Alhandra
regista a maior taxa de ocupacdo, quando comparada com as outras respostas domicilidrias
existentes (Pévoa de Santa Iria e Vila Franca de Xira), alcancando uma média de ocupacdo no
ano de 2013 de 88%, e de acordo com os dados disponibilizados para os dois primeiros
meses de 2014, uma média de 97%.

A média de ocupacdo no ano de 2013 para a ECCl da Pbvoa de Santa Iria rondou os 53% e
para Vila Franca de Xira os 52%, enguanto para os dois primeiros meses de 2014, a ECCi de
Vila Franca de Xira registou uma média de 73% e a ECCI da Pdévoa de Santa Iria 62%.
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Fonte: ACES Estudrio do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Fig. 151 - Taxa de ocupacao mensal das ECCI de Alhandra, P6voa de Santa Iria e Vila Franca de Xira, 2013
e janeiro e fevereiro de 2014

SERVICOS DE SAUDE
PRIVADOS

Para além dos servicos de salde publicos, o concelho de Vila Franca de Xira possui uma vasta
rede de estabelecimentos de salde privados.

2500
2000 /
1500 ——
1000
500
0
2008 2009 2010 2011
— EMpresas 807 806 872 849
e— Sociedades 124 137 156 156
e Empresas em Nome Individual 683 669 716 693
Pessoal ao Servico nas Empresas 1281 1274 1326 1.930

Fonte: INE, Anudrio Estatistico da Regido de Lisboa 2009, 2010, 2011 e 2012

Fig. 152 - Empresas, sociedades sedeadas no concelho de Vila Franca de Xira e pessoal ao servigo,
segundo a Seccéo Q da CAE-Ver.3, 2008%, 2009, 2010%° e 2011

88 Os dados foram compilados de acordo com a versdo revista da nomenclatura de atividades econémicas
(CAE-Ver.3), pelo que os dados setoriais divulgados em anos anteriores ndo sdo diretamente comparaveis
com os agora divulgados (INE, 2012a).

8 pados divulgados de acordo com a nova série do Sistema de Contas Integradas das Empresas (SCIE)
2004-2010. A entrada em vigor do Sistema de Normalizacdo Contabilistica, em 1 de janeiro de 2010,
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Uma andlise por drea de atividade econdémica, recorrendo a classificacdo da CAE-Ver.3
(Seccdo Q - atividades de salde humana e apoio social®®), permitiu observar que, em 2011,
existiam, sedeadas no concelho, 849 empresas que prestavam servicos no dmbito da sadde
humana e apoio social, possuindo ao servico 1.930 trabalhadores. Destas 849 empresas, 156
(apenas 18,4%) assumiam a forma juridica®® de sociedades, o que significa que a maioria das
empresas (81,6%) era em nome individual.

Desde 2008 assistiu-se a um aumento gradual destas empresas {quer sociedades quer de
empresas em nome individual) sedeadas no concelho, bem como a um aumento do seu
pessoal ao servico®?, em particular desde o ano de 2010, embora esta interpretacdo possa
nao ser tdo evidente, uma vez que a série apresenta problemas de comparabilidade.
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Fonte: Sistema de Contas Integradas das Empresas, Servigo de Estatistica das Empresas, Departamento de Estatistica Econdémica, INE, IP -
Portugal 2013

Fig. 153 - Sociedades da Secgdo Q da CAE-Ver. 3 sedeadas no concelho de Vila Franca de Xira, 2011

No gue concerne as sociedades sedeadas no concelho de Vila Franca de Xira (156) constatou-
se que na sede do concelho localizavam-se 34% das mesmas, seguida da CSF de Alverca do
Ribatejo/Sobralinho com 27%. Com menos sociedades encontrava-se a CSF de Alhandra/Séo
Jodo dos Montes/Calhandriz.

Das sociedades sedeadas com atividades dirigidas a salde humana, destacavam-se as
classificadas como outras atividades de sadde humana®® com o maior nimero (48), seguida

introduziu alteragdes significativas no registo da informacgao, motivo pelo qual estes dados ndo sdao
diretamente comparaveis com os dados disponibilizados anteriormente (INE, 2012a).

90 Atividades dirigidas a sadde humana (hospitalares, liberais, paramédicas, etc.), exercidas em regime
de internamento ou ambulatdrio, com ou sem fim lucrativo, estdo definidas nesta Seccdo; No dmbito do
apoio social estdo incluidas as atividades dos servigos dos equipamentos sociais, publicos ou privados,
com ou sem alojamento; As atividades veterindrias deixaram de incluir esta Seccdo, passando para o
ambito da Seccdo M (Atividades de consultoria, cientificas, técnicas e similares) (INE, 2007b).

%Y Classificacdo atribuida pelo direito e que pode revestir vdrias formas: Sociedades Civis (de Direito
Publico ou de Direito Privado; com fim lucrativo ou sem fim lucrativo) e Sociedades Comerciais in
www.ine.pt.

92 pessoal ao Servico - Pessoas que, no periodo de referéncia, participaram na atividade da
empresa/instituicdo, qualquer que tenha sido a duracdo dessa participacdo, nas seguintes condicbes. a)
pessoal ligado & empresa/instituicdo por um contrato de trabalho, recebendo em contrapartida uma
remuneracdo; b) pessoal ligado & empresa/instituicdo, que por ndo estar vinculado por um contrato de
trabalho, ndo recebe uma remuneracdo regular pelo tempo trabalhado ou trabalho fornecido (p. ex.:
proprietdrios-gerentes, familiares ndo remunerados, membros ativos de cooperativas); c¢) pessoal com
vinculo a outras empresas/instituicées que trabalharam na empresa/instituicdo sendo por esta
diretamente remunerados; d) pessoas nas condicbes das alineas anteriores, temporariamente ausentes
por um periodo igual ou inferior a um més por férias, confilito de trabalho, formacdo profissional, assim
como por doenca e acidente de trabalho. Ndo sdo consideradas como pessoal ao servico as pessoas que:
i) se encontram nas condicées descritas nas alineas a), b), e ¢) e estejam temporariamente ausentes por
um periodo superior a um més; ij) os trabalhadores com vinculo & empresa/instituicdo deslocados para
outras empresas/instituicées, sendo nessas diretamente remunerados; iii) os trabalhadores a trabalhar na
empresa/instituicdo e cuja remuneracdo € suportada por outras empresas/instituicées (p. ex.:
trabalhadores temporarios); iv) os trabalhadores independentes (p. ex.: prestadores de servicos, também
designados por “recibos verdes”) (INE, 2012a).

93 Compreende todas as atividades de saudde humana ndo incluidas nas subclasses anteriores,
nomeadamente, andlises clinicas, enfermagem, recolha de sangue e de JOrgdos, cuidados de saude
prestados em ambuldncias, fisioterapia, optometria, ortoptica, dietética, hidroterapia, massagem médica,
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das atividades de medicina dentaria e odontologia (36), que em conjunto perfaziam 54% das
sociedades desta Seccao.

Outras actividades de saGde humana, n.e.

Actividades de medicina dentéria e odontologia

Actividades de prética médica de clinica geral, em ambulatério
Actividades de pratica médica de clinica especializada, em ambulatdrio
Actividades de cuidados para criangas, sem alojamento
Actividades de enfermagem

Outras actividades de apoio social sem alojamento, n.e.
Laboratérios de analises clinicas

Actividades de apoio social para pessoas idosas, com alojamento
Actividades dos estabelecimentos de salide com internamento
Actividades de apoio social para pessoas idosas, sem alojamento

Actividades de apoio social para pessoas com deficiéncia, sem alojamento
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Fonte: Sistema de Contas Integradas das Empresas, Servigo de Estatistica das Empresas, Departamento de Estatistica Econdmica, INE, IP -
Portugal 2013

Fig. 154 - Sociedades da Sec¢ao Q da CAE-Ver.3 sedeadas no concelho de Vila Franca de Xira, 2011
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Fonte: Sistema de Contas Integradas das Empresas, Servico de Estatistica das Empresas, Departamento de Estatistica Econémica, INE, IP -
Portugal 2013

Fig. 155 - Pessoal ao servigo nas sociedades da Seccéo Q da CAE-Ver. 3 sedeadas no concelho de Vila
Franca de Xira, 2011

Relativamente ao pessoal ao servico, observou-se que 90% das sociedades empregavam até
9 funciondrios. Com mais de 250 funcionérios foi identificada a sociedade Escala Vila Franca ~
Sociedade Gestora do Estabelecimento, 5.A. - entidade responsdvel pela prestacdo dos
cuidados de salde e que assegura a gestdo do novo Hospital de Vila Franca de Xira®*.

FARMACIAS E PARAFARMACIAS

“Portugal tem uma das melhores redes de farmdcia da Europa, com o melhor sistema de
assisténcia farmacéutica as populacdes, ao mais baixo custo’®. As farmacias portuguesas

gindstica médica, terapia (ocupacional, da fala, etc.), quiropodia, homeopatia, acupunctura, hipoterapia,
psicologia e atividades similares, exercidas em consultorios privados, nos postos médicos das empresas,
escolas, lares, no domicilio ou noutros locais. Estas atividades ndo envolvem tratamento médico. Ndo
inclui as atividades em estabelecimentos de salde com internamento e as atividades de pratica clinica
em ambulatdrio (INE, 2007b).

% De acordo com informac&o disponivel no site da Administracdo Central do Sistema de Saude /n
http://www.acss.min-saude.pt [ consultado em marco de 2014].

9 /n Associacdo Nacional de Farmacias /n http://www.anf.pt, [ consultado em fevereiro de 2014].
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sao unidades enguadradas no sistema nacional de prestacdo de cuidados de salde, com
direcdo técnica permanente de farmacéuticos®s.

A instalacdo de farmacias® estd condicionada por critérios demogréficos e geogréficos. Este
fato impossibilita a concentracdo de farmacias nos centros urbanos e promove uma
distribuicdo homogénea por todo o territério nacional.®®

Ao longo dos anos tem-se verificado um aumento gradual do nUmero de farmacias em
Portugal. No ano de 2010, havia uma farmacia por cada 3.725 cidadaos®®.

A tendéncia de crescimento do nimero de farmécias aconteceu também no concelho de Vila
Franca de Xira. Em 2012 localizavam-se no concelho 27 farmécias, pese embora ainda se
esteja aguém da cobertura desejada - o concelho regista 5.070 habitantes por farmaécia,
sendo a capitacdo!® apontada de 3.500 habitantes por farmacia®.
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Fonte: INE, Estatisticas das Farmacias, Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt

Fig. 156 - Farmécias no concelho de Vila Franca de Xira, 2002 a 2012

O concelho de Vila Franca de Xira dispunha, em 2012, de um racio de 0,2 farméacias por cada
1.000 habitantes, valor ligeiramente inferior ao registado, no mesmo ano, para a AML e
Grande Lisboa (ambas com 0,3).

Farmaécias'® por 1.000 habitantes

Zona Geogréfica
2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

AML 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3+ 0,3
Grande Lisboa 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3+ 0,3
Vila Franca de Xira 0,4 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,21 0,2

L. Quebra de série/comparabilidade.
Fonte: INE, Estatisticas das farmacias. Quadro extraido em 27 de Janeiro de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 112 - Farmécias por 1.000 habitantes por localizagdo geogréfica, 2002 a 2012

% jdem

97 Estabelecimento de saude, licenciado por alvard concedido pelo Instituto Nacional da Farmdcia e do
Medicamento (INFARMED), através de concurso publico, apenas a farmacéuticos. O exercicio da sua
atividade estd devidamente regulamentado, competindo aos farmacéuticos, ou aos seus colaboradores,
sob a sua responsabilidade, a funcdo de preparar, controlar, conservar e dispensar medicamentos ao
publico. Pode ter, em condicbes devidamente regulamentadas, dois postos farmacéuticos novos (INE,
2012c).

% /n a Associacao Nacional de Farmacias /n http://www.anf.pt, [ consultado em fevereiro de 2014].

9 jdem

100 portaria n.2 1430/2007, de 2 de novembro, que estabelece capitacdo minima de 3.500 habitantes por
farmacia.

101 Férmula - 136.886 habitantes/3.500 habitantes = 39 farmaécias.

102 Estabelecimento de sadde, licenciado por alvard concedido pelo Instituto Nacional da Farmdécia e do
Medicamento (INFARMED), através de concurso publico, apenas a farmacéuticos. O exercicio da sua
atividade estd devidamente regulamentado, competindo aos farmacéuticos, ou aos seus colaboradores,
sob a sua responsabilidade, a funcdo de preparar, controlar, conservar e dispensar medicamentos ao
publico. Pode ter, em condicbes devidamente regulamentadas, dois postos farmacéuticos novos (INE,
2013b).
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A Ultima década foi marcada, essencialmente, pela estabilizacdo desta varidvel, que desde
2003, permanece inalterdvel, quer para o concelho, quer para a regido onde este se insere.

N

Relativamente a distribuicdo territorial das farmécias, todas as freguesias e unides de
freguesias dispbem de farmdcias, embora haja territérios, como é o caso das antigas

freguesias de Sao joao dos Montes, Calhandriz e Cachoeiras, onde ainda nao existe nenhuma
farmacia.

Concelho e Territérios CSF Populagdo residente 2011 Farmécias *H abitgz?étsalgaérom scia)
Concelho Vila Franca de Xira 136.886 27 5.070
CSF Alhandra/S/M/ Calhandriz 12.866 2 6.433
CSF Alverca do Ribatejo/ Sobralinho 36.120 7 5.160
CSF Castanheira do Ribatejo/ Cachoeiras 8.266 2 4,133
CSF Povoa de Santa Iria/ Forte da Casa 40.404 7 5.772
CSF Vialonga 21.033 3 7.011
CSF Vila Franca de Xira 18.197 6 3.033

Fonte: http://www.farmaciasdeservico.net. Site consultado em fevereiro de 2014

Quadro 113 - Farmdcias e capitagdo por CSF no concelho de Vila Franca de Xira, 2014

Uma andlise da capitacdo por territério das CSF revela que apenas a CSF de Vila Franca de
Xira (3.033) possui uma capitacdo inferior a estabelecida na Portaria n.2 1430/2007 de 2 de

novembro. Em oposicdo a CSF de Vialonga (7.011) é aquela que possui a capitacdo mais
afastada do valor padrao.

8000
7000
6000
5000
4000
3000
2000
1000
0 T T T T T .
Concelho Vila CSF CSF Alverca do  CSF Castanheira  CSF Pévoa de CSF Vialonga CSF Vila Franca
Franca de Xira Alhandra/SjM/ Ribatejo/ do Ribatejo/ Santa Iria/ Forte de Xira
Calhandriz Sobralinho Cachoeiras da Casa
mmmmm Capitacdo (Hab./farmacia) e Farmacias

Fonte: http://www.farmaciasdeservico.net. Site consultado em fevereiro de 2014
Fig. 157 - Farmacias por CSF no concelho de Vila Franca de Xira, 2014
Apés a publicacdo do diploma legal que estabeleceu o regime da venda de medicamentos

ndo sujeitos a receita médica fora das farmacias'®®, as parafarmécias tém surgido e
aumentado por todo o territério concelhio.

9
8
7
6
5 5
4
3 3
2
2
0 T T .
CSF Alhandra/S)M/ CSF Alverca do CSF Castanheira do CSF P6voa de Santa CSF Vialonga CSF Vila Franca de Xira
Calhandriz Ribatejo/ Sobralinho  Ribatejo/ Cachoeiras Iria/ Forte da Casa

Fonte: Infarmed in http://www.infarmed.pt, site consultado em fevereiro de 2014

Fig. 158 - Parafarmécias no concelho de Vila Franca de Xira, 2014

103 pecreto-Lei n.2 134/2005, de 16 de agosto que estabelece o regime da venda de medicamentos n&o
sujeitos a receita médica fora das farmacias.
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De acordo com o INFARMED existem 19 parafarmécias no concelho de Vila Franca de Xira,
grande parte localizadas em centros comerciais ou integradas em grandes superficies. A
maioria localiza-se na CSF de Alverca do Ribatejo/Sobralinho e Pévoa de Santa iria/Forte da
Casa.

Legenda

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Divisdo de Planeamento e Requalificacdo Urbana, (marco, 2014).

Fig. 159 - Farmécias e parafarmacias no concelho de Vila Franca de Xira, 2014

Tal como acontece com a cobertura geogréafica das farmécias, também as antigas freguesias
de 530 Jodo dos Montes, Calhandriz e Cachoeiras, bem como a antiga freguesia da
Castanheira do Ribatejo, ndo possuem nenhum estabelecimento nos seus territérios.

AREA DE INFLUENCIA DAS FARMACIAS E PARAFARMACIAS

Tal como efetuado para o HVFX e unidades de salde do concelho, realizou-se o exercicio de
irradiacdo das farmdcias e parafarmacias utilizando o mesmo critério - drea de influéncia,
conforme definido por DGOTDU, 2002.

A &rea de influéncia é delimitada por uma circunferéncia cujo raio equivale ao valor da
irradiacdo. Por sua vez, a Jirradiacdo corresponde ao valor maximo de tempo de percurso ou
distancia percorrida pelos utilizadores desde as unidades de salde do concelho, utilizando,
neste caso, a deslocacdo a pé. A irradiacdo mede-se em minutos ou metros.

Deste modo e tendo por base o definido por IMTT, 2011 converteu-se a distancia tempo
{minutos) em distancia quilométrica de modo a percecionar o territério concelhio abrangido a
5 e 8 minutos de distancia das farmacias e parafarmacias do concelho, ou seja a 350 metros
e 500 metros de distancia.
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elecimentos de Saude, 201

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Divisdo de Planeamento e Requalificagdo Urbana, (margo, 2014).

Fig. 160 - Area de Influéncia a pé das farmacias no concelho de Vila Franca de Xira, 2014

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Divisdo de Planeamento e Requalificacdo Urbana, (marco, 2014).

Fig. 161 - Area de Influéncia a pé das parafarmécias no concelho de Vila Franca de Xira, 2014

Populag&o abrangida pela area de influéncia

Farmécias e Populagéo residente no = , )
Parafarmécias concelho 2011 350 metros (até 5 minutos) Até 500 metros (até 8 minutos)
N.2 % N.2 %
Farmacias 95.651 69,9 111.497 81,5
o 136.886
Parafarmacias 53.147 38,9 71.174 52,0

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Divisdo de Planeamento e Requalificacdo Urbana, (marco, 2014).

Quadro 114 - Populagao abrangida pela area de Influéncia a pé das farmécias e parafarmécias no concelho
de Vila Franca de Xira, 2014
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No que respeita a populacdo abrangida por estes estabelecimentos de salde conclui-se que
as farmacias possuem uma cobertura mais satisfatéria, chegando aos 111.497 habitantes
para uma darea de influéncia a pé de 500 metros (até 8 minutos), o que representa 81,5% da
populacdo do concelho.

VAcCINACAO

De acordo com o Portal da Saude’%, as vacinas sdo o meio mais eficaz e seguro de protecéo
contra certas doencas. Mesmo quando a imunidade ndo é total, quem estd vacinado tem
maior capacidade de resisténcia na eventualidade da doenca surgir.

Ndo basta vacinar-se uma vez para ficar devidamente protegido. Em geral, é preciso receber
vérias doses da mesma vacina para que esta seja eficaz. Outras vezes é também necessério
efetuar doses de reforco, nalguns casos ao longo de toda a vida.

A vacinacdo, além da protecdo pessoal, traz também beneficios para toda a Comunidade,
pois quando a maior parte da populacdo estd vacinada interrompe-se a transmissédo da
doenca.

O Programa Nacional de Vacinacao (PNV) é da responsabilidade do Ministério da Salde e
integra as vacinas consideradas mais importantes para defender a salde da populacdo
portuguesa.

As vacinas que fazem parte do PNV podem ser alteradas de um ano para o outro, em funcao
da adaptacao do Programa as necessidades da populacdo, nomeadamente pela integracdo de
novas vacinas.

Idades
: 5 Toda a
tra;
Vacina contra N 2 1 6 12 18 56 | 1013 | vida
rnemi; meses | meses | meses | meses | meses anos anos 1010
anos
Tuberculose BCG
Hepatite B VHB 1 VHB 2 VHB 3
AT Hb1 | Hb2 | Hib3 Hib 4
DIERAE- DTP,1 | DTP,2 | DTR,3 DTP4 | DTP,5 | Td Td
Poliomielite VIP 1 VIP 2 VIP 3 VIP 4
Meningococo C (a) MenC 1
Sarampo - Parotidite
epidémica - Rubéola
Infecgies por virus do i
Papiloma humano (b) LE’

{a) A data de entrada em vigor do PNV 2012, apenas se recomenda 1 dose de MenC aos 12 meses. No periodo de transig So,
as crangas que ja tenham 1 dose de MenC no 1° ano de vida, necessitam apenas da dose aos 12 meses.
Independentemente do numero de doses (uma ou duas) efectuadas no primeiro ano de vida, & necessana a dose dos 12
meses (respeitande sempre o intervalo minimo entre doses)

(b) Aplicavel apenas a raparigas
Obs.: BCG (tuberculose); DTPa (Difteria, Tétano, Tosse Convulsa); DTPaHIB (Difteria-Tétano-Tosse convulsa-doenca invasiva por Haemophilus
influenzae do serotipo b); DTPaHibVIP (Difteria-Tétano-Tosse convulsa-doenca invasiva por Haemophilus influenzae do serotipo b-
Poliomielite); DTPaVIP (Difteria-Tétano-Tosse convulsa-Poliomielite); Hib (doencas causadas por Haemophilus influenza e tipo b); HPV
(Infecdes por Virus do Papiloma Humano) - s6 para raparigas; MenC (meningites e septicemias causadas pela bactéria meningococo); VAR
(Rubéola); VAS (sarampo); VASPR (Sarampo, Parotidite, Rubéola); VHB (Hepatite B); VAP — Virus vivos atenuados e VIP - Virus inativados
(Poliomielite); Td (Tétano e Difteria).

Fonte: Imagem retirada de DGS, 2011

Fig. 162 - Esquema cronolégico de vacinagdo recomendado pelo PNV 2012

104 /n  http://www.portaldasaude.pt/portal/conteudos/informacoes+uteis/vacinacao/vacinas.htm [ site

consultado em margo de 2014].
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Segundo DGS, 2011 aos 6 e aos 12 meses de idade completa-se a primovacinacao,
respetivamente para sete e para onze infecfes/doencas das doze abrangidas pelo PNV. Aos
13 anos € administrada as raparigas, a vacina HPV (Infecdes por Virus do Papiloma Humano).
Para garantir uma protecdo mais efetiva e duradoura, sdo aconselhadas, para algumas
vacinas, doses de reforco ou doses adicionais.

Verificou-se a nivel nacional, nos Ultimos trés anos em andlise, uma diminuicdo das
vacinaces do tétano e hepaltite B, enquanto os restantes tipos de vacinacdo mantiveram os
seus valores estdveis com poucas oscilacdes desde 2005.

Na AML, para o mesmo periodo em andlise, registou-se uma tendéncia ligeiramente inversa,
ou seja, observou-se um aumento da vacinacéo do tétano e uma descida da vacinacdo da
hepatite B, enquanto os restantes tipos de vacinacao estabilizaram os seus valores. A
vacinacao anti-sarampo, parotidite e rubéola registaram quantitativos muito superiores aos
restantes tipos de vacinacdo, até ao ano de 2008, tendo dado lugar a vacinacdo do tétato,
que passou a ter valores superiores.

. . Vacinagéo
Perfodo Vacinagdo Vacinagao Va;:;r;ggéo Vacinagao H:Z%a;héiZI 5 sai:rz;ao Vacinagdo Vacinagao
de Pg ’:‘;I? I?' difteria tétano . e Poliomielite T oo e paroti dite lepatite B tuberculose
referéncia e rubéola
N.2 N.2 N.2 N.2 N.2 N.2 N.2 N.2
Portugal 275.637 275.637 101.385 99.184 101.058 215.326 122.774 103.254
2010 AML 78.859 78.859 31.457 32.791 31.280 69.864 40.280 34.769
2009 Portugal 308.637 308.637 100.193 102.325 99.877 219.411 156.688 99.530
AML 76.197 76.197 31.577 33.214 31.385 69.259 45.756 30.692
2008 Portugal  317.775 317.775 102.255 104.784 101.912 232.147 176.558 108.617
AML 73.786 73.786 33.148 34.796 32.949 76.454 50.910 33.399
2007 Portugal  280.654 280.654 102.804 103.423 100.836 227.154 188.167 96.472
AML 65.820 65.820 33.143 33.705 31.998 75.186 52.036 30.940
2006 Portugal  237.197 237.197 106.407 105.401 105.400 239.708 177.837 97.393
AML 59.024 59.024 35.156 35.294 34.548 81.169 52.189 32.414
2005 Portugal  241.397 211.453 104.868 107.328 104.212 259.277 189.744 102.793
AML 57.555 57.596 33.326 34.139 32.942 82.144 52.274 30.017

Fonte INE, Estatisticas das Vacinacfes. Quadro extraido em 17 de Margo de 2014 de http://www.ine.pt.

Quadro 115 - Vacinacdo (n.2) em Portugal e AML, 2005 a 2010

350000
300000
250000 A
200000
150000 ‘V
100000 —— e —,
50000
0 T T T T T
2005 2006 2007 2008 2009 2010
Difteria — Tétano Tosse Convulsa
e— Poliomielite Haemophilus Influenzae e— A\nti-sarampo, parotidite e rubéola

e Hepatite B Tuberculose

Fonte INE, Estatisticas das Vacinagdes. Quadro extraido em 17 de Marco de 2014 de http://www.ine.pt.

Fig. 163 - Vacinag0es a populagao residente em Portugal, 2005 a 2010
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Fonte INE, Estatisticas das Vacinagdes. Quadro extraido em 17 de Margo de 2014 de http://www.ine.pt.

Fig. 164 - VacinacOes a populacao residente na AML, 2004 a 2010

Segundo dados do ACES Estuério do Tejo, no ano de 2013, administraram-se nos centros de
salde do concelho de Vila Franca de Xira um total de 31.852 vacinas, das quais 51%
corresponderam ao 7étano e Difteria (Td), sequida da Difteria, Tétano e Tosse Convulsa (DTP)

totalizando 18% das vacinas.
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Fonte: ACES Estudrio do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Fig. 165 - Vacinac0es aos utentes dos centros de satde, por tipo de vacina, no concelho de Vila Franca de

Xira, 2013

Ao nivel das unidades de salde, observou-se que as UCSP de Alverca e Vialonga, assim como
as USF de Villa Longa e Terras de Cira foram as que mais vacinas aplicaram no ano de 2013.

Quanto aos centros de salde, cerca de 41% das vacinas foram fornecidas pelo Centro de
Saude da Pévoa de Santa lria, seguido do Centro de Salde de Alhandra com 35% e por
Ultimo, com 23%, o Centro de Salde de Vila Franca de Xira.
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Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Fig. 166 - Vacinagdes aos utentes dos centros de salide no concelho de Vila Franca de Xira, 2013
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A vacina do tétano e Difteria {Td) foi a mais facultada nos trés Centros de Satde.
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Fonte: ACES Estudrio do Tejo, NEP — Nicleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Fig. 167 - VacinacOes aos utentes dos centros de salde, por tipo de vacina, no concelho de Vila Franca de

Xira, 2013
S
Unigade DTP DTP  DTP . V::\l/nas HPV
Funcional .
BCG DTPa i uibvip avip DTPW Hib O70 . "0 MenC Td VASPR VHB VIP
UcsP
Ahsmgra 19 1 113 276 104 - 1 - 216 109 2.192 216 226 7
UcsP _
Ao 57 5 242 623 252 1 1 19 400 258 2.996 512 485 14
ucsP
Arcona 7 1 69 175 86 - - 7 172 81 933 182 157 9
UCSP Pévoa 42 11 225 570 268 - 12 10 490 206 2.090 482 436 17
Ufgn\g';'a 48 11 229 570 244 - 13 12 423 242 2331 573 483 24
USF Forte 19 - 110 297 122 - 2 6 173 132 1534 269 258 15
UCSP Pévoa
(nativa) 2 - 7 13 9 11 - 27 12 62 27 17 1
UCSPVFX 3 ; 8 19 19 - - 4 66 18 412 40 27 5
ucsP _
Castanneira 5 3 50 101 48 -2 2 109 54 540 131 76 3
USdFeTCei;gaS 33 2 158 437 222 - 1 10 209 169 2.806 387 329 8
USF
Castonheira 14 2 46 95 38 - - 6 83 55 404 98 85 8
Total 249 36 1.257 3.176 1412 2 33 76 2368 1.336 16.300 2.917 2579 111

Obs.: BCG (tuberculose); DTPa (Difteria, Tétano, Tosse Convulsa); DTPaHIB (Difteria-Tétano-Tosse convulsa-doenca invasiva por Haemophilus
influenzae do serotipo b); DTPaHibVIP (Difteria-Tétano-Tosse convulsa-doenca invasiva por Haemophilus influenzae do serotipo b-
Poliomielite); DTPaVIP (Difteria-Tétano-Tosse convulsa-Poliomielite); Hib (doencas causadas por Haemophilus influenza e tipo b); HPV
(Infecdes por Virus do Papiloma Humano) - sé para raparigas; MenC (meningites e septicemias causadas pela bactéria meningococo); VAR
(Rubéola); VAS (sarampo); VASPR (Sarampo, Parotidite, Rubéola); VHB (Hepatite B); VAP - Virus vivos atenuados e VIP - Virus inativados
(Poliomielite); Td (Tétano e Difteria),

Fonte: ACES Estuario do Tejo, NEP - Nucleo de Estudos e Planeamento, 2014.

Quadro 116 - Vacinag6es aos utentes por unidade de satide no concelho de Vila Franca de Xira, 2013

DOACOES DE SANGUE

O Hospital Vila Franca de Xira (HVFX) promove campanhas de angariacéo de sangue, com o
objetivo do servico de sangue do Hospital ganhar mais autonomia, para fazer face ao
crescimento que se tem verificado na atividade cirlrgica e em situacdes de urgéncia.

Em fevereiro de 2014 o HVFX iniciou uma campanha de angariacdo de dadores de sangue,
sob o mote “Dé Sangue”. Nos primeiros dois meses registou-se um crescimento médio na
ordem dos 20%*%.

De acordo com as unidades de sangue recolhidas, os registos indicaram uma reducao de 24%
nas doacbes de 2012 para 2013.

Newsletter n.2 12, junho 2014 /in
https://www.hospitalvilafrancadexira.pt/Resourcelink/8428/%2bVIDAHVFX N12 final.pdf [ acedido a 25 de
julho de 2014].
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O perfil do dador revelou uma predominéancia do sexo masculino, na faixa etdria dos 25 aos
65 anos. Os individuos com idade compreendida entre os 18 e os 24 anos apenas
representaram 8% das unidades de sangue doadas no HVFX.

Unidades de sangue recolhidas no HVFX

Ano Masculino Feminino Faixa etéria Quantidade Total
18e 24 118 (8%)

2012 ‘?ZOZ 353% 25e 44 690 (46%) 1516
45 e 65 708 (47%)
18e 24 100 (9%)

2013 o oo 25 e 44 538 (46%) 1157
45 e 65 519 (45%)
18e 24 70 (8%)

2014 535 308

(12 trimestre) 63% 37% 25e44 403 (48%) 843

45 e 65 370 (44%)

Fonte: Hospital Vila Franca de Xira, informacéo cedida em julho de 2014.

Quadro 117 - Unidades de sangue recolhidas no HVFX, 2012, 2013 e 19 trimestre de 2014
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DETERMINANTES DA SAUDE RELACIONADAS COM O ESTILO DE VIDA

CONSUMO DE TABACO

Em 2005, 21,8% dos residentes de Lisboa e Vale do Tejo eram fumadores. Destes, cerca de
8,5% fumavam apenas ocasionalmente e 91,5% faziam-no diariamente. A proporcao de
fumadores atuais era mais elevada na populacao masculina: 28,8% contra 15,4% das
mulheres. Em ambos o0s sexos, o valor mais elevado encontrava-se no grupo dos 35 aos 44
anos, onde 36,2% dos residentes eram fumadores - 43,4% e 29,1%, respetivamente, em
homens e em mulheres.

N&o fumadores atuais Fumadores atuais
Populagéo -
residente Diariamente
Sexo/ Grupo etario  com 10 Nunca Ex- i 21 ou N&o
ot;rl;r;asis fumou fumador  Total Ocasido Total cgtaéin?oos/ Cign;i;zy Sﬁgsl
dia responde
Total 99,8 61,7 16,3 21,8 8,5 91,5 80,4 17,3 1,6
10 a 14 anos X 99,9 X X X X X X X
15a 24 anos 98,7 68,7 4,9 25,0 14,6 85,4 85,4 4,1 10,5
25 a 34 anos 100,0 57,6 11,4 30,9 8,3 91,7 86,8 12,6 0,5
35 a 44 anos 100,0 47,4 16,4 36,2 5,4 94,6 81,8 18,1 X
45 a 54 anos 99,7 48,7 23,8 27,1 10,0 90,0 74,8 22,5 X
55 a 64 anos 100,0 58,9 24,2 16,9 6,6 93,4 65,5 32,7 X
65 a 74 anos 100,0 71,0 22,5 6,5 2,4 97,6 80,0 20,0 X
75 anos ou mais 100,0 78,4 19,7 1.9 30,2 69,8 67,1 X X

Fonte: INSA/INE - Quarto Inquérito Nacional de Satde (2005-2006)

Quadro 118 - Distribuicdo percentual da populagédo residente com 10 ou mais anos por consumo de tabaco,
segundo o grupo etério, na regido de Lisboa e Vale do Tejo, 2005/2006.

O consumo de tabaco revelou-se mais preponderante na populacdao masculina, resultando
que 45,5% dos homens nunca tenha fumado, o que contrasta com um nUmero bastante mais
elevado de mulheres (76,5%) que nunca fumaram.

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0% T T T T T T T

10ald4anos 15a24anos 25a34anos 35a44anos 45a54anos 55a6d4anos 65a74anos 75 anos ou mais

mNunca fumou mEx-fumador mFumadores atuais

Fonte: INSA/INE - Quarto Inquérito Nacional de Satde (2005-2006)

Fig. 168 - Estrutura da populacéo residente por consumo de tabaco, por grupo etério, na regido de Lisboa e
Vale do Tejo, 2005/2006.

Em 2005, a quantidade de cigarros consumidos diariamente era mais elevada nos homens:
25,4% dos fumadores do sexo masculino consumia 21 ou mais cigarros por dia, contrastando
com 3,6% das mulheres fumadoras. O consumo de maior quantidade de cigarros registava os
valores mais elevados entre 0s 55 e 0s 64 anos, em ambos 0S Sexos.

Os residentes que nunca fumaram diminuem a partir dos 15 anos até a classe etarias dos 45-
54 anos. A partir dessa idade os residentes que nunca fumaram aumentam, assim como 0s
ex-fumadores e assiste-se a uma diminuicdo acentuada dos fumadores atuais - na faixa
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etdria dos 75 anos ou mais (apenas 1,9% da populacdo era fumadora e 19,7% declararam ser
ex-fumadores).

Considerando a populacdo residente fumadora em 2005, verificou-se que a maior parte
comecou a fumar entre os 15 e 0s 19 anos (25,0%), com maior evidéncia na populacdo com
menos de 25 anos (30,9%) e na faixa etaria dos 25 aos 44 anos (36,2%).

Comparando os resultados para regido de Lisboa e Vale do Tejo dos inquéritos de 1999 e
2005, constatou-se um decréscimo de 2 p.p. na proporcdo de residentes fumadores (23,8%
em 1999 e 21,8% em 2005). De um modo geral, os homens diminuiram o seu consumo, com
excecao dos residentes dos 55 aos 64 anos, enquanto as mulheres iniciaram o consumo de
tabaco em idades mais tardias, assistindo-se a um aumento a partir dos 35 até aos 64 anos.

éﬁiiih

15 a 24 anos 25 a 34 anos 35 a 44 anos 45 a 54 anos 55 a 64 anos 65a 74 anos 75 anos ou mais
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Fonte: INSA/INE - Quarto Inquérito Nacional de Satde (2005-2006)

Fig. 169 - Populacdo residente com 15 ou mais anos, por consumo de tabaco, sexo e grupo etério, na
regiao de Lisboa e Vale do Tejo, 1998/1999 e 2005/2006.

Uma anélise dos utentes com histéria de abuso de tabaco no ACES Estudrio do Tejo para o
ano de 2012 revelou que 2,31% dos utentes utilizadores das unidades de salde do concelho
de Vila Franca de Xira eram fumadores. A unidade de salde com maior proporcdo de utentes
fumadores era a unidade de salde da Pévoa de Santa Iria com 4,42%, o dobro dos registados
pela média do concelho.

VILA FRANCA DE XIRA ACES
Utentes ESTUARIO DO

ALHANDRA  POVOA DE SANTA IRIA  VILA FRANCA DE XIRA Total TEJO

Inscritos 51.018 61.437 26.776 139.231 237.515

Utilizadores 30.138 35.584 18.933 84.655 145.628
Abuso do tabaco 198 1.572 188 1.958 6.283
% Fumadores Inscritos 0,39 2,56 0,70 1,41 2,65
% Fumadores Utilizadores 0,66 4,42 0,99 2,31 4,31

Fonte: ARSLVT, ACES Estuério do Tejo, Unidade de Salude Publica, 2014

Quadro 119 - Utentes nas unidades de salde do concelho de Vila Franca de Xira e ACES Estuario do Tejo
com histéria de abuso de tabaco, 2012

Face a totalidade dos utentes com histéria de abuso de tabaco na drea de influéncia do ACES
Estuario do Tejo, 31,2% sao utentes das unidades de salde do concelho de Vila Franca de
Xira.

CONSUMO DE BEBIDAS
ALCcooLICAS

O consumo de bebidas alcodlicas regista valores superiores nos homens, qualquer que seja a
idade observada. Em 2005, 49,8% dos residentes da regido de Lisboa e Vale do Tejo tinham
bebido pelo menos uma bebida alcodlica ao longo do ano anterior. Essa propor¢ao era mais
elevada nos homens (62,9%) do que nas mulheres {(37,6%).
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O consumo de bebidas alcodlicas manifesta-se a partir dos 15 anos, atingindo o valor maximo
na faixa etaria dos 45 aos 54 anos {71%), periodo a partir do qual assiste-se a uma
diminuicao do consumo.
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250 000 / \

200 000 - \
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0

15 a 24 anos 25 a 34 anos 35 a 44 anos 45 a 54 anos 55 a 64 anos 65 a 74 anos 75 anos ou mais

Total e Homens Mulheres

Fonte: INSA/INE - Quarto Inquérito Nacional de Salde (2005-2006)

Fig. 170 - Populacao residente que nos 12 meses anteriores a entrevista bebeu alguma bebida alcodlica,
por sexo e grupo etario, na regido de Lisboa e Vale do Tejo, 2005/2006.

De acordo com o inquérito de 2005/2006, o vinho e a cerveja constituiram as preferéncias do
total dos individuos que tinham consumido pelo menos uma bebida alcodlica nos 12 meses
anteriores a entrevista na regido de Lisboa e Vale do Tejo. Numa andlise por idades, verificou-
se que entre os mais jovens (15 a 24 anos) a cerveja era a bebida preferida e o vinho surgia
em segundo lugar.

Populag&o que bebeu pelo menos uma bebida alcodlica, por tipo de bebida

Grupo etério Bagaco, Vo A0 Whisky, Gin ou
Total Vinho Cerveja aglixz;:igte Martini 'ou Vo élka
Y licores
Total 49,8 87.3 66,4 14,8 38,0 32,3
Menos de 15 anos X X X X X X
15 a 24 anos 36,7 44,3 72,4 8,8 42,5 46,0
25 a 34 anos 58,8 83,2 77,6 8,9 41,0 33,4
35 a 44 anos 68,5 91,5 74,0 14,7 40,5 34,7
45 a 54 anos 71,0 93,4 70,2 21,1 40,7 37,4
55 a 64 anos 66,9 95,1 61,5 19,3 33,5 29,0
65 a 74 anos 53,7 90,8 47,1 14,7 32,1 21,2
75 anos ou mais 44,3 97,4 34,6 10,4 29,0 16,2

Fonte: INSA/INE - Quarto Inquérito Nacional de Satde (2005-2006)

Quadro 120 - Distribuigéo percentual da populagéo residente que nos 12 meses anteriores a entrevista que
bebeu alguma bebida alcodlica, por tipo de bebida e grupo etério, em Lisboa e Vale do Tejo, 2005/2006

VILA FRANCA DE XIRA ACES
Utentes . ESTUARIO DO
ALHANDRA POVOA DE SANTA IRIA VILA FRANCA DE XIRA Total TEJO
Inscritos 51.018 61.437 26.776 139.231 237.515
Utilizadores 30.138 35.584 18.933 84.655 145.628
Abuso crénico do Alcool 109 476 74 659 1.040
Abuso agudo do Alcool 4 52 7 63 130
Total 113 528 81 722 1.170

Fonte: ARSLVT, ACES Estudrio do Tejo, Unidade de Salude Publica, 2014

Quadro 121 - Utentes nas unidades de salide do concelho de Vila Franca de Xira e ACES Estuario do Tejo
com histéria de abuso de élcool, 2012

Uma anélise dos utentes com historial de abuso de alcool no ACES Estuério do Tejo para o
ano de 2012, revelou um total de 722 utentes (0,9% do total dos utentes utilizadores das
unidades de salude do concelho) a sofrer de consequéncias de abuso crénico {91%) e agudo
(9%) do élcool.
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A unidade de salde com maior proporcao de utentes com historial de abuso de dlcool era a
unidade de salde da Pdévoa de Santa iria com 528 utentes, 1,5% do total dos utentes
utilizadores desta unidade de saude. Esta proporcao é o dobro da registada pelas unidades de
saude de Alhandra e Vila Franca de Xira (ambas com 0,4%) e superior a apurada para a
média do concelho (0,9%]).

Face a totalidade dos utentes com histdria de abuso de dlcool na area de influéncia do ACES
Estudrio do Tejo, 61,7% sdo utentes das unidades de salde do concelho de Vila Franca de
Xira.

O Consumo DE DROGAS

Segundo a Organizacdo Mundial de Salde, droga é toda a substéncia que introduzida no
organismo vivo modifica uma ou mais das suas funcbes. Esta definicdo engloba substincias
ditas licitas - bebidas alcodlicas, tabaco e certos medicamentos, e as substancias ilicitas como
a cocaina, LDS, ecstasy, opidceos, entre outras.**®

No guadro europeu, estima-se que cerca de 85 milhdes de adultos terdo jd consumido alguma
substancia ilicita ao longo da vida, o gque corresponde a cerca de um quarto da populacdo
adulta (SICAD, 2013).

Em Portugal, & semelhanca de outros paises, o consumo de drogas teve uma escalada ndo
imaginada, com graves repercussoes a nivel de doencas infeciosas e da sadde publica em
geral, revelando-se uma das grandes dreas de problematizacdo com que a sociedade atual é
confrontada in http://www.psicologia.pt/ [ site consultado em julho de 2014].

Segundo SICAD, 2013 em Portugal, em 2012, cerca de 8,4% da populacdo entre os 15 e 0s 74
anos ja tinha tido pelo menos uma experiéncia de consumo de substancias ilicitas ao longo da
vida e 2,3% tinha consumido nos Gltimos 12 meses.

Considerando qualquer experiéncia de consumo ao longo da vida e o consumo recente
(Ultimos 12 meses), verifica-se que a substéncia ilicita mais consumida no pais é a cannabis
(8,3%/2,3%), seguida do ecstasy (1,1%/0,2%) e da cocaina (1,0%/0,2%). Independentemente
do tipo de consumo (experimental, recente ou atual) e da substdncia, os consumos sdo
sempre superiores no sexo masculino e nas idades compreendidas entre os 15 e 0s 44 anos.
A taxa de continuidade de consumo de qualquer substancia ilicita (proporcdo daqueles gue,
tendo consumido uma dada substdncia ao longo da vida, declaram ter consumido essa
mesma substdncia no udltimo ano) era de 27%, apresentando os mais jovens (15-24 anos)
uma taxa de continuidade mais elevada (45%), diminuindo esta de forma bastante
significativa a medida que avancamos no ciclo de vida. De um modo geral, estas prevaléncias
de consumo situam-se abaixo das médias registadas noutros paises europeus com 0s quais
0s nossos dados podem ser comparados (SICAD, 2013).

No quadro do reconhecimento de problemas relacionados com o consumo de substdncias
psicoativas e consequente procura de tratamento, verifica-se que, em 2011, o ndmero de
utentes integrados na rede publica de tratamento de substincias ilicitas e/ou alcool foi de
45,863 em ambulatorio (idem).

Utentes VILA FRANCA DE XIRA ACES ESTUARIO DO
ALHANDRA  POVOA DE SANTA IRIA  VILA FRANCA DE XIRA TEJO
Abuso de drogas 20 97 36 405

Fonte: ARSLVT, ACES Estudrio do Tejo, Unidade de Salde Publica, 2014

Quadro 122 - Utentes nas unidades de salde do concelho de Vila Franca de Xira e ACES Estuério do Tejo
com comportamento de abuso de drogas, 2012

106 jn http://www.who.int/eportuguese/countries/prt/pt/ [ site consultado em julho de 2014].
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No caso concreto do concelho, e recorrendo a uma analise dos utentes com comportamento
de abuso de drogas no ACES Estuario do Tejo para o ano de 2012, revelou um total de 153
utentes (0,18% do total dos utentes utilizadores das unidades de satde do concelho).

A unidade de salde com maior proporcdo de utentes com historial de abuso de drogas era a
unidade de salde da Pdévoa de Santa lria com 97 utentes, 0,27% do total dos utentes
utilizadores desta unidade de salde.

Face a totalidade dos utentes com histéria de abuso de drogas na area de influéncia do ACES
Estudrio do Tejo, 37,8% sdo utentes das unidades de salde do concelho de Vila Franca de
Xira.

A IMPORTANCIA DA ATIVIDADE FiSICA E
DESPORTIVA NA SAUDE

O desporto tem-se revelado parte integrante da vida da sociedade moderna, por ser uma
tematica transversal a diversas areas do saber, mas também, porgue se acredita que a
prética regular de atividade fisica e o desporto beneficiam, fisica, social e mentaimente a
populacdo, homens ou mulheres de todas as idades, incluindo pessoas com incapacidades.

“4 atividade fisica®, a sadde e a qualidade de vida estdo intimamente relacionadas entre si.
O corpo humano foi concebido para se movimentar e como tal necessita de atividade fisica
regular com vista ao seu funcionamento dtimo e de forma a evitar doencas. Estd provado que
um estilo de vida sedentdrio constitui um fator de risco para o desenvolvimento de diversas
doencas cronicas, incluindo doencas cardiovasculares, uma das principais causas de morte no
mundo ocidental. Além disso, levar uma vida ativa apresenta muitos outros beneficios, sociais
e psicoldgicos, existindo uma ligacdo direta entre a atividade fisica e a esperanca de vida, j&
que as populacdes fisicamente ativas tendem a viver mais tempo do que as populagbes
inativas. As pessoas sedentdrias que passam a ter uma atividade fisica afirmam sentir-se
melhor, dos pontos de vista quer fisico quer psicoldgico, e usufruem de uma melhor qualidade
de vida” (IDP, 2009).

De acordo com IDP, 2009, o corpo humano, em consequéncia da atividade fisica regular,
passa por alteracées morfolégicas e funcionais, que podem evitar ou adiar o surgimento de
determinadas doencas e melhorar a nossa capacidade para o esforco fisico. Existem
atualmente provas suficientes para demonstrar que as pesscas que tém uma vida
fisicamente ativa podem obter um conjunto de beneficios para a salde, incluindo os
seguintes:

- Reducado do risco de doenca cardiovascular;

- Prevencao e/ou atraso no desenvolvimento de hipertensao arterial, e maior controlo
da tensao arterial em individuos que sofrem de tensdo arterial elevada;

- Bom funcionamento cardiopulmonar;
- Controlo das funcbes metabdlicas e baixa incidéncia da diabetes tipo 2;

- Menor consumo de gorduras, o que pode ajudar a controlar o peso e diminuir o risco
de obesidade;

- Diminuicdo do risco de incidéncia de alguns tipos de cancro, nomeadamente dos
cancros da mama, da prostata e do célon;

107 A atividade fisica é geralmente definida como “qualqguer movimento associado a contracdo muscular
que faz aumentar o dispéndio de energia acima dos niveis de repouso. Esta definicdo inclui todos os
contextos da atividade fisica, ou seja, a atividade fisica em momentos de lazer (incluindo a maioria das
atividades desportivas e de danca), atividade fisica ocupacional, atividade fisica em casa ou perto de
casa, e a atividade fisica ligada ao transporte”(1DP, 2009).
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- Maior mineralizacao dos ossos em idades jovens, contribuindo para a prevencao da
osteoporose e de fraturas em idades mais avancadas;

- Melhor digestéo e regulacdo do transito intestinal;

- Manutencéo e melhoria da forca e da resisténcia musculares, o que resulta numa
melhoria da capacidade funcional para levar a cabo as atividades do dia-a-dia;

- Manutencéo das funcdes motoras, incluindo a forca e o equilibrio;

- Manutencéo das funcdes cognitivas, e diminuicdo do risco de depressado e deméncia;
- Diminuicdo dos niveis de stress e melhoria da qualidade do sono;

- Melhoria da auto-imagem e da auto-estima, e aumento do entusiasmo e otimismo;

- Diminuicdo do absentismo laboral {baixas por doenca);

- Em adultos de idade mais avancada, menos risco de queda e prevencao, ou
retardamento de doencas crénicas associadas ao envelhecimento.

As criancas e os jovens participam em diversos tipos de atividade fisica, no entanto, os seus
hébitos tém vindo a ser alterados devido a novos padrbdes de entretenimento (TV, Internet,
jogos de video), coincidindo esta mudanca com taxas crescentes de excesso de peso e de
obesidade infantil. Também as alteracdes do estilo de vida, nomeadamente o sedentarismo, a
automatizacdo do trabalho e das deslocacdes (automdvel, autocarro) e outros aspetos do
quotidiano, tém contribuido para uma diminuicdo assinaldvel na quantidade de esforco fisico
necessario as tarefas diarias.

Apesar das alteracdes nos habitos didrios, cada vez mais as atividades desportivas durante os
momentos de lazer representam um complemento importante a motricidade de cada
individuo. O desporto informal tem assumido uma importancia crescente, em face, quer da
mudanca dos habitos gquotidianos, mas também da consciencializacdo da populacdo em

adotar estilos de vida mais ativos e saudaveis.

As conclusées do recente Eurobardmetro relativos ao desporto e atividade fisica
(Eurobarometro 72.3 - Special Eurobarometer Wave 334 (EC, 2010), cuja recolha de
informacao correspondeu a outubro de 2009) veio confirmar que Portugal se aproxima da
média europeia sendo de assinalar uma notéria e positiva evolucdo em diversos parametros
face a 2004 (anterior Eurobarometro). Se em 2004, 66% de portugueses referiram Aunca
fazer exercicio fisico ou praticar desporto, em 2009, essa percentagem reduziu para 55%, isto
é, um decréscimo de 17 pontos percentuais.
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Fonte: Imagem retirada de IDP, 2010

Fig. 171- Portugueses com mais de 15 anos que nunca fizeram exercicio ou praticaram desporto (%), dados
do Eurobarémetro 2009
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Os dados de 2009 revelaram ainda que a percentagem de portugueses que afirmou praticar
desporto ou fazer exercicio fisico regularmente (pelo menos 5 vezes por semana) - 9% -
correspondia exatamente a média europeia e que 33% dos portugueses praticavam desporto
pelo menos uma vez por semana (regularmente e com alguma regularidade).

O Eurobardmetro revelou que os homens praticavam mais desporto e faziam mais exercicio
fisico do que as mulheres, sendo esta disparidade mais evidente na faixa etéria dos 15 aos 24
anos. Enquanto 24% dos homens afirmaram praticar desporto ou fazer exercicio fisico
regularmente, apenas 7% das mulheres o fazia.

Os portugueses que afirmaram fazer algum tipo de exercicio - marcha, corrida, andar de
bicicleta - era mais numerosos do que os que afirmaram praticar um desporto ou fazer
exercicio fisico de um modo organizado (com alguma regularidade - 31% dos portugueses,
valor que se aproximava da média europeia - 38%). Todavia, 36% dos portugueses afirmaram
nunca realizar qualquer tipo de atividade fisica e 15% indicaram que o fazem raramente.

Em linha com as Orientacdes da Unido Europeia para a Atividade Fisica, Portugal, através do
Observatério Nacional da Atividade Fisica, procedeu-se, entre 2006 e 2009, a avaliacdo dos
niveis de atividade fisica da populacdo portuguesa, por grupos etarios e por regides (NUTS 1),
tornando-se no “primeiro pais da Unido Europeia a ter uma metodologia de vigildncia direta
da atividade fisica” (1DP, 2010).

De acordo com as recomendacdes para a pratica de atividade fisica publicadas por diversas
entidades, nacionais e internacionais!®®, nomeadamente a acumulacdo de 60 minutos por dia
para os jovens e de 30 minutos por dia para pessoas adultas e idosas de atividade fisica de
intensidade pelo menos moderada, os resultados!® do estudo do Observatério Nacional da
Atividade Fisica, evidenciaram que (IDP, 2010):

- Nos jovens, os rapazes de 10-11 anos de todas as regibes de Portugal Continental
apresentaram valores médios indicativos de serem suficientemente ativos (prética de
pelo menos 60 minutos de atividade fisica de intensidade moderada e vigorosa). Apds
esta idade, somente os rapazes de 12-13 anos da regido Norte revelaram uma prética
suficiente de atividade fisica;

- As raparigas ficaram aguém da pratica de 60 minutos por dia de atividade fisica de
intensidade moderada e vigorosa;

- Grande parte das pessoas adultas é suficientemente ativa. Nos homens verificou-se
uma prevaléncia de 76,7 % e nas mulheres, uma prevaléncia de 63,7 %;

- Na populacado idosa observou-se uma menor prevaléncia de pessoas suficientemente
ativas. Nos homens verificou-se uma prevaléncia de 44,6 % e nas mulheres uma
prevaléncia de 27,8 %;

- Os habitantes do Alentejo e Algarve apresentaram valores de atividade fisica
inferiores aos do Norte, Centro e de Lisboa.

De acordo com a idade e o sexo, os resultados revelaram (IDP, 2010):

- Uma diminuicdo da atividade fisica do sexo masculino entre os 10 e os 29 anos,
seguida de uma manutencdo da pratica até por volta dos 50 anos com nova reducao
ap6s esta idade;

108 A Organizacdo Mundial da Salde (OMS) é um ator-chave na definicdo de termos para politicas de
combate a obesidade: Como parte das suas atividades, a OMS adotou objetivos, individuais e coletivos,
relacionados com a atividade fisica e com a dieta alimentar. Em 2002, a OMS adotou uma recomendacdo
para que toda a populacdo praticasse no minimo 30 minutos de atividade fisica diaria (IDP, 2009).

109 para melhor conhecer a metodologia utilizada para a recolha de informacdo sobre os niveis de
atividade fisica consultar IDP, 2010.

162| CAMARA MUNICIPAL DE VILA FRANCA DE XIRA. JULHO. 2014



- Uma diminuicdo da atividade fisica do sexo feminino entre os 10 e os 17 anos com
um aumento da pratica até aos 50 anos, onde, tal como nos homens, se volta a
evidenciar uma diminuicao, mais acentuada. Este facto conduz a um aumento das
diferencas da atividade fisica entre os sexos com o envelhecimento;

- Valores mais reduzidos de atividade fisica nas mulheres comparativamente aos
homens, particularmente entre os 10 e 0s 30 anos, e depois dos 60 anos.
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Fonte: Imagem retirada de IDP, 2010
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Fig. 172 - Atividade fisica total, expressa em impulsos por minuto ao longo da vida em Portugal, 2009

INSTALACOES DESPORTIVAS NO
CONCELHO

O concelho de Vila Franca de Xira

possui uma rede de 270
instalacdes desportivas.

E uma rede concelhia com forte
presenca de instalacbes de base
formativa nas diferentes
tipologias: pavithbes e salas de
desporto (137} e pequenos
campos de jogos (69).

Do ponto de vista da distribuicdo
das instalac¢fes desportivas pelo
territério, é evidente que a
reparticdo nao € homogénea,
destacando-se o territério da
Comissdo Social de Freguesia
(CSF) da Pévoa de Santa
Iria/Forte da Casa (25%) e a CSF
de Alverca do
Ribatejo/Sobralinho (24%) com o
maior nimero de equipamentos.

Em oposicao, a CSF da
Castanheira do

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila
Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno, Janeiro de 2014

Fig. 173 - Rede de Instalagées Desportivas no concelho de Vila
Franca de Xira, 2013
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Ribatejo/Cachoeiras regista um menor nimero de instalacdes desportivas (7%).
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Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Fig. 174 - Instalagdes Desportivas por CSF, 2013

Do conjunto das instalacdes desportivas concelhias, comprova-se que as Associacdes detém a
maioria dos equipamentos (41,5%), com predominio das salas de desporto. Também o
Municipio reline um nUmero significativo de instalacdes desportivas (33,4%), na grande
maioria polidesportivos, enquanto o sector privado possui 13,0% dos equipamentos onde
prevalecem as salas de desporto.
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Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

EA - espacos artificiais; EN — espacos naturais; IDBF - instalacOes desportivas de base formativa; IDBR - instalagdes desportivas de base
recreativa; IDEED - instalacbes desportivas especiais para o espetaculo desportivo; IDEM - instalagdes desportivas especializadas ou
monodisciplinares; GCJ - grande campo de jogos; PA - pista de atletismo; PC] - pequeno campo de jogos; PS - pavilhdes e salas de desporto;
P - piscinas; PL - piscina ao ar livre; CM - circuito de manutencao; PAL - percursos ar livre; EV - espacos verdes; |T - jogos tradicionais; PL -
plano de dgua; AN - infraestruturas de terra para apoio a desportos nauticos; SP - skate park; SA - salas apetrechadas exclusivamente para
desportos de combate; E - estadio; CF - campo de futebol; PA - pista de atletismo; CT - campo de ténis; POL - polidesportivo; SD - salas de
desporto; PAV - pavilhdes; PC - piscina coberta.

A - Em conformidade com os limites administrativos oficiais (CAOP 2013), o Complexo Desportivo da Ulmeira (1 polidesportivo e 1 piscina
coberta) localiza-se na unido das freguesias de Alverca do Ribatejo/Sobralinho, no entanto para efeitos do presente trabalho imputou-se o
mesmo a unido das freguesias de Alhandra/S&o Jodo dos Montes/Calhandriz.

® - De acordo com os limites administrativos oficiais (CAOP 2013), as instalagdes desportivas do Grupo Recreativo e Desportivo Bragadense
(2 salas de desporto, 1 campo de futebol e 1 polidesportivo) localizam-se no concelho de Loures - unido das freguesias de Santa Iria de
Azoia/S&do Jodo da Talha/Bobadela. Optou-se por considerd-las no presente trabalho e imputé-las a unido das freguesias da Pévoa de Santa
Iria/Forte da Casa, uma vez que o Municipio sempre as considerou no seu parque desportivo e sdo equipamentos para usufruto da populagéo
do bairro das Bragadas.

@ _ para efeitos do presente trabalho contabilizam-se os tanques de cada piscina.

Quadro 123 - InstalagGes Desportivas por CSF, 2013
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IDBF IDBR IDEM IDEED EN
Proprietérios
GCJ PA PC) PS P GCJ
PL cM  PAL EV JT AN SP SA PL
CF PA cT POL SD PAV PC E
Associagao 10 2 2 10 65 11 39 0 0 0 0 2 3 0 2 1 1
Municipio 1 0 9 31 11 7 9¢ 0 7 5 8 0 0 2 0 0 0
Ministério da
Educacdo e 0 0 0 14 7 10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ciéncia
Privado 0 1 1 2 26 0 1¢ 20 1 0 0 0 0 0 1 0 0
Adm. Porto
de Lisboa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
TOTAL 11 3 12 57 109 28 13 2 8 5 8 2 3 2 3 1 3

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

EA - espacos artificiais; EN - espagos naturais; IDBF - instalagdes desportivas de base formativa; IDBR - instalagdes desportivas de base
recreativa; IDEED - instalacbes desportivas especiais para o espetdculo desportivo; IDEM - instalagbes desportivas especializadas ou
monodisciplinares; GCJ - grande campo de jogos; PA - pista de atletismo; PC] -~ pequeno campo de jogos; PS - pavilhdes e salas de desporto;
P - piscinas; PL - piscina ao ar livre; CM - circuito de manutencao; PAL - percursos ar livre; EV — espagos verdes; JT - jogos tradicionais; PL -
plano de &gua; AN - infraestruturas de terra para apoio a desportos nauticos; SP - skate park; SA - salas apetrechadas exclusivamente para
desportos de combate; E - estéddio; CF — campo de futebol; PA - pista de atletismo; CT - campo de ténis; POL - polidesportivo; SD - salas de
desporto; PAV - pavilhdes; PC - piscina coberta;

® - Para efeito de inventariac&o das instalagdes desportivas, hé necessidade de contabilizar os tanques que cada piscina disponibiliza.

Quadro 124 - Instalagdes desportivas por proprietario no concelho de Vila Franca de Xira, 2013

Com um valor considerdvel surgem as instalacdes escolares, que representam 11,5% do
pargue desportivo concelhio e onde os pavithdes e os polidesportivos preponderam.

A PrATICA DA ATIVIDADE FISICA E
DESPORTIVA NO CONCELHO

O concelho de Vila Franca de Xira registou na época desportiva 2011-2012 um total de
21.106 praticantes, que representavam 15% da populacdo do concelho*® (136.886
habitantes), de acordo com os resultados do Censos 2011 do Instituto Nacional de Estatistica.

Do universo de praticantes sabe-se que a maioria era do sexo masculino (55%) e o0 sexo
feminino representava os restantes 45%.

Género N.2 praticantes 2011-2012 %
Masculino 11.515 55
Feminino 9.591 45

Total 21.106 100

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Quadro 125 -Total de praticantes segundo o sexo no concelho de Vila Franca de Xira, 2011-2012

A CSF com maior nimero de praticantes em 2011-2012 era Vila Franca de Xira (6.091),
seguida das CSF Pévoa de Santa lria/Forte da Casa (5.395) e Alverca do Ribatejo/Sobralinho
(5.123), por oposicdo a CSF da Castanheira do Ribatejo/Cachoeiras (590).

Tal como se verificou para a totalidade do concelho, também ao nivel das CSF, o sexo
masculino predominou, havendo um equilibrio na CSF da Pévoa de Santa iria/Forte da Casa
onde ambos 0s sexos detiveram o mesmo peso (50%).

10 Em comparacdo com Marivoet, 2000, que estima que 23% da populacdo portuguesa pratique
atividade fisica e desportiva, enquanto estudos mais recentes (Eurobarometro 72.3 - Special
Eurobarometer Wave 334 em EC, 2010)) apontam para 24% da populacdo portuguesa a praticar
atividade fisica com alguma regularidade, estando a média EU27 fixada em 31% de acordo com o mesmo
estudo.
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L . , Praticantes Masculino Feminino
Comissées Sociais de Freguesia

n.2 % n.2 % n.2 %
CSF Alhandra/SjM/Calhandriz 2.608 12 1.436 55 1.172 45
CSF Alverca do Ribatejo/Sobralinho 5.123 24 2.629 51 2.494 49
CSF Castanheira do Ribatejo/Cachoeiras 590 3 376 64 214 36
CSF Pévoa de Santa Iria/Forte da Casa 5.395 26 2.721 50 2.674 50
CSF Vialonga 1.299 6 897 69 402 31
CSF Vila Franca de Xira 6.091 29 3.456 57 2.635 43
Total 21.106 100 11.515 - 9.591 -

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Quadro 126 - Praticantes segundo o sexo por CSF, 2011-2012
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Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Fig. 175 - Total de praticantes segundo o sexo por CSF, 2011-2012

Do ponto de vista do nimero de instalagdes desportivas no concelho de Vila Franca de Xira
versus praticantes (tendo em conta o ano desportivo 2011-2012), a C5F da Pévoa de Santa
Iria/Forte da Casa distinguiu-se, quer por possuir maior nimero de instalacdes desportivas
(67), quer por possuir elevado nimero de praticantes no ano desportivo em apreco (25,6% da
totalidade de atletas do concelho). A CSF de Vila Franca de Xira também sobressaiu por
possuir 28,9% dos praticantes (6.091) em 2011-2012, nao obstante o nimero de instalacdes
desportivas ser menor (50), quando comparado com a CSF da Pévoa de Santa iria/Forte da
Casa.

Uma andlise dos praticantes por entidade proprietaria, revelou que o Municipio constituiu-se
como a instituicdo que mais praticantes recebeu nas suas instalacbes em 2011-2012
(12.769), representando 60,3% dos atletas do concelho.

Com peso igualmente relevante encontram-se as associacfes que receberam nas instalactes
desportivas 7.705 praticantes, ou seja 36,5% da totalidade de praticantes do ano desportivo
em estudo.

L. L . Instalagbes Praticantes 2011-2012 Area Util
Comissées Sociais de Freguesia = = m?

CSF Alhandra/S)M/Calhandriz 38 2.608 153.481
CSF Alverca do Ribatejo/Sobralinho 65 5.123 64.247
CSF Castanheira do Ribatejo/Cachoeiras 20 590 15.743
CSF Pévoa Sta. Iria/Forte da Casa 67 5.395 88.344
CSF Vialonga 30 1.299 45.225
CSF V.F. Xira 50 6.091 258.470
Total 270 21.106 625.509

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Quadro 127 - Instalagdes, praticantes e area util por CSF, 2013
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POPULACAO ABRANGIDA PELA AREA DE
INFLUENCIA DAS INSTALACOES DESPORTIVAS

A Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira (documento de trabalho interno do
Municipio, datada de janeiro de 2014) apresenta uma avaliacdo global da rede de instalacdes
desportivas de base formativa do concelho, utilizando, na sua esséncia, o quadro de
referéncia definido por DGOTDU, 2002 na sua publicacdo “Normas para a Programacdo e
Caracterizacdo de Equipamentos Coletivos”.

De entre os critérios avaliados importa destacar, pela sua pertinéncia no contexto do
presente Caderno da Salde, o respeitante a drea de influéncia que visa representar o alcance
de determinada instalacao desportiva.

A drea de influéncia é delimitada pelos pontos do territdrio cujo afastamento ao equipamento
corresponde ao valor da sua irradiacdo. Esta irradiacdo corresponde ao valor méximo de
tempo de percurso ou distdncia percorrida pelos utilizadores desde a instalacdo desportiva, a
Pé ou utilizando transportes publicos. A irradiacdo mede-se em minutos ou quildmetros
(CMVFX, 2014).

Area de Influéncia

Tipologia a(r?né) Transportes Publicos (minutos)
Grande Campo de Jogos 2a3 15a 20
Pequeno Campo de Jogos 05al 5
Pavilhdes e Salas de Desporto 2a4d 15a 30
Pistas de Atletismo 2a4 15a 20
Piscinas Cobertas 2a4 15a 30
Piscinas ao Ar Livre 2a3 15a 20

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Quadro 128 - Critério area de influéncia utilizado na Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira,
adaptado de DGOTDU, 2002

A espacializacdo, no ambito da Carta Desportiva, das dreas de influéncia das instalacdes
desportivas de base formativa, permitiu identificar a populacao abrangida por cada
equipamento.

O Quadro seguinte compila os resultados da interseccao das irradiacbes, por tipologia de
instalacdo desportiva, com a informacao sobre a populacao residente no concelho constante
da Base Geogréfica de Referenciacdo de Informacdo, decorrente da Ultima operacdo
censitaria - Censos 2011 do Instituto Nacional de Estatistica.

A leitura dos dados vem comprovar que a quase totalidade da populacao do concelho de Vila
Franca de Xira encontra-se inserida dentro dos raios de influéncia das diversas tipologias de
IDBF.

A populacdo abrangida pelo limiar méximo da j/rradiacdo da drea de influéncia em transporte
publico é superior a abrangida pelo limiar maximo da /rradiacdo da area de influéncia a pé,
em todas as tipologias aferidas, a excecdo da tipologia pavilhdes e salas de desporto que
apresenta uma cobertura de 100% para ambos os modos de transporte.

Uma leitura em linha do Quadro, demonstra que a tipologia que maior populacédo abrange no
limiar méximo de Jjrradiacdo, é a de pavilhdes e salas de desporto (100% para ambos os
modos de transporte), sequida das piscinas cobertas (99% a pé e 100% em transporte
publico), do grande campo de jogos (97% a pé e 98% em transporte publico), do pegueno
campo de jogos (100% a pé e 95% em transporte publico) e, por fim, das pistas de atletismo
(81% a pé e 90% em transporte pulblico).

Uma leitura em coluna, ou seja, por modo de transporte, revela, para as dreas de influéncia a
pé, que o raio até 0,5 Km, abrange logo 95,6% da populacdo do concelho na tipologia de
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pavithbes e salas de desporto, seqguido da tipologia de pequenos campos de jogos com
aproximadamente 89% da populacao. Para os grandes campos de jogos e pistas de atletismo,
0 grosso da populacao abrangida situa-se entre o raio dos 0,5 Km e os 2 Km, com cerca de
69% e 58% da populacdo do concelho, respetivamente. As piscinas cobertas abrangem, até
0,5 Km, sensivelmente 39% da populacao concelhia, enquanto o raio entre 0,5 Km e 2 Km
compreende cerca de 46% desta.

A drea de infiuéncia do transporte publico abrange, apenas com o raio minimo, mais de 95%
da populacao do concelho, nas tipologias de pavilhdes e salas de desporto (100%), piscinas
cobertas, pequenos campos de jogos e grandes campos de jogos (todas acima dos 98%). As
pistas de atletismo aparecem no fim com cerca de 80% da populacao do concelho abrangida
por este limiar minimo.

Populagéo
. . Residente 3 i
Tipologia - . Ty . Populagao abrangida pela érea de
de IDBF (H/M) no Populagéo abrangida pela area de influéncia a pé Influéncia em transportes piblicos
Concelho
2011
5 . De 15 a 20
Grande Até 0,5 Km De 0,5a 2 Km De 2 a3 Km Até 15 minutos e
dCamPO 136.886 N.2 % N.° % N.© % N.© % N.© %
e jogos
Jog 36.289 26,51 94.179 68,80 2.893 2,11 134.481 98,24 1.828 1,33
Pequeno Até 0,5 Km De 0,5a 1Km - Até 5 minutos -
Campo 136.886 N.2 % N.2 % N.2 % N.2 % N.2 %
de Jogos 121.756 88,95 11.354 8,29 - - 134.428 98,20 - -
Pavilhdes Até 0,5 Km De 0,5a 2 Km De 2 a4 Km Até 15 minutos -
esalas  136.886 N.2 % N.2 % N.2 % N.o % N.2 %
Desporto 130.804 95,56 6.082 4,44 - - 136.886 100 - -
Até 0,5 Km De 0,5a 2 Km De2a4Km  Até 15 minutos De 13 2 20
Pistas de
Atletismo  136-886 N.o % N.2 % N.© % N.© % N.o %
21.944 16,03 79.997 58,44 9.381 6,85 108.934 79,58 14.530 10,61
Até 0,5 Km De 0,5a 2 Km De2a4Km  Até 15 minutos De 13 2 30
Piscinas
Cobertas 136.886 N.9 % N.2 % N.¢ % N.¢ % N.¢ %

53.788 39,29 63.172 46,14 18.253 13,33 134596 98,32 2.290 1,67

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Quadro 129 - Populacdo servida pela area de influéncia a pé e em transporte publicos por tipologia de
IDBF, no concelho de Vila Franca de Xira, 2013

ARrea UtiL DESPORTIVA NO
CONCELHO

A Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira (documento de trabalho interno do
Municipio, datada de Janeiro de 2014) procedeu igualmente a avaliacdo global da rede de
instalacdes desportivas de base formativa do concelho, utilizando, outros dos critérios
definidos por DGOTDU, 2002 - a dotacdo funcional util.

Este critério, utilizado para determinar as necessidades em equipamentos, baseia-se na
atribuicdo de uma quota global de 4,00 m? de superficie desportiva Gtil por habitante!'!. Para
tal efetua-se o célculo da drea dtil desportiva (AUD) - um ratio que estabelece a relacdo entre
a populacdo residente e a superficie das instalacdes desportivas.

Considerando apenas as Instalacbes Desportivas de Base Formativa (IDBF) para efeitos de
célculo da AUD, verifica-se que o concelho de Vila Franca de Xira regista um ratio de 1,22 m?
por habitante, indiciando uma capitacéo inferior a de referéncia. A CSF da Castanheira do
Ribatejo/Cachoeiras possui a maior area de equipamentos por habitante (1,89).

111 Critério adotado a partir de recomendacdes do Conselho da Europa e do Conselho Internacional para a
Educacado Fisica e o Desporto (UNESCO) em 1977.
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No entanto, tendo em consideracao a totalidade das instalacbes desportivas concelhias,
nomeadamente as Instalacbes Desportivas de Base Recreativa - IDBR (circuitos de
manutencao, percursos ao ar livre, espacos verdes, espacos para jogos tradicionais, piscinas
ao ar livre}), as Instalacbes Desportivas Especializadas ou Monodisciplinares - IDEM
(infraestruturas de terra de apoio ao desporto nautico, skate park e salas apetrechadas),
Iinstalacdes Desportivas Especiais para o Espetdculo Desportivo - IDEED (estéddio) e o Espaco
Natural - EN (plano de dgua), a area desportiva por habitante aumenta.

Quando se incluem todas as instalacdes desportivas, a AUD concelhia passa de 1,22 m?/ por
habitante para 4,56 m? por habitante, ultrapassando mesmo o valor de referéncia
recomendado de 4,00 m? por habitante. igualmente os territérios das CSF de Vila Franca de
Xira (14,22 m? por habitante) e Alhandra/S&o Jodo dos Montes/Calhandriz (11,93 m? por
habitante) apresentam valores muito acima do referencial.

Freguesias e Unido das Freguesias ‘L(\;Jn%;‘gg;: i 'DBR'(':?;EhEa%';'mEM*'EN ‘L}lr:]?/;:ga)'
CSF Alhandra/ SJM/ Calhandriz 1,27 10,66 11,93
CSF Alverca do Ribatejo/ Sobralinho 1,11 0,67 1,78
CSF Castanheira do Ribatejo/ Cachoeiras 1,89 0,02 1,91
CSF P6voa de Santa Iria/ Forte da Casa 1,05 1,13 2,18
CSF Vialonga 1.01 1,14 2,15
CSF Vila Franca de Xira 1,79 12,43 14,22
Concelho 1,22 3,34 4,56
Dotacao Funcional Util (m?*/hab) 4, 00

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Quadro 130 - AUD do total das Instalagdes Desportivas do concelho de Vila Franca de Xira, 2013

14,00 —
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8,00
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Alhandra/ S)M/ Alverca do Ribatejo/  Castanheira do Pévoa de Santa Iria/ Vialonga Vila Franca de Xira
Calhandriz Sobralinho Ribatejo/ Cachoeiras Forte da Casa
m AUD IDBF mmmmm AUD IDBR+IDEED+IDEM+EN AUD Total AUD referéncia

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Fig. 176 - AUD das InstalagGes Desportivas do concelho de Vila Franca de Xira, 2013

PROGRAMAS MUNICIPAIS DE PROMOCAO DA
ATIVIDADE FISICA E DESPORTIVA

O incentivo a atividade fisica e a prética desportiva passa pela criacdo de diversos Programas
direcionados para diferentes publicos, pela disponibilizacdo de uma rede de equipamentos

desportivos e pela divulgacdo de espacos destinados a atividade fisica, ao desporto e a
ocupacao de tempos livres.

No que concerne a promocdo e desenvolvimento de atividades de natureza fisica e desportiva
e de ocupacao dos tempos livres o Municipio de Vila Franca de Xira, através da Divisao de
Desporto e Equipamentos (DDE), promove com um vasto leque de Programas? dirigidos a
populacdo adulta, criancas e jovens.

112 Informacdo  disponivel em http://www3.cm-vfxira.pt/PageGen.aspx?WMCM_Paginald=34617
(consultado em outubro de 2012).
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3602 AVENTURA - AR, TERRA E AGUA

O gosto pela aventura, convivio e contacto com a natureza tem-se intensificado nos Ultimos
anos. Mais do que uma moda, trata-se de uma atitude saudavel e ecoldgica.

O concelho de Vila Franca de Xira possui excelentes condicdes para a pratica de atividades ao
ar livre, como caminhadas, BTT, orientacao, canoagem, entre outras.

A DDE em parceria com diversas entidades e coletividades do concelho, propde-se promover
entre Marco e Novembro, os valores ambientais e patrimoniais do concelho, no contexto das
atividades de exploracao da natureza.

O Programa “360° de Aventura - Ar, Terra e Agua”, tem como objetivo incentivar a pratica do
desporto, em percursos naturais, como ocupacao saudédvel dos tempos livres. Estd subjacente
a este principio a preocupacdo de envolver a comunidade e os agentes de desenvolvimento
desportivo local, na promocao e organizacdo das diferentes iniciativas, respeitando na integra
0 meio ambiente.
PARADO E QUE Nio!

E um Programa desenvolvido pelo Municipio de Vila Franca de Xira/DDE, em conjunto com
vérias entidades do concelho, visando fornecer um conjunto de oportunidades para atividade
fisica e vida ativa dos municipes.

Tem como objetivos:
1. Facilitar o acesso a pratica da atividade fisica;
2. Diminuir as barreiras percecionadas para a pratica regular da atividade fisica;

3. Aumentar a confianca e a capacidade individual que conduzam a um estilo de vida
mais ativo;

4. Sensibilizar para o uso da bicicleta e da caminhada como meio de transporte e,
5. Utilizar os espacos verdes e seguros como fator relevante na vida ativa.

Nos Gltimos 3 anos o Programa Parado é que ndo registou os seguintes nimeros:

Ano Entidades Participantes
2010 6 500
2011 10 2.848
2012 10 3.591
Média 2010 a 2012 - 2.313

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Quadro 131 - Participantes no Programa Parado € que ndo da Camara Municipal de Vila Franca de Xira,
2010 a 2012

EXERCICIO & BEM-ESTAR

E um Programa que visa melhorar e/ou manter a qualidade de vida da populacdo com base
na generalizacdo da atividade fisica enquanto instrumento essencial para a melhoria da
salde, condicéo fisica e conforto dos cidad&os.

O Programa pretende acompanhar os habitantes, desde a fase hospitalar até ao apoio
comunitério em instituicdes que desenvolvam atividades na drea da promocao da salde e do
bem-estar.
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Pretende-se com o Programa Exercicio & Bem-£star:

1. Incentivar a mudanca de atitudes e comportamentos face a adocdo de estilos de vida
saudaveis;

2. Consciencializar e alertar para a importancia do diagnéstico precoce e no apoio ao
tratamento de determinadas doencas;

3. Estimular o gosto pela pratica regular da atividade fisica e do exercicio fisico,
assegurando a compreensao da sua importancia como fator de cultura e de salde;

4, Analisar os habitos de vida entre os residentes do concelho de Vila Franca de Xira;

As areas de intervencdo do Programa £xercicio & Bem-Estar séo a Reabilitacdo Cardiaca (O
Coracdo estd nas suas médos!) e o Envelhecimento Ativo (Promova o seu Bem-estar!).

Nos ultimos 3 anos os Programas registaram:

Ano Participantes Média de Idades
2010 12 55
2011 17 52
2012 30 57
Média 2010 a 2012 20 -

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Quadro 132 - Participantes no Programa Reabilitagdo Cardiaca da Camara Municipal de Vila Franca de Xira,

2010 a 2012
Ano Entidades Participantes Média de Idades
2010 19 386 72
2011 18 340 73
2012 18 358 71
Média 2010 a 2012 - 361 -

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Quadro 133 - Participantes no Programa Envelhecimento Ativo da Camara Municipal de Vila Franca de Xira,
2010 a 2012

AP0I0 A0 DESPORTO ESCOLAR

O Programa de Apoio ao Desporto Escolar pretende apoiar os grupos/equipas das escolas do
concelho que participam nos quadros competitivos escolares.

No inicio de cada ano letivo é feito um levantamento das equipas participantes no Programa.
O apoio passa pela cedéncia de instalacbes desportivas, transportes, apoioc a eventos
desportivos, acbes de formacao e a outros projetos especiais.

No ano 2011-2012, registaram-se o0s seguintes efetivos:

Grupos/Equipas Escolas/Referéncia Desportiva
Escolas
Equipas Modalidades Equipas Modalidades
12 102 21 16 7

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Quadro 134 - Participantes no Programa Apoio ao Desporto Escolar da Camara Municipal de Vila Franca de
Xira, 2011-2012
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ENCONTROS DESPORTIVOS CONCELHIOS

O Municipio de Vila Franca de Xira através da DDE promove o Programa £ncontros
Desportivos Concelhios, proporcionando aos Clubes, Nucleos Informais e Escolas, quadros
competitivos alternativos que possibilitem a pratica desportiva sob formas simplificadas e
adaptadas baseadas na atividade lUdica e pré-competicdo nas modalidades: Futsal, Natacdo e
Voleibol.

Esta oferta de pratica desportiva dirige-se prioritariamente a faixa infantil e juvenil e
pretende:

1. Promover os aspetos sociais e culturais no contexto das atividades fisicas e
recreativas;

2. Incentivar o espirito desportivo e a pratica de atividade fisica na sua riqueza e
diversidade;

3. Envolver a comunidade e o0s agentes de desenvolvimento desportivo local na
organizacao e divulgacao do Programa;

4. Sensibilizar os jovens para as atividades de carédcter lGdico e desportivo.

Nos Ultimos 3 anos, o XIRA - Programa Encontros Desportivos Concelhios registou os
seguintes quantitativos:

Ano Agbes Locais Entidades Participantes
2010 614 10 50 1.509
2011 629 8 57 1.545
2012 663 12 62 1.567
Média 2010 a 2012 635 - - 1.540

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Quadro 135 - Participantes no Programa Encontros Desportivos Concelhios da Camara Municipal de Vila
Franca de Xira, 2010 a 2012

FERIAS DESPORTIVAS

O municipio de Vila Franca de Xira, através da DDE, em parceria com as coletividades do
concelho, promove o programa de Férias Desportivas durante os periodos de interrupcao
letiva, nomeadamente na péscoa e no verao.

E um programa dirigido a todos os municipes, entre os 6 e os 16 anos, com o objetivo de
ocupar o tempo livre dos jovens e de garantir o contacto com as mais diversas atividades
desportivas, devidamente enquadradas, nas vérias instalacbes desportivas do concelho de
Vila Franca de Xira. Nas Ultimas trés edicdes, as Férias Desportivas registaram os seguintes
valores:

Ano Locais Entidades Participantes
2010 10 10 1.003
2011 15 11 950
2012 14 10 901
Média 2010 a 2012 - - 951

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Quadro 136 - Participantes no Programa Férias Desportivas da Camara Municipal de Vila Franca de Xira,
2010 a 2012
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CORRIDA DAS LEZIRIAS

A Corrida das Lezirias é j& uma prova cldssica do calendério de corridas, uma das mais
participadas e animadas, sendo o seu grande objetivo promover a uma iniciativa que, para
além da competicao, incentive a pratica de desporto e de um estilo de vida ativo.

Esta carismatica prova de atletismo compreende um circuito citadino e rural, oferecendo
diferentes tipos de piso: asfalto, terra batida, relva e com o atravessamento da ponte sobre o
rio Tejo, num percurso total de 15 km.

A variedade de percursos nas provas paralelas: a Min/ Corrida e a Corridinha, especificamente
preparada para os mais pequenos, atrai sempre milhares de atletas, que a relatam como uma
das mais agradaveis de participar.

Esta prova, nos Ultimos trés anos registou os seguintes quantitativos:

) Parti.cipantes Participaqtes Mini Partic!p.antes Tgt_al de
Corrida 15km Corrida Corridinha Participantes
2010 1.579 357 92 2.028
2011 1.685 362 87 2.134
2012 1.737 376 96 2.209
Média 2010 a 2012 1.667 365 92 2.124

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Quadro 137 - Participantes na Corrida das Lezirias da Camara Municipal de Vila Franca de Xira, 2010 a
2012

DUATLO DAS LEZIRIAS

O Duatlo das Lezirias - Troféu josé Luis de Matos vai na sua 152 edicdo. E uma etapa inserida
na Taca de Portugal PORterra, em formato todo-o-terreno, com uma organizacao conjunta da
Camara Municipal de Vila Franca de Xira, A/handra Sporting Clube e Federacdo de Triatlo de
Portugal.

Alguns atletas portugueses mais cotados na modalidade costumam marcar presenca nesta
competicdo, também aberta a jovens e amadores, que combina BTT e corrida num dos
cendrios mais apeteciveis da modalidade, em plena leziria e a beira-tejo.

Nos Gltimos trés anos registaram-se os seguintes participantes:

Ano Participantels_ Participa ntes_ Participantes Tc_)tgal de
Duatlo das Lezirias Duatlo Promog&o Duatlo Jovem Participantes
2010 588 97 291 976
2011 547 134 243 924
2012 566 89 313 968
Média 2010 a 2012 567 107 282 956

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Carta Desportiva do Concelho de Vila Franca de Xira, Documento de Trabalho Interno,
Janeiro de 2014

Quadro 138 - Duatlo das Lezirias no concelho de Vila Franca de Xira, 2010 a 2012
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REDE CIDADES SAUDAVEIS

A Rede Europeia de Cidades Sauddveis representa um mecanismo chave para promover o
compromisso e a inovacdo e é uma fonte de valiosa peritagem, legitimidade e aprendizagem
continua, na medida em que constitui uma importante fonte de experiéncia e de
conhecimentos que tém sido avaliados e monitorizados (RPCS, sd) 113,

O movimento das Cidades Saudaveis na Europa vai muito para além dos contornos desta
Rede Europeia, criando sustentabilidade a nivel local em redes nacionais e regionais que
envolvem mais de 1.000 cidades e municipios de 30 paises. Estas redes nacionais integram a
chamada Rede das Redes Nacionais de Cidades Saudaveis, que se desenvolve em paralelo
com a Rede Europeia e tem como principal objetivo sedimentar localmente o Projeto Cidades
Saudaveis e a sua metodologia de intervencado, criando um efeito multiplicador de boas
préticas em saulde. (/idem).

A Rede Portuguesa de Cidades Sauddveis é uma associacdo de municipios que tem como
missdo apoiar a divulgacdo, implementacdo e desenvolvimento do projeto Cidades Sauddveis
nos municipios que pretendam assumir a promocdo da satde como uma prioridade da
agenda dos decisores politicos (ibidem).

Esta Associacdo de Municipios comemorou, em 2007, 10 anos de existéncia. Durante este
periodo foram vérios os objetivos perseguidos por esta associacdo resultantes da vontade de
disseminar, pelo territério nacional, o Projeto Cidades Saudaveis, de consolidar a Rede
Portuguesa conferindo-lhe maior maturidade em termos de intervencdo e de articulacdo com
o poder local e central.

Durante estes 10 anos a Rede passou de 9 municipios fundadores para 21 e atualmente
comporta 30, entre os quais o municipio de Vila Franca de Xira cuja adesdo tem data de
janeiro de 2006.

Segundo RPCS, sd, os municipios portugueses gue desenvolvem localmente o Projeto Cidades
Sauddveis tém perseguido objetivos estratégicos que conduzem a melhoria da qualidade de
vida das pessoas, através do desenvolvimento de acdes e projetos que visam a promocado da
equidade em saude, combatendo a exclusdo social; & qualificacdo do ambiente fisico; A
qualificacdo dos servicos de salde; a promocao da salde junto das minorias étnicas, dos
idosos e das criancas, investindo em programas de educacdo para a salde; ao
desenvolvimento estratégico dos municipios, incentivando o investimento no sector
econémico, criando postos de trabalho e gerando riqueza.

No caso do Municipio de Vila Franca de Xira foram desenvolvidos no ambito do Projeto
Cidades Saudaveis as seguintes atividades, oficinas e projetos:

SABER VIVER PARA MELHOR ENVELHECER
VISITAS GUIADAS AO PATRIMON/O ***

Atividade lidica e cultural dirigida a pessoas com mais de 55 anos que tem como objetivo
proporcionar momentos de convivio e combater a soliddo através da cultura e lazer,
contribuindo ao mesmo tempo para o reforco da identidade cultural desta populacao.

Trata-se de visitas guiadas ao patriménio que se realizam fora do concelho e tém como
finalidade divulgar a histéria de diferentes regides. Realizam-se trimestralmente. Os seus
participantes visitam diversos monumentos e museus, acompanhados por técnicos da camara
municipal. Os itinerdrios sdo previamente escolhidos de acordo com o interesse histérico,
cultural e recreativo ou por vezes solicitado pelos participantes, através do preenchimento do
qguestionario de avaliacdo no final das visitas.

113 /n http://redecidadessaudaveis.com [ site consultado em abril de 2014].
114 jn http://redecidadessaudaveis.com/index.php/pt/projetos/vila_franca_de xira/.
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Através destas visitas, ja foi possivel dar oportunidade a cerca de mil idosos do concelho de
Vila Franca de Xira de conhecerem locais com interesse cultural e recreativo. Geralmente, os
seniores que participam tém manifestado interesse pelo patriménio, ou pura e simplesmente
buscam o convivio e o lazer e, por vezes, a aquisicao e desenvolvimento de competéncias
com vista a promocdo da sua autonomia. As entidades parceiras neste projeto sdo as
instituicoes particulares de solidariedade social de idosos, juntas de freguesia e comissdes de
reformados.

EDUCACAO AMBIENTAL. APRENDER NAS
QUINTAS. CELEBRACAO DE EFEMERIDES **°

Atividade realizada no dia 20 de abril de 2012, Dia Mundial da Terra, na Quinta Municipal do
Sobralinho constituida por um percurso pedestre pelos matos - reconhecimento da flora,
amostras de terra e histéria da Quinta.

Nesta atividade participaram 123 alunos do 32 e 42 anos e 6 docentes da Escola Basica do
Sobralinho. Todos os alunos assistiram a projecdo de um pequeno filme sobre o planeta Terra
e foram sensibilizados para a importancia da efeméride. De seqguida, os alunos foram para o
exterior da Quinta Municipal onde participaram nas seguintes oficinas: 4 Descoberta dos
Matos do Sobralinho e Terra Sob investigacao.

REABILITACAO CARDIACA **°

Conjunto de acdes sustentaveis, desenvolvidas por uma equipa técnica multidisciplinar, que
visam dar resposta ao aumento das doencas cardiacas, com o objetivo de contribuir para o
retorno do doente a uma vida ativa e auténoma, enguanto parte integrante do processo de
tratamento, bem como recuperar e manter um étimo nivel fisioldgico, psicolégico e social.

O Projeto é organizado em sessdes de ensino e de exercicio fisico supervisionado, orientadas
e controladas por técnicos especializados, com o objetivo de intervir ao nivel dos fatores de
risco de progressdo de doenca; dos hdbitos alimentares; da medicacdo e de exercicio fisico
orientado.

As sessfes destinam-se a doentes cardiacos de ambos os sexos, independente da idade, que
apresentem um risco baixo de progressdo da doenca avaliado na devida consulta médica
efetuada no Hospital de Vila Franca Xira e parceiro do Projeto.

A andlise dos resultados alcancados com o Projeto revelou um aumento da capacidade
funcional (mais 31%) e da qualidade de vida (mais 59 %) dos participantes, contribuindo para
a autonomia funcional dos doentes cardiacos.

Nos Gltimos quatro anos registaram-se os seguintes participantes:

Ano Participantes Média de Idades
2010 12 55
2011 17 52
2012 30 57
2013 24 61

Fonte: Camara Municipal de Vila Franca de Xira, Divisdo de Desporto e Equipamentos, (abril 2014).

Quadro 139 - Participantes no Projeto Reabilitagdo Cardiaca, 2010 a 2013

115 /n http://redecidadessaudaveis.com/index.php/pt/projetos/vila_franca_de xira/.
116 /n http://redecidadessaudaveis.com/index.php/pt/projetos/vila_franca_de_xira/.
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