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APRESENTACAO

Carlos Carreiras | Presidente da Camara Municipal de Cascais

Em Cascais acreditamos nos compromissos inovadores. Este guia que |he chega a mao é
um resultado desse nosso compromisso.

A aposta na recuperacdo da vitalidade da participacao cidada tem sido um dos pilares do
nosso desenvolvimento coletivo. E porqué? Porque a politica sé faz sentido se for feita
para as pessoas, com as pessoas e pelas pessoas.

Sabemos que os cidaddos tém um papel insubstituivel na definicdo das melhores politicas publicas.
Sabemos que uma politica mais participada, debatida e escrutinada é sempre uma melhor politica.

E sabemos que ninguém pode substituir a voz do cidadao e a experiéncia das instituicdes no molde das
politicas publicas que nos permitem construir, gradualmente, um Estado Social Local mais forte, mais
solidario e mais sustentavel.

A Saude é, sem grande contestacdo, uma das dreas mais importantes em qualquer plano de governo -
seja ele nacional ou local. A prestacdo de cuidados de saude de qualidade estdo na base de sociedades
prosperas e, sobretudo, felizes. Além disso, as novas tendéncias da demografia e da economia mostram-
nos que partilhar com quem nos visita a qualidade dos servicos de saude de que os cascalenses ja
usufruem, permite criar mais emprego, gerar mais investimento na salude e consolidar o prestigio do nosso
sistema e dos seus profissionais.

Para Cascais, que tem a felicidade de ter uma oferta de saude publica e privada de alto nivel, é, por
isso, muito importante construir um projeto coletivo em torno da saude. Um projeto que reflita uma
saude abrangente e moderna, com igualdade de acesso para todos, verdadeiramente democratica
independentemente de ser prestada por servigcos publicos ou privados. Um projeto de salde para os que
cd vivem, os que ca trabalham, os que nos visitam ou até mesmo aqueles que um dia aqui poderdo viver.
Estamos seguros que a construcao deste projeto de uma Saude feita para todos e com todos os cidadaos
sé é possivel mediante a incluséo e participacdo dos cascalenses.

Os contributos diretos de 71 municipes na construcdo da primeira Estratégia Local para a Promog¢édo da Saude
2016-2020, representam o primeiro passo na afirmacao da Cidadania para a Saude no territério de Cascais.
Mas ndo queremos ficar por aqui.

Alcancar ganhos em saude no quotidiano coletivo de Cascais constitui uma prioridade porque tem
impacto direto e significativo na qualidade de vida das familias e na boa gestdo dos recursos publicos.
Assumimos o compromisso de seguir este caminho, envolvendo todos - municipes, agentes publicos e
privados - na concretizacdo das 18 medidas identificadas no documento que lhe apresentamos. Agradeco
a todos quantos participaram na discussdo e elaboracdo deste documento, esperando que a dindmica de
participacdo possa ser levada ainda mais longe.

A promoc¢ao da saude diz respeito a mim e a si. Diz respeito a todos os que se preocupam com a construcao
de um projeto de felicidade individual e coletivo.
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Helena Baptista da Costa | Diretora Executiva do Agrupamento de Centros de Saude de Cascais
Frederico Pinho de Almeida | Vereador com os Pelouros do Desenvolvimento Social e Promocao da Saude

Cascais entende a salde como um bem e um recurso para a qualidade de
vida de todos os seus municipes. Neste contexto, a promocao da saude
representa um ativo determinante na intervencé&o a nivel local.

A constituicdo do Férum Concelhio para a Promoc¢do da Saude em Cascais enquanto plataforma de
didlogo e planeamento intersectorial representa uma abordagem inovadora a nivel nacional, que contou
com a participacdo ativa de um conjunto alargado de entidades concelhias.

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) destaca a importancia e oportunidade de desenvolvimento de
estratégias locais de Promog¢ao da Saude. Dar mais vida aos anos e mais anos a vida, contribuindo também
para a sustentabilidade dos Sistemas de Saude. Com a definicdo para o territério da primeira Estratégia
Local de Promoc¢do da Saude, Cascais responde afirmativamente ao desafio da OMS e apresenta uma
proposta de caminho partilhado para o periodo 2016 a 2020.

A concretizacdo de quatro Plendrios Locais de Promocdo da Saude possibilitou ouvir 71 municipes e
identificar 18 propostas de medidas que foram posteriormente cruzadas com outras fontes de diagndstico.
A construcdo da cidadania em saude é um processo complexo, onde a disponibilizacdo de espacos de
participacdo ocupa um lugar cimeiro.

Ouvir e dar sentido as preocupacdes e propostas dos cidaddos em saude representa uma clara
corresponsabilizacdo na identificacdo dos problemas mas, sobretudo, na concretizacdo de solucdes.
Nesta estratégia o compromisso é de todos, dos agentes publicos e dos privados na conducao de politicas
promotoras de saude, mas também do cidadé&o a titulo individual, responsavel por, no seu quotidiano e no
seu circulo de influéncia, privilegiar a ado¢cdo de comportamentos conducentes a um estilo de vida mais
saudavel.

Mais anos de vida com saude deve ser um designio local, que todos devemos empreender na construcao
de um territdrio com maior qualidade de vida para todos.

Como em tantas outras areas da vida, fazer acontecer é sempre o melhor caminho. Aqui também. Alimentar-
se de forma equilibrada, praticar exercicio fisico, partilhar momentos de lazer e descanso com familia e
amigos sao fatores que estdo ao alcance de todos e contribuem de forma muito determinante para o
nosso estado global de saude. Cascais tem a este nivel uma oferta de eleicdo. Uma orla maritima impar
para atividades de mar, parques urbanos, ciclovia, pedovia e pareddo convidam a passeios e caminhadas
com ou sem recurso a veiculos ndo motorizados. Uma rede abrangente de grupos e clubes oferecem uma
pratica desportiva e de atividade fisica diversificada.

Iniciamos hoje em conjunto um compromisso pessoal e organizacional com um Cascais mais saudavel.
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PREFACIO

Victor Ramos | Médico de familia na Unidade de Saude Familiar S. Jo&o do Estoril (ACES de Cascais), Municipe de Cascais,
Professor Convidado da Escola Nacional de Saude Publica / UNL

A promocao da saude cruza e envolve todos os setores de atividade de uma
sociedade, todos os seus niveis de decisdo - pessoal, organizacional, politico-
social- e requer a participacao ativa dos cidadaos e da comunidade.
E um processo de grande amplitude. Vai desde uma escala mundial, planetaria -
ambito da Organizagao Mundial de Saude - até uma escala local, comunitaria.
Exige que cada cidadao, qualguer que seja o alcance do seu poder e influéncia,
y tenha consciéncia do que estd ao seu alcance fazer a nivel individual e coletivo e o
faca bem. Seja primeiro ministro, seja mae de familia, seja jovem estudante...
O Férum Concelhio para a Promoc¢do da Saude em Cascais e o processo participativo que conduziu a sua
primeira Estratégia Local de Promoc¢ao de Salde, sdo exemplos de um caminho inovador a aprofundar.
Propiciam um contexto aglutinador e um fio condutor para a acdo em promoc¢ao da saude, tanto a nivel
individual como de organizacdes e servicos das diversas areas da atividade humana de Cascais nos setores
publico, privado, social e cooperativo.
O movimento foi iniciado. Cabe-nos a todos manté-lo e reforca-lo de modo a que faca sentido e traga
beneficios para todos.
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INTRODUCAO

A construcado da Estratégia Local de Promoc¢édo da Saude ocorre no contexto de implementacdo do Férum
Concelhio para a Promoc¢ao da Saude de Cascais e pretende ser um instrumento concelhio de planeamento
estratégico no dominio da Promog¢do da Saude. Reporta-se ao periodo de 2016-2020, estando alinhada
com os principais documentos estratégicos para o setor, desde o Programa Portugal 2020 ao Plano
Nacional de Saude (revisto e estendido a 2020).

A sua elaboracdo assenta no cruzamento de informacdo de diagndstico de nivel nacional e local, bem
como de um modelo de planeamento participado que possibilitou auscultar ndo sé as entidades concelhias
com intervencdao em Promog¢ao da Saude, como também os cidaddos, em ordem a identificar prioridades
e medidas de acdo. Procurou-se, assim, assegurar o envolvimento de diferentes atores na construcao
de um importante documento estratégico e traduzir de forma efetiva o compromisso de Cascais com
a construcao de uma cidadania em saude, no pressuposto de que sé uma visao partilhada possibilitara
alcancar uma intervencao local colaborativa, capaz de produzir mudancas estruturais sustentaveis.

O documento estrutura-se em cinco eixos fundamentais. Inicia-se com um breve enquadramento que
pretende apresentar as grandes questdes subjacentes ao tema, tais como: o direito a saude, a mudanca
de paradigma que levou ao desenvolvimento da Promocao da Saude, o contexto nacional marcado pelo
envelhecimento da populacado e pela discussdo sobre a sustentabilidade do Sistema Nacional de Saude e
o papel das autarquias em processos estratégicos de planeamento intersetorial em saude.
Seguidamente, procura-se apresentar o processo de constituicdo do Forum Concelhio para a Promog¢ao
da Saude - entidade responsavel pela dinamizacdo do processo de constru¢cdo da Estratégia Local de
Promocédo da Saude bem como as ancoras nas quais assentou a elaboracdo da Estratégia propriamente
dita: objetivos, modelo conceptual e metodologia.

Segue-se a identificacdo dos eixos estratégicos e do conjunto de medidas que, resultantes do modelo de
planeamento participado, compdem a Estratégia propriamente dita e, finalmente, o modelo de monitorizagcdo
que sera aplicado para verificar a execucao das medidas durante o respetivo periodo de vigéncia.
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ENQUADRAMENTO

O direito a saude pode ser considerado o direito humano e social mais importante, de carater universal,
porque estd umbilicalmente ligado ao direito a vida. O primeiro instrumento internacional a citar o direito
a saude foi a Constituicdo da OMS, criada em 1946. Um direito que, décadas mais tarde, a Constituicao
Portuguesa viria também a consagrar, nomeadamente através do seu artigo 642, que estipula que todos
tém direito a protecdo da saude e o dever de a defender e proteger.

Neste contexto, a saude é uma dimensdo cada vez mais presente no plano das politicas publicas a nivel
internacional e nacional, assumindo de forma consensual uma dimensao intersetorial para além da sua estrita
dimensao clinica e reconhecendo o papel central de uma diversidade de atores a titulo individual e coletivo.
Nos ultimos anos assistiu-se a uma importante mudanca de paradigma na saude, caraterizado pela
passagem de um modelo centrado na doeng¢a e seu tratamento para um modelo centrado na saude
propriamente dita, de carater integrador. Neste enquadramento, o conceito de promoc¢do da saude
ganha particular expressdo, porque procura intervir sobre os determinantes de saude, criando condi¢cdes
qgue favorecam a adocado responsavel de estilos de vida mais saudaveis, adequados ao ciclo de vida
(infancia, idade adulta, envelhecimento) e a condicdo fisica e psiquica dos individuos. Este processo de
capacitacdo das pessoas e das comunidades, que ndo é de todo exclusivo dos servicos de saude e dos
seus profissionais, constitui um desafio para todos, cidadaos, grupos organizados e instituicdes publicas e
privadas. Estd assim relacionado com a ideia de “responsabilizacdo multipla” na definicdo de prioridades,
planeamento e implementacdo de estratégias de promocao da saude, uma vez que envolve acdes do
Estado (politicas publicas saudaveis), dos individuos e coletividades (desenvolvimento de competéncias
pessoais e coletivas) e de parcerias intersectoriais.

Intrinsecamente associada a estas tendéncias estd a questdo da sustentabilidade dos sistemas de saude.
Em Portugal, tal como noutros paises, o problema da sustentabilidade financeira do sistema de saude
tem estado no topo da agenda dos decisores ha mais de uma década, fruto de um conjunto de pressdes
internas e externas que contribuiram para o aumento da despesa no setor. Parte das pressdes resulta
de fatores comuns a varios outros sistemas de saude - como sejam o ritmo de inovacao tecnoldgica,
o0 aumento da prevaléncia das doencas cronicas, o envelhecimento da populacdo ou o aumento das
expetativas legitimas dos utilizadores do sistema -, mas, para além destes fatores comuns, existem outros
especificos do nosso pais que levam a que a despesa em Portugal venha sendo superior a de outros paises
comparaveis (Barros, 2013).

Entre esses fatores, ressaltam os que estdo relacionados com os niveis acentuados de envelhecimento da
populacdo, uma vez que a proporcao de idosos em Portugal é ja uma das mais altas entre a populacdo da
OCDE. Acresce que, em termos de anos de vida saudaveis aos 65 anos, Portugal situa-se abaixo da média
da OCDE, sendo que no que respeita a percentagem de populacdo acima dos 65 anos que reportava




limitacdes nas atividades diarias, o pais situa-se acima da média dos paises europeus. Esta situacdo, de
acordo com o Ministério da Saude, determina um esforco do pais nas medidas preventivas que levem a
uma reducao da carga de doenc¢a e da crescente prevaléncia de deméncias, bem como nas medidas que
promovam um envelhecimento saudavel da populacdo'. Na recente Revisao e Extensdo a 2020 do Plano
Nacional de Salde esta preocupacdo é enfatizada, identificando-se como meta de saude aumentar a
esperanga de vida saudavel aos 65 anos de idade em 30% (Ministério da Saude, 2015).

Um contexto em que o concelho de Cascais ndo é excecdo: apesar de, a luz dos Censos de 2011, possuir
um indice de envelhecimento menor comparativamente a regido de Lisboa e Vale do Tejo e maior do que
a média nacional no que respeita a taxa de natalidade (ATLAS, 2014), constitui ainda assim um concelho
com as carateristicas observaveis em paises desenvolvidos, cujas taxas de natalidade e mortalidade sao
baixas. Assim, a promog¢ao da saude da populagcdo na dtica da prevencédo e controlo das doencas crénicas
constitui um dos principais desafios do futuro também a nivel local, na medida em que se prevé que irdo
ser causa de grande sofrimento e de elevados custos financeiros.

Mas naturalmente que a quest&o do envelhecimento transborda este ciclo de vida, ja que o envelhecimento
ativo € uma construcdo que se inicia com habitos de vida cultivados desde sempre, nomeadamente desde
a infancia, sendo por isso intervencdo nos primeiros ciclos de vida um campo prioritario na promoc¢ao da
saude. Urge, assim, pensar o envelhecimento ao longo da vida, numa atitude mais preventiva e promotora
da saude e da autonomia, numa légica em que esteja envolvida toda a sociedade.

Estreitamente associado a promocao da saude esta o papel das autarquias. Quer em intervencdes oficiais
de titulares da pasta da Saude?, quer em documentos estratégicos associados ao Plano Nacional de
Saude, o papel das autarquias ganhou uma dimensdo e uma expectativa que ndo tinha ha alguns anos a
esta parte, destacando-se o papel essencial que podem ter na promoc¢ao de estilos de vida saudaveis e na
reducdo das desigualdades no acesso a saude.

Nesta mesma linha apontam dois estudos realizados em 2012 pela Escola Nacional de Saude Publica
(Ramos, 2012) e pelo CIES - Centro de Investigacdo e Estudos de Sociologia (Mendes, 2012) sobre a
realidade concelhia. Reconhecendo ambos que a promoc¢do da saude constitui um claro objetivo de
intervencado para a autarquia, com expressao na sua organica interna e com uma dinamica assinalavel no
desenvolvimento de projetos, a exemplo dos desenvolvidos no contexto da Plataforma Saude na Escola,
recomendam, também ambos, o desenvolvimento de esforcos para definir e implementar uma estrutura
intersetorial de organizacao para a gestdo da mudanca no setor, investir na capacitacdao e mobilizacdo da
populacdo e promover uma estratégia de saude local com o envolvimento dos setores com maior impacto
na saude dos cidad&os.

1 Nota do Ministério da Saude sobre o relatério da OCDE “Health at a Glance 2013”, publicada a 2/22/2013. Disponivel em www.
portaldasaude.pt

2 Cfr., respetivamente, a intervencdo do Ministro da Saude na cerimdnia de apresentacdo da Estratégia para a Saude do Concelho
de Cascais proferida a 10/07/2013, disponivel em web-archive-pt.com, e Plano Nacional de Saude 2012-2016. Roteiro de
Interven¢do em Ordenamento do Territério e Estratégias Locais de Saude (2014). Lisboa: Dire¢do-Geral da Saude.
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FORUM CONCELHIO PARA A PROMOCAO DA SAUDE

Por iniciativa conjunta da Camara Municipal de Cascais e do Agrupamento de Centros de Saude de
Cascais, foi constituida em 16 de dezembro de 2014 uma Comissao Instaladora com o objetivo de criar o
FORUM CONCELHIO PARA A PROMOCAO DA SAUDE (FCPS) integrando representantes das seguintes
entidades:
» CMC - Divisdo de Promocdo da Saude/Divisdo de Desporto/Divisdo de Intervencdo Educativa e
Divisdo de Cidadania e Participacao
* ACES de Cascais
» Servico de Psiquiatria de Adultos /Equipa Comunitaria de Cascais do Hospital Egas Moniz/Centro
Hospitalar de Lisboa Ocidental
¢ Hospital CUF Cascais
* Associacdo Ser +
* Associacdo Vitamimos SABE

A 14 de Abril de 2015 foram apresentados publicamente pela Comissao Instaladora os objetivos de
constituicdo do FCPS, o seu modelo de governacdo e o propdsito de definicdo da ESTRATEGIA LOCAL
DE PROMOCAO DA SAUDE (ELPS). Decorrente deste processo mais de 40 entidades com intervencao
concelhia confirmaram interesse de adesdo ao FCPS, cuja Missao visa:

* Promover um espaco de encontro, didlogo e concertacdo estratégica em torno da promoc¢ao da saude;

* Definir e implementar uma Estratégia Local de Promoc¢ao da Saude;

* Promover a capacitacdo das pessoas como agentes promotores da sua prdpria saude;

* Monitorizar indicadores e divulgar recursos concelhios em torno da promoc¢ao da saude;

* Influenciar a agenda politica local, produzindo recomendacdes, propostas e medidas de politica.
O Foérum foi formalmente constituido pela adesdo dos seus membros na | Assembleia do FCPS em 21 de
outubro de 2015. Nesse contexto foi substituida a Comissdo Instaladora por votacdo de cinco entidades
para integracdo do Grupo de Coordenacdo do FCPS a par com a CMC e ACES de Cascais (entidades com
assento permanente no Grupo de Coordenacdo).
O Grupo de Coordenacdo votado para o perido 2016/2017 é composto pelas seguintes entidades:

« CMC - Divisao de Promocao da Saude

* ACES de Cascais

= Servico de Psiquiatria de Adultos /Equipa Comunitaria de Cascais do Hospital Egas Moniz/ Centro

Hospitalar de Lisboa Ocidental

* Agrupamento de Escolas de Carcavelos

* Associacdo Prevenir

* Fundacao Portuguesa para o Estudo, Prevencao e Tratamento das Toxicodependéncias

¢ ARIA - Férum Soécio-Ocupacional



O FCPS Prevé um modelo de governacao assente em trés niveis:
¢ Plenario * Grupo de Coordenacao ¢ Grupos de trabalho
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Figura 1- Processo de constituicdo do Férum Concelhio para a Promog¢do da Saude
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Ao Plenéario do Férum compete:

* Reunir ordinariamente duas vezes por ano e extraordinariamente sempre que convocado para o
efeito pelo Grupo de Coordenag¢ado ou por pelo menos 50% das entidades membros do FCPS;

« Aprovar o Plano de Ac¢do para o FCPS sob proposta do Grupo de Coordenacao;

* Validar a proposta de calendario de reunides ordinarias previstas anualmente para o Plenario;

* Eleger as entidades membros do FCPS candidatas a assento rotativo no Grupo de Coordenacao;

* Aprovar a adesdo de novas entidades membros e informar a saida de entidades membros do FCPS;

* Aprovar revisdes da Estratégia Local para a Promocdo da Saude (ELPS) sob proposta do Grupo de
Coordenacao;

* Produzir recomendacdes, propostas e medidas de politica, produzidas pelo Grupo de Coordenacao
pelo Plenario.

Ao Grupo de Coordenagao compete:

* Elaborar proposta de Plano de A¢do que concorra para os objetivos da Estratégia Local para a
Promoc¢do da Saude (ELPS), assegurando a participacdo efetiva dos Grupos de Trabalho e dos
cidadéos;

* Submeter a apreciacdo e validacdo do Plenario a proposta de Plano de Ac¢ado para o FCPS;

* Propor calendario de reunides ordinarias do Plenario;

* Convocar o Plenario;

* Definir calendario de reunides do Grupo de Coordenacédo;

« Definir o representante do Grupo;

« Elaborar relatério de execucao anual;

* Concretizar um processo de candidatura que assegure o mecanismo de eleicdo das entidades com
assento rotativo no Grupo de Coordenacéo;

« Assegurar os mecanismos que garantam a revisdo da ELPS no seu término;

* Produzir recomendacdes, propostas e medidas de politica a validar pelo Plenario.

Aos Grupos de Trabalho compete:
« Definir propostas de a¢cdes para construcdo do Plano de A¢do do FCPS;
* Eleger uma entidade que represente o grupo de trabalho junto do Grupo de Coordenacao;
« Definir a periodicidade e modelo de reunido para o grupo de trabalho;
« Constituir-se como equipa, abrindo a participacdo a cidadaos interessados na tematica em apreciacao;
* Promover a discussdo alargada e informada em torno da tematica em apreciacao.
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ESTRATEGIA LOCAL DE PROMOCAO DA SAUDE

Este documento estratégico, aprovado na Il Assembleia do FCPS realizada a 16 de junho de 2016, pretende
ser a referéncia concelhia para uma intervencao concertada em promoc¢ao da saude, concorrendo de
forma operacional para a Visao do FCPS de que em “Cascais a intervencdo em promoc¢ao da salde esta
centrada na capacitacdo dos municipes enguanto agentes promotores da sua saude e resulta de um
processo partilhado e participado por uma rede diversificada de agentes concelhios, a titulo coletivo ou
individual.”

2.1. Objetivos

Enquanto instrumento de politica, a Estratégia Local de Promoc¢ao da Saude (ELPS) tem como objetivo
geral promover a qualidade de vida e reduzir a vulnerabilidade e riscos a saude relacionados com os seus
determinantes e condicionantes - estilos de vida, condi¢cdes de trabalho, habitacdo, ambiente, educacao,
lazer e cultura, acesso a bens e servicos essenciais.
Como objetivos especificos, visa definir os eixos estratégicos e as medidas de intervencdo concelhia em
promoc¢ado da saude, promovendo a abordagem intersetorial e a otimizacdo dos recursos concelhios.
Assumiu como orientagdes:
* Reconhecer a promoc¢do da saude como estratégia central a equidade e coesao social, a melhoria da
qualidade de vida e de saude;
* Reconhecer a importancia e centralidade das abordagens intersetoriais no desenvolvimento de
parcerias que estimulem o desenvolvimento de acdes integradas de promoc¢ao da saude;
* Promover a participacdo cidada na construcéo de resultados em promoc¢ao da salde com vista a equidade
e a capacitacado individual e comunitaria, pelo reconhecimento da centralidade de cada individuo;
* Promover mudang¢as na cultura organizacional de todos os atores, suscitando o desenvolvimento de
redes intersetoriais;
« |dentificar e divulgar projetos e exemplos de boas praticas junto dos cidadaos e das organizacodes;
* Promover a investigacdo em promocao da saude, avaliando o impacto das acdes concretizadas.
¢ Reconhecer a importancia do género no dominio da intervencdo em promocao da saude, assumindo
como determinante a existéncia de indicadores em saude desagregados por sexo.
Prevé como mecanismos de implementacao:
* A concretizacdo de planos de acdo bianuais, que reflitam e estimulem a natureza colaborativa e
intersetorial das a¢cdes de promog¢ao da saude;
* O apoio técnico e financeiro a projetos de promocdo da saude com prioridade aos que concorrem
para a execucdo das medidas da ELPS;
* A inclusdo da promocdo da saude e seus determinantes no processo de construcdo e revisao de
instrumentos de politica setorial concelhia;
¢ A inclusdo das acdes de promocdo da saude na agenda da comunicacdo social das entidades
envolvidas na ELPS.



2.2. Modelo conceptual

Sabemos que é, sobretudo, a partir da Carta de Promoc¢ao de Saude adotada em Ottawa em 1986 que
se lancou um desafio dirigido a uma nova saude publica, afirmando a justica social e a equidade como
pré-requisitos para a saude e a advocacia e a mediacdo como processos para a atingir. E que é, pois, a
partir deste desafio que a Promocdo da Saude comecou teoricamente a ser equacionada, debatida e
verdadeiramente valorizada.

Mas, também, desde cedo se questionou o conceito definido pela OMS em 1946 que apresentava a saude
“como um completo estado de bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas a auséncia de doenca ou
enfermidade”, refletindo-se a este propodsito que para sujeitos com condi¢cdes de vida semelhante, o seu
bem-estar significaria necessariamente o bem-estar para todos mas, para sujeitos com situacdes de vida
muito diferentes, poderemos estar perante diferentes nocdes sobre o estado de bem-estar. Tal como
pode ser verdade que uma situacao de bem-estar considerada por muitos pode comprometer a saude de
diferentes individuos.

Em 1986, Déjours observava a este respeito que a saude ndo provém de fora das pessoas, ndo é, portanto,
“assunto dos outros, ndo é assunto de uma instancia, ndo é também assunto do Estado ou dos médicos. E
uma questdo que ndo vem do exterior” (Déjours, 1986, p. 11). Isto para dizer que o homem tem, também,
um papel individual em relacdo a sua propria saude. E que antes de mais, a saude serd um compromisso
do homem para com a sua realidade, defendendo este autor que o cidaddo deve pois ter meios para tracar
um caminho pessoal e original em direcdo ao seu bem-estar fisico, psiquico e social, o que implica ter a
liberdade de regular por si as variacdes e as oscilagdes que se ddo no organismo (bem-estar fisico), ter a
liberdade do desejo pessoal em organizar e administrar a sua prdpria vida (bem-estar psiquico) e ainda
ter a liberdade de agir, tanto individualmente como coletivamente, na sua relacdo com o outro, ndo sé no
trabalho organizado mas sobretudo nas relacdes sociais como um todo (bem-estar social).

Nesta medida, atualmente, a Promocao da Saude, mais do que uma atividade, € uma estratégia bem
definida que, através de programas educacionais visando a “melhoria dos estilos de vida individuais,
influenciando escolhas pessoais realizadas num contexto social” (Frank-Stromborg, M. et al, 1998) defende
“uma intervencdo conjunta e integrada sobre o individuo e o meio envolvente em que a pessoa nasce,
cresce, Vvive, respira, trabalha, consome e se relaciona” (Graga, 2000, p. 77).

Na verdade, esta ideia fard todo o sentido, pois estd provado que a melhoria do estado de saude das
populacdes comecou um século antes da medicina ter meios eficazes de intervencdo no combate as
doencas, sendo esse salto atribuido, em grande medida, aos progressos da envolvente socioecondmica,
alimentacao, habitacdo, saneamento basico, higiene ambiental e pessoal, nivel de instru¢cdo e de informacao,
servigcos de saude publica, etc.

Ao longo do tempo, tornou-se uma evidéncia inquestionavel que, para atingir o grau mais alto do nivel
de saude para todos os cidadaos, tém que estar implicados, além do sector da saude, todos os setores
e aspetos conexos do desenvolvimento nacional e comunitario (servicos, agricultura, alimentacéo,
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industria, educacado, habitacdo, obras publicas, comunicacdes), requerendo esforcos coordenados,
combinando apoios educativos e ambientais, acdes e condicdes de vida que conduzem a saude e
influenciam os fatores determinantes desta. S levando a pratica estas concecdes é que esta estratégia
conseguira alcancar o seu objetivo, ou seja, permitir ao individuo adquirir maior dominio sobre os fatores
da sua prdépria saude.

O foco da Promoc¢do da Saude incide, portanto, no processo social conducente a producdo de mais
salde, elegendo como objetivo principal a defesa da vida e o desenvolvimento humano, passando
por praticas intersectoriais e conhecimentos interdisciplinares sobre os chamados determinantes do
processo saude-doenca, constituindo-se como um polo essencial das politicas publicas saudaveis.

Tem sido esse o papel preponderante de uma intervencdo ao nivel dos determinantes da saude,
sustentado no entendimento de que a saude é produto de um amplo conjunto de fatores relacionados
com a qualidade de vida, onde se inclui um padrdo adequado de alimentacao e nutricdo, de habitacdo e
saneamento, condicdes de trabalho, oportunidade de educacdo ao longo da vida, ambiente fisico limpo,
apoio social para familias e individuos, estilo de vida responsavel e um espectro adequado de cuidados
de saude. Nesta perspetiva, as suas atividades sao dirigidas para a coletividade e para o ambiente,
compreendido num sentido amplo (fisico, social, politico, econdmico e cultural) jd apresentado na Carta
de Ottawa em 1986, quando define a Promoc¢ado da Saude como processo, reforcando a responsabilidade
e os direitos dos individuos e da comunidade pela sua propria saude (Akerman et al., 2002).

E, pois, no dominio da Promocado da Saude e da qualidade de vida (Carvalho, 2004, p. 670) que se tem
vindo a dar um especial destagque ao tema das politicas publicas saudaveis, da governabilidade, da gestdao
social integrada, da intersetorialidade, das estratégias dos municipios saudaveis e do desenvolvimento
local. Isto porque, na verdade, s&o mecanismos operacionais concretos que conduzem a implementacéo
de estratégias da Promocdo da Saude e da qualidade de vida, com um destaque particular do contexto
de nivel local.

A perspetiva atual das politicas publicas (Carvalho, 2004, p. 671) ultrapassa a abrangéncia das acdes
ambientais da saude publica tradicional e mesmo as politicas urbanas de expansao de servicos e
bens de consumo, implicando-se numa abordagem mais complexa, que deve ser compreendida como
uma (re) formulacdo inovadora tanto do conceito de saude como de estado e do seu papel perante a
sociedade, onde a saude deixa de ser entendida num estado estatico, biologicamente definido, para ser
compreendida como um estado dindmico, socialmente produzido.

Nesta perspetiva, proporcionar a saude significa, além de evitar doencas e prolongar a vida, assegurar
meios e situacdes que ampliem a qualidade de vida vivida através de uma intervencdo multi e intersetorial
sobre os determinantes da saude, ou seja, ampliem a capacidade de autonomia e o padrdo de bem-
estar que, por sua vez, sao valores socialmente definidos. Assim, a Promocédo da Saude refere-se nao
apenas a dimensdo objetiva dos danos e dos fatores de risco, mas aos fatores subjetivos, relativos a
representacdes sociais de saude e doenca (Sicoli e Nascimento, 2003).

Por esta via, é possivel superar a ideia de politicas publicas enquanto iniciativas exclusivas do aparelho
estatal, pois serdo sempre fruto de interlocucdo e de acordos estabelecidos pelos atores sociais
em situacdo.Recomenda a OMS que o estabelecimento de Politicas Publicas Saudaveis assente na



identificacdo de prioridades de saude atendendo a que estas: 1) resultem num maior impacto na
obtencdo de ganhos em saude sustentaveis; 2) estabelecam compromissos entre as oportunidades e
0S recursos e as prioridades, por forma a maximizar ganhos em saude a cada nivel de intervencao; 3)
promovam o acesso a qualidade, a cidadania e a equidade (PNS 2012-2016, 2013, p. 25).

Na tentativa de seguir este caminho, foram apontadas quatro grandes areas de intervencao potencial e que
poderdo de forma articulada apoiar a implementacé&o de uma estratégia concelhia em Cascais. Sao elas:
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Figura 3 - Estratégia Local de Promoc¢é&o da Saude - Abordagem por dreas de intervencéo

A organizacdo por areas de intervencdo permitird conduzir a estruturacdo de grupos de trabalho no
ambito do FCPS e consequentemente dar corpo uma discussdao em torno destes temas, contemplando
diferentes niveis de abordagem:

* Abordagem psicossocial aos cidadaos;

* Abordagem social envolvendo as instituicdes e organiza¢cdes nos servicos a prestar a populacéo;

* Abordagem politica integrando e concertando o alinhamento das estruturas e medidas a serem

implementadas nos diferentes setores.

O Plano Nacional de Saude 2012-2016, sobre os Contextos favoraveis a saude ao longo do ciclo de vida
(PNS 2012-2016, p. 5-7), aponta para que se deva reforcar a perspetiva de integracdo e continuidade de
cuidados ao longo da vida, englobando:
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- Nascer com satide que engloba a salde da gravida desde a concecdo até ao puerpério e a saude do
embrido, feto e recém-nascido até aos 28 dias de vida;

Crescer com seguran¢a, que vai dos 28 dias de vida aos 10 anos, respeitando os varios periodos
criticos i.é, o primeiro ano de vida; pré-escolar, até aos 6 anos; idade escolar dos 6 aos 10 anos;
Juventude a procura de um futuro saudavel, que se situa dos 10 aos 24 anos, em que se inscreve
a adolescéncia, desde a puberdade até ao 20 anos e a juventude, dos 15 aos 24 anos. Sabendo
gue a pratica de um estilo de vida saudavel contribui para uma melhor sadde ao longo da vida
salienta-se que o periodo privilegiado para aquisicdo de comportamentos saudadveis sdo a infancia e
a adolescéncia;

Uma vida adulta produtiva que envolve o periodo dos 25 anos aos 64 anos;

Envelhecimento ativo a partir dos 65 anos. Com o aumento da esperanca de vida e a melhoria das
condicdes de vida, este periodo tem vindo a ganhar expressdo demografica e social, com o aumento
da esperanca de vida e a melhoria das condicdes de vida, constituindo-se como um desafio para toda
a sociedade;

Morrer com dignidade, considerando-se o doente em fase terminal da vida em que o estado clinico
indicia uma aproximacao da morte e a decisdo clinica aponta para o alivio de sintomas (cuidados
paliativos).

Com o intuito de representar o sentido do desenvolvimento da ELPS numa referéncia global, perspetivou-
se o cruzamento das areas de intervencdo com o ciclo de vida, dando lugar ao modelo global de abordagem
a seguir apresentado:

Morrer com Nascer
dignidade com saude

AMBIENTES EDUCACAO

FAVOR{\VEIS PARA \/
A SAUDE A SAUDE Crescer com
Envelhecimento [ RN NN NN N e0000c0coe seguranca
Sa“dav/,e'\ EQUIDADE * CIDADANIA '
o Juventude
Vida adglta a descoberta de
produtiva A
V um futuro saudavel

Figura 4 - Estratégia Local de Promoc¢ado de Saude - Modelo global de abordagem



2.3. Metodologia

O processo de construcdo da ELPS foi antecedido pela constituicdo de uma base de diagndstico que
procurou integrar informacédo proveniente de diversas fontes, designadamente de documentos estratégicos
nacionais de referéncia para o setor; de relatdrios e diagndsticos de incidéncia regional (Lisboa e Vale
do Tejo); e de estudos e diagndsticos de incidéncia local. Foi, também, efetuado um levantamento dos
principais programas e acdes existentes no concelho e a respetiva sistematizacdo por drea de intervencao
cruzada com o ciclo de vida.

Ao nivel da definicdo de prioridades de intervencdo, o processo assentou num conceito de planeamento
participado com o objetivo de promover o envolvimento direto quer de instituicdes e associacdes com
relevancia para o setor, quer da populacdo em geral.

De referir que as varias etapas do processo foram periodicamente apresentadas e validadas pelo FCPS no
contexto das sessdes plendrias realizadas a 22 de setembro e 21 de outubro de 2015.

A recolha de contributos operacionalizou-se através de dois momentos de consulta - instituicbes e
populacado.
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Figura 5 - Processo de construgdo da Estratégia Local de Promogao da Saude

Devido a dimensdo pioneira e inovadora de que se revestiu a consulta a populacdo, serd de seguida
detalhada a metodologia utilizada para organizar a participacao cidada no processo.
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2.4. Participacao cidada na construcgdo da Estratégia Local de Promocédo da Satide

Sendo claro o objetivo inicial de assegurar a participacao cidada no processo de construcdo da ELPS, a
sua operacionalizacdo constituiu um claro desafio. Sem referéncias quanto a processos de participacao
dos cidadaos na construcdo de medidas de politica locais nesta area em concreto, foi determinante a
parceria com o projeto Portugal Participa®. Esta parceria possibilitou uma discuss&do informada em torno
das oportunidades da participacdo cidada, seus constrangimentos e potenciais metodologias a considerar.
Foram, ainda, considerados os contributos da experiéncia do processo do Orcamento Participativo de
Cascais.

Como metodologia de participacdo considerou-se o modelo de sessdes abertas a populacdo com a
participacdo de todos os interessados. Concretizaram-se quatro Plenarios Locais de Promocao da Saude,
um por freguesia com o objetivo de ouvir, identificar e priorizar um conjunto de 16 medidas a integrar na
ELPS. Previamente e para teste da metodologia delineada, realizou-se em dezembro de 2015 uma sessao
de pré-teste que contou com 16 participantes.

Registou-se a seguinte participacdo por Plenario Local de Promoc¢ao da Saude:

Municipes Medidas Propostas mais
Data Local ..
participantes Propostas votadas
. Unido das Freguesias

19 Janeiro 2016 Parede/Carcavelos 20 n 4

. . Unido das Freguesias
21 janeiro 2016 Cascais/Estoril 17 10 5
29 janeiro 2016 Freguesia Alcabideche 10 6 4

. . Freguesia
30 janeiro 2016 S50 Domingos de Rana 24 n 5
TOTAIS 71 38 18

Quadro 1 - Participacéo cidada por freguesia

3 O projeto “Portugal Participa - Caminhos para a Inovacdo Societal” visa promover processos de democracia participativa, que

produzam mudangcas transformadoras na sociedade, visando o empoderamento das comunidades e a prosperidade individual e
coletiva. E coordenado pela Associacéo In Loco, em parceria com o Centro de Estudos Sociais da Universidade de Coimbra e as
Camaras Municipais de Cascais, Funchal, Odemira e Porto. O financiamento do projecto cabe a Fundacao Calouste Gulbenkian,
enquanto entidade gestora do Programa Cidadania Ativa, com o apoio da Noruega, Islandia e Liechtenstein através do EEA Grants.
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Por cada Plenario consideraram-se duas fases. @ EIXOS ESTRATEGICOS

Na primeira fase distribuiram-se os participantes por mesas de cinco elementos, com um moderador

pré-definido pela organizacdo. Neste contexto e apds uma breve apresentacdo entre os participantes e O Plano Nacional de Saude apresenta como principais orientacdes na construcdo da cidadania em
moderador, a mesa discutiu livremente problemas e propostas de medidas em torno da promoc¢ao da saude, as politicas saudaveis, o acesso e a qualidade.

saude, podendo cada um dos participantes apresentar uma proposta de medida a votacdo na mesa.

|dentificadas as trés propostas de medidas mais votadas por mesa, concluiu-se a primeira fase do Plenario.

eecceo,, eo80®% 0.,
o ®e °® ®e

o G

S8 K :
o ‘. o 2 ‘. s (J -70 ;
: 1 : : : A 4 o
: . ¢ APRESENTACAO - . x :
. PP +  EDEBATEDE - . : . R
: APRESENTACAC :  PROBLEMASE : R [
: PROPOSTAS ¢ et [
. 40 minutos . ':.,..“ .....‘o‘.

., POLITICAS [
*.SAUDAVEIS .~

:. 3 .: .... ......
. 4 . . . Figura 7 - Eixos estratégicos do Plano Nacional de Saude | Fonte: Plano Nacional de Salide, DGS - 2013, versao resumo
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: s ¢ PROPOSTAS ¢ Em coeréncia com esta visdo do Plano Nacional de Salde, consideraram-se os seguintes eixos na
construcdo da Estratégia Local de Promoc&o da Saude:

Figura 6 - Fases na condug¢édo dos trabalhos nas mesas
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Na segunda fase do Plenario, as trés propostas mais votadas por mesa foram afixadas conjuntamente,
sendo os seus proponentes convidados a fazer uma breve apresentacdo das mesmas. Verificando-se
uma eventual proximidade entre algumas das propostas, foi colocada a consideragcdo dos proponentes a
possibilidade de unido das mesmas. Verificada esta possibilidade, deu-se inicio a votacao individual pelos
participantes, em que cada um, munido de dois votos autocolantes, se dirigiu ao painel de propostas
aflxlando 0s s~eus votos obrlgatorlamentg em glyas propostas distintas. N EDUCACAO CIDADANIA CONTEXTOS _ EQUIDADE
Apds a votagdo e a contagem dos votos, identificaram-se perante os participantes as quatro propostas de PARA A SAUDE EM SAUDE FAVORAVEIS A SAUDE EM SAUDE
medidas mais votadas e a considerar para efeitos da construcdo da ELPS. No conjunto dos quatro Plenarios

realizados foram identificadas 18 propostas de medidas para discussdo no dmbito do referido processo. Figura 8 - Eixos da Estratégia Local de Promocao da Saude
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3.1- Contextos favoriveis a satide 3.3- Equidade em satide
O modelo dos determinantes da saude afirma um conjunto de espacos sociais e ciclos de vida, nos quais Visa promover a equidade em saude, enquanto auséncia de diferenciagdes evitaveis e injustas. Na pratica
importa potenciar a reducdo de vulnerabilidades e consequentes ganhos em saude. representa a igual oportunidade de cada cidadao poder atingir o seu potencial de saude.

O acesso aos cuidados de saude constitui uma dimensdo da equidade.

As desigualdades em saude verificam-se quando subsistem diferencas no estado de salde e nos respetivos
determinantes entre grupos da populacdo. Constitui um claro imperativo intervir na reducao e elimina¢cao
destas desigualdades sempre que sejam evitaveis e desnecessarias.

3.4- Cidadania em satide

Engquanto direito e dever de participacdo individual e coletiva na saude, a ideia de cidadania em
saude afirmada na Declaracdo de Alma - Ata (ONU, 1978) representa um claro desafio a nivel local.
Entendendo-se o cidaddo como responsavel ativo pela sua propria salude e da comunidade onde
estd inserido, importa assegurar espacos e canais de participacdo a todos os interessados. Importa
igualmente promover a literacia em saude, reforcando simultaneamente o poder e a responsabilidade
do cidaddo enquanto decisor e gestor da sua saude, mas também enquanto agente dinamizador das
politicas e medidas de saude.

IDADE, SEXO
E FATORES
HERDITARIOS

Figura 9 - Determinantes da Salude | Fonte: Plano Nacional de Saude, DGS - 2013, versdo resumo

O desenvolvimento de contextos promotores de saude visa a intervencao sobre as condi¢cdes estruturais
e do meio social, com o objetivo de facilitar e promover a ado¢cdo de comportamentos e estilos de vida
saudaveis.

3.2- Educacio para a satide

Visa dotar as criancgas, os jovens e os adultos de conhecimentos, atitudes e valores que lhes possibilitem
tomar opcdes e decisdes adequadas ao seu bem-estar (a nivel, fisico, social e mental). Nao constitui um
processo passivo, mas sim dialético, que confere as criancgas, jovens e adultos um papel interventivo na
construcdo da sua saude e dos que os rodeiam.

Educar para a saude reforca a literacia em saude dos cidadaos e das comunidades, afirmando o papel
de todos os setores da sociedade na construcdo da saude. Importa neste contexto desconstruir a ideia
de que a educacado para a saude é da exclusiva responsabilidade do sistema de saude, afirmando a f A ) 4
responsabilidade partilhada neste processo com o sistema educativo, as organizacdes da sociedade civil ) .

e as autarquias locais entre outros agentes. Plendrio Local de Satide, Sociedade Unido Musical Paredense, 19 | 1| 2016




(4) MEDIDAS

A identificacdo final das medidas a considerar na ELPS coube ao Grupo de Coordenacdo do FCPS
responsavel pela redacdo da ELPS. Para o efeito, o Grupo de Coordenacdo cruzou os contributos das
instituicdes com as medidas identificadas na sessao de pré-tested4 e as medidas identificadas nos quatro
Plenarios Locais de Promoc¢do da Saude.

Neste processo, promoveu-se a 23 de marco de 2016 uma reunidao com os proponentes das propostas
de medidas identificadas nas sessdes dos quatro Plenarios Locais de Promocédo da Saude. Na reunido,
gue contou com a participacdo de 16 proponentes do conjunto de propostas identificadas nos quatro
Plenarios, foi explicitada a redacdo final das medidas com base nas propostas votadas nos plenarios.
Constituindo um momento de devolucdo e de prestacdo de contas face ao modelo de participagcdo
cidada proposto, esta reunido possibilitou uma discussdo construtiva em torno do sentido da redacdo das
medidas consideradas na ELPS.

A constituicdo de um observatdrio local de promog¢ao de salide representa uma das medidas identificadas
gue se pretende, contribua para a constru¢do de um olhar de conjunto em torno da educacao, equidade,
cidadania e contextos favoraveis a saude.

OBSERVA 10 LOCAL DE PROMOGAO DA SAUDE

No seu conjunto, as medidas consideradas na ELPS e identificadas no quadro que se segue estao
organizadas quanto ao eixo estratégico de intervencdo. A numeracao atribuida ndo pressupde qualquer
tipo de valoracdo ou relacao hierdrquica entre elas. A operacionalizacdo das medidas identificadas vai ser
definida no contexto de planos de acdo bianuais a aprovar pelo FCPS.

4 Para teste da metodologia definida para os Plendrios Locais de Promog¢ado da Saude, realizou-se durante o més de dezembro de
2015 uma sesséo de pré-teste com funcionarios da CMC n&o envolvidos na intervengdo em promog¢ao da saude.
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EDUCACAO
PARA A SAUDE

No seu conjunto as medidas
que integram o eixo da
educacéo para a saude visam
abranger o publico em geral,
criando espacos fisicos e
online dedicados a promog¢ao
da saude. Visam também e de
forma complementar as criangas
e jovens em idade escolar,
reforcando agdes e projetos
de educacéo para a saude

em areas identificadas como
estruturantes.

Definir recomendacées sobre a implementacdo de um curriculo escolar
na area da gestdo de competéncias socio-emocionais que contemple

Reforcar a oferta de acdes de promoc;ao da saude com enfoque na
alimentacdo saudavel, atividade fisica, prevencdo do consumo de
tabaco, alcool e outras substancias psicoativas

Promover a literacia em saude, abrangendo as terapéuticas ndo
convencionais regulamentadas e reforcando o recurso a plataformas dlgltals

Reforgar a informag&o e comunicacgéo relativa a apoios e respostas
elhias na area da sau

EQUIDADE
EM SAUDE

CONTEXTOS
FAVORAVEIS
A SAUDE

CIDADANIA
EM SAUDE

No seu conjunto as medidas que
integram o eixo da equidade

em salde visam reforcar e
diversificar a oferta de respostas
sociais e de saude concelhias ao
nivel da saude oral, deficiéncia e
saude mental.

No seu conjunto as medidas
que integram o eixo contextos
favordveis a saude visam
promover condicdes fisicas,
organizacionais e ambientais
que facilitem a adog¢do de
comportamentos e estilos de
vida.

No seu conjunto as medidas que
integram o eixo da cidadania em
saude visam reforcar os espagos
de participagdo dos municipes
em geral e das criangas e jovens
em idade escolar na definicao
de agdes, projetos e programas
concelhios em torno da
promocdo da saude.

Promover uma rede de recursos qualificados de apoio aos cuidadores
informais e formais de pessoas em situacdo de dependéncia

Diversificar a oferta de respostas a pessoas com deficiéncia e doenga
mental complementares ao Centro de Atividades Ocupacionais e Forum
Sécio Ocupacional :
Definir protocolos de atuag¢ao que facilitem as relagdes entre

técnicos dos estabelecimentos de saude concelhios e os técnicos que
acompanham utentes em contexto de atendlmento

Definir recomendacgdes sobre alimentagc&o saudavel nas cantinas, bares e
vending das escolas do concelho e outros espacos de acesso publico

Implementar um selo de compromisso de oferta de alimentagcéo saudavel
em estabelecimentos concelhios, com renovacao bianual

Promover a¢des que favoregcam o bem-estar emocional no contexto dos
estabelecimentos de ensino concelhios

Alargar as agdes de promog¢ao da salde a novos contextos organizacionais
e territoriais

Reforcar as condi¢des fisicas e ambientais do territério que promovam a
adocdo de comportamentos e estilos de vida mais saudaveis

Promover espacos de participacdo dos municipes nas estruturas locais de
planeamento em promoc¢do da saude

Promover a participacdo dos alunos na definicdo de projetos e medidas
locais de promocé&o da saude em contexto escolar

Quadro 2 - Estratégia Local de Promog¢ado da Saude - Medidas por eixo
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MONITORIZACAO

B - Indicadores relativos a execu¢ado e concretizacdao das 18 medidas identificadas na ELPS

O FCPS assumiu como desafio e compromisso a prestacdo de informacdo sobre a execucdo da ELPS e
das medidas identificadas.
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Figura 10 - Processo de implementacdo e monitorizacéo da Estratégia Local de Promogéo da Saude

Este processo de monitorizacdo sera realizado pelo Grupo de Coordenacdo do FCPS, com base em dois
niveis de indicadores, nomeadamente:

A - Indicadores relativos ao processo de gestao da ELPS e da sua apropriagcdo pelas entidades
membros do FCPS

* NUmero de entidades e redes tematicas membros do FCPS que em Plano de Ac¢ao identificam acdes
gue concorrem para a execucao das medidas da ELPS;

*« NUmero de entidades membros do FCPS que em relatério de execucdo identificam avaliacao relativa
a acdes concorrentes para a execucdo das medidas da ELPS;

» FCPS aprova dois planos de acdo bianuais (2017/2018 e 2019/2020);

*« NUmero total de acdes do FCPS relativas a execucdo das medidas da ELPS.

MEDIDAS

INDICADORES

Implementar um Observatdério Local em torno da Promog¢éo da Saude

« N2 de indicadores definidos para recolha anual de informagao

« N2 de entidades que devolvem informag¢&o anualmente

« Existéncia de relatério anual com analise descritiva dos indicadores
definidos para recolha anual de informagao

* N2 de instrumentos de divulgacao de informagéo produzida pelo
observatorio

Definir o conceito de Academia da Saude (enquanto centro de recursos
fisico e online) e promover a implementacédo do mesmo por freguesia

« Existéncia de uma plataforma de acesso web
* N° de espacos academia da saude em funcionamento por freguesia

Definir recomendacdes sobre a implementacdo de um curriculo escolar
na area da gestdo de competéncias socio-emocionais que contemple
modelos integrados (familias, alunos, professores, funcionarios)

« Existéncia de documento com recomendacdes

* N2 recomendacgdes adotadas por agrupamento escolar da rede de
ensino publico

» N° recomendacgdes adotadas por escola da rede de ensino privado

Reforc¢ar a oferta de a¢gdes de promogdo da saide com enfoque na
alimentacao saudavel, atividade fisica, prevencédo do consumo de tabaco,
alcool e outras substancias psicoativas

* N2 de projetos por ano
* N¢ de alunos abrangidos por ano
* N2 de projetos por drea tematica

Reforgar a informag¢ao e comunicacao relativa a apoios e respostas
concelhias na area da saude

de a¢des realizadas por ano

. NQ
* N2 e tipo de canais utilizados

Promover a literacia em saude, abrangendo as terapéuticas ndo
convencionais regulamentadas e reforcando o recurso a plataformas digitais

* N2 de agdes realizadas por ano
* N2 e tipo de canais utilizados

Promover respostas complementares ao Programa Nacional de Saude Oral

* N2 de projetos por ano
* N° de municipes abrangidos por ano

Promover uma rede de recursos qualificados de apoio aos cuidadores
informais e formais de pessoas em situacdo de dependéncia

* N2 de projetos por ano

* N2 de cuidadores formais participantes em ag¢des de formag¢do por ano

« N¢ de cuidadores informais participantes em acdes de sensibilizacdo e/
ou formacg&o por ano

Diversificar a oferta de respostas a pessoas com deficiéncia e doenca
mental complementares ao Centro de Atividades Ocupacionais e Férum
Sécio Ocupacional

* N2 de novas respostas
+ N2 de municipes abrangidos

Definir protocolos de atuacéo que facilitem as relagdes entre técnicos dos
estabelecimentos de saude concelhios e os técnicos que acompanham
utentes em contexto de atendimento

« Existéncia de protocolos de atuagcdo
* N2 de entidades que implementam os protocolos de atuacédo

Promover em instituicdes publicas e privadas um sistema de partilha de
transporte coletivo

* N2 de entidades que partilham servi¢o de transporte
* N2 de municipes que beneficiam do servi¢o de partilha

Definir recomendacgdes sobre alimentacédo saudavel nas cantinas, bares e
vending das escolas do concelho e outros espacos de acesso publico

« Existéncia de recomendacdes

* N° recomendacdes adotadas por agrupamento escolar da rede de
ensino publico

* N° recomendacdes adotadas por escola da rede de ensino privado

Implementar um selo de compromisso de oferta de alimentagéo saudavel
em estabelecimentos concelhios, com renovagao bianual

« Existéncia de programa de candidatura para atribuicdo do selo de
compromisso

* N2 de entidades candidatas ao selo de compromisso por ano

* N2 de entidades com selo de compromisso atribuido




Promover agdes que favorecam o bem-estar emocional no contexto dos
estabelecimentos de ensino concelhios

Alargar as agdes de promocéo da saude a novos contextos
(organizacional e territorial)

Reforgar as condi¢des fisicas e ambientais do territério que promovam a

adocédo de comportamentos e estilos de vida mais saudaveis

Promover espac¢os de participagdo dos municipes nas estruturas locais de

planeamento em promog¢ao da saude

Promover a participagcdo dos alunos na definicdo de projetos e medidas
locais de promoc¢do da saude em contexto escolar

* N2 de projetos por ano

* N2 de alunos abrangidos por ano

* N2 de professores abrangidos por ano

* N2 de pessoal ndo docente abrangido por ano

* N2 de encarregados de educacgao e familias abrangidas por ano

* N2 de Agrupamentos escolares da rede de ensino publico abrangidos
* N2 escolas da rede de ensino privado abrangidas

Ne de acdes de promogéo da saude por tipo de contexto
N¢ de municipes abrangidos

* N2 de projetos implementados
* N2 de municipes abrangidos

* N2 de a¢gdes do FCPS que visaram especificamente a participagdo dos

municipes

« N2 total de municipes participantes em a¢des do FCPS
« N2 de municipes participantes por grupo de trabalho do FCPS

* N2 de a¢bes da Plataforma Saude na Escola que visaram a participacdo

dos alunos na definicdo de projetos e medidas em torno da promog¢éo
da saude em meio escolar

* N2 total de alunos participantes nas ag¢des realizadas

Quadro 3 - Indicadores de monitorizagdo por medida
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CONCLUSAO

A Estratégia Local de Promoc¢ao da Saude 2016-2020 constitui um processo inovador e desafiante para
o territdrio de Cascais, porque coloca a Promoc¢éo da Saude de forma clara e efetiva na agenda politica
local, assumindo o papel determinante dos municipes na sua construcao.

Longe de estar terminado este € um desafio que ambiciona novas fronteiras.

Desde logo o da acdo, no envolvimento participado da rede de atores coletivos e individuais, na
concretizagao quotidiana das 18 medidas identificadas.

Por outro lado, a fronteira da participacdo, promovendo mecanismos que possibilitem aos municipes
0 seu envolvimento na dindmica de implementacdo da Estratégia Local de Promocdo da Saude e do
Férum Concelhio para a Promocdo da Saude.

Por fim, a fronteira da comunicacdo, enquanto estratégia central a disseminacdo de informacao, a
mobilizacdo dos atores e a devolucao de resultados.

Representando uma dindmica de base local, a constituicdo do Férum Concelhio para a Promocéo da
Saude e a consequente elaboracdo da Estratégia Local de Promocdo da Saude representam um ensaio
pratico das potencialidades de uma parceria intersetorial na drea da promocdo da saude, enquanto
ancora para a coesao e desenvolvimento do concelho de Cascais.

As instituicdes, dirigentes, técnicos e municipes que de forma disponivel, interessada e critica
participaram neste processo, duas palavras: uma de agradecimento e outra de boas-vindas, ao ciclo de
acao que agora se inicia.
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SAUDE EM CASCAIS

FACA-SE OUVIR

PARTICIPE NOS PLENARIOS LOCAIS DE PROMOGCAO DA SAUDE

Venha dar o seu contributo para a construcdo da Estratégia Local de Promocao da Saude
Queremos conhecer as suas propostas para o concelho de Cascais.



Os autores tém formacdo em medicina e em ciéncias sociais e humanas.

S&o profissionais nas sete entidades que integram o Grupo de Coordenagdo do Férum Concelhio para a Promog¢éo da Saude, representando a administragao
publica central e local, escolas e associacdes sem fins lucrativos.

A pluralidade e diversidade de experiéncias profissionais dos autores reflete o entendimento partilhado pelo Férum em torno da promogéao da saude, enquanto
campo de ac¢édo intersectorial para o qual concorrem de forma muito determinante os servigos de saude, as autarquias locais, as associa¢cdes da sociedade civil,
as familias e os cidaddos de um modo geral.



