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A publicacao do D.L. n.° 28/20 008, de 22 de Fevereiro, levou a extingao das
Sub-Regides de Saude e a criacao dos Agrupamentos dos Centros de Saude
(ACES) elementos estruturantes da reforma dos Cuidados de Saude
Primarios, baseados na descentralizacao da gestao dos servicos, garantindo
uma autonomia administrativa.

A

saude, pilar basico da estabilidade individual e colectiva, &€,
desde a alguns anos a esta parte, muito mais do que simples
auséncia de doenca. Actualmente a saude € algo mais
complexo e interdisciplinar, que requer de todos um
envolvimento mais activo na busca de um equilibrio fisico,
emocional e ambiental.

Nesse sentido foi criado o ACES VII (Amadora) que resulta da juncao de 3

centros de saude e respectivas extensdées numa unica unidade. O ACES VIl é DISCUSSAO

composto por 6 Unidades de Saude, 3 USF, 5 UCSP, 1 USP, 1 URAP, 1 UCC

e 1 UAG e, de .acordo com o Censo do INE de 2001, serve uma populagao E CONCLUSAO

61 S S S I e
inscritas cerca de 210.000 pessoas.

Nesse sentido qualquer Perfil de Saude deve ter como
objectivos primordiais a identificacdo dos problemas € as
necessidades de saude da populacao, a identificacdo dos
servigos e recursos disponiveis, a definicado de prioridades, a
apresentacao de um retrato sociodemografico da populagao e
dar informacdes sobre os estilos de vida, o ambiente, os
factores sociais e de saude que afectam o status de saude.

/O concelho da Amadora, ACES VII, segue a tendéncia nacional de\

NA area do ACES existe 1 CDP, 1 ETL e Ola Jovem. O Hospital de referéncia envelhemrr:]ento s Qc()jpulagao, e taé(a o ?itgl:ggde = fallta df
do ACES VIl é o HFF, sendo que no municipio podemos contar com outras 1o0 =0 umanos’ me o0 represent’a.n @2 3'_ il ma|0r~ i
unidades privadas nomeadamente CLISA e recentemente o Centro Clinico da de utentes sem medico, o que coloca varios desafios para a sua gestao.

Deve, por isso, ser um importante documento de discussao dos Amadora do Hospital da Luz, Santa Casa da Misericérdia da Amadora, Cruz A taxa de utilizacao dos servigcos € 48,75, inferior a da Regiao de Lisboa
principais problemas da populagao e simultaneamente um Vermelha Portuguesa — Delegacdo da Amadora, varias IPSS e consultérios e Vale do Tejo, o que pode traduzir os problemas ja referidos ou de
instrumento para avaliar as mudancas. Qédicos. / acessibilidade.

A taxa global de consultas médicas de utilizacago em PF, a % de

O Perfil de Saude do ACES VIl pretende ser um diagndstico da
situacao de saude a nivel local que sirva de base para a

construgéo do Plano Local de Saude e parte integrante do P bl Pl i s vl situacdo
e iramide Etaria da Populacao Inscrita no :
SlfezlEee el sk e e s el [l el el el A alta taxa de mortalidade infantil, 5,50, na Regiao, 3,33, e de risco de

morrer até aos 5 anos e de 4,20 na regiao implica uma forte aposta nos
servicos de saude e nas condicionantes da saude.

consultas de gravidas no 1.° trimestre de gestacdo € inferior a média
regional, o que implica tomada de decisbes que visem alterar estas

decisdo, um instrumento fundamental e estruturante para a em Maio/2010
melhoria do estado de Saude e da qualidade de vida da
populacao abrangida e que seja participativo, transversal,

>=85 anos q .. 0 I - i I ~ - i
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que elaborou o Perfil Regional de Saude, da bibliografia
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Taxa de Mortalidade Infantil e Risco de Morrer aos 5 anos
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Perfis de Saude das Cidades — como conhecer e avaliar a Satide da sua

cidade. Copenhaga, OMS - Gabinete Regional para a Europa, 1995 Apostar na prevencao de comportamentos de risco, na formacgao
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