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1. INTRODUÇÃO  

 

A sociedade atual vive em constante mudança, consequência principal dos 

avanços da tecnologia e da ciência, que permitem alcançar melhores condições 

nas várias esferas da vida dos cidadãos, designadamente viver durante mais 

tempo, mas apresenta-lhes também cada vez mais desafios. 

De facto, paradoxalmente, se o envelhecimento demográfico e o aumento da 

esperança de vida são, por um lado, atribuíveis à melhoria dos sistemas de 

proteção social e políticas de saúde, colocam, por outro, grandes desafios às 

sociedades, no que respeita ao equilíbrio e sustentabilidade dessas mesmas 

políticas.  

Estes desafios encontram-se atualmente plasmados em documentos estratégicos 

das várias organizações mundiais, conduzindo a tomadas de decisão dos países, à 

reflexão e assunção do caráter urgente e transversal do fenómeno do 

envelhecimento e da necessidade de transformação das dinâmicas societais, a 

começar pelas representações sociais sobre o envelhecimento e sobre a velhice.  

Envelhecer é um processo que se inicia logo no dia em que se nasce, sendo algo 

transitivo e relativo – haverá sempre alguém mais velho que outro. Neste sentido, 

o envelhecimento diz respeito a todos e deve ser enquadrado numa perspetiva de 

desenvolvimento, ao longo de todo o ciclo de vida do indivíduo.  

Parte-se da premissa de que saber envelhecer é uma vocação individual, mas, 

poder envelhecer bem, pressupõe dimensões estruturais, como o acesso à saúde, 

à segurança e ao bem-estar. Constitui-se, assim, como um processo coletivo, de 

vocação societal e política, cabendo aos interlocutores políticos, como é o caso dos 

Municípios, potenciar a otimização de condições de saúde, da participação e 

segurança dos cidadãos e dos seus territórios, de modo a melhorar a sua 

qualidade de vida, à medida que envelhecem.  

A este processo, a Organização Mundial de Saúde (OMS) designa de Promoção do 

Envelhecimento Ativo.  

A nível nacional foi desenvolvida Estratégia Nacional para o Envelhecimento Ativo 

e Saudável 2017-2025, visando dar resposta às diretrizes internacionais sobre a 

temática do Envelhecimento Ativo, designadamente a Estratégia e Plano de Ação 
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Global para o Envelhecimento Saudável da OMS e as Propostas de Ação da União 

Europeia para a promoção do Envelhecimento Ativo e Saudável e da Solidariedade 

entre Gerações (Decisão n.º 940/2011/U, do Parlamento Europeu e do Conselho, 

de 14 de setembro).  

Alinhada com aquelas que são as preocupações e as metas nacionais, europeias e 

mundiais na abordagem do fenómeno em apreço, a Câmara Municipal de Mafra 

encontra-se empenhada em contribuir para uma solução estruturada e sustentada 

em relação ao desafio que o processo de envelhecimento das populações encerra. 

Nesse sentido preconiza, nos diversos níveis de intervenção e numa lógica de 

transversalidade, um compromisso de inovação e de procura das melhores 

soluções, através da adoção de instrumentos estratégicos de planeamento, 

baseados na experiência e conclusões da atividade desenvolvida e na antecipação 

de necessidades dos seus cidadãos. 

Nessa sequência, surge a definição de uma Estratégia Municipal para o 

Envelhecimento Ativo e Saudável do Concelho de Mafra, que pretende, tal como 

se apresentará nos capítulos seguintes, identificar os recursos existentes no seu 

território, físicos, humanos e ideológicos (expectativas), potenciando-os. Ao 

mesmo tempo, com base nesse diagnóstico, visa definir linhas orientadoras de 

ação futura, concertada, com a tónica na participação ativa e a plena inclusão das 

pessoas idosas na vida comunitária, proporcionando-lhes condições de bem-estar 

e dignidade, contribuindo para um concelho mais justo, equilibrado e 

geracionalmente sustentável. 

Assente no compromisso municipal exposto, nos conceitos e nas recomendações 

internacionais e nacionais sobre envelhecimento ativo, a referida Estratégia 

concretizar-se-á num Plano Estratégico com os seguintes objetivos: 

 Sensibilizar para importância do envelhecimento ativo e da solidariedade 

entre gerações; 

 Promover a mudança de atitudes em relação ao envelhecimento; 

 Promover a cooperação interinstitucional; 

 Contribuir para o desenvolvimento de políticas locais que melhorem a 

qualidade de vida das pessoas idosas.  
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2. ENQUADRAMENTO TEÓRICO  

 

A longevidade é considerada uma das maiores conquistas da humanidade e a sua 

salvaguarda assenta em compromissos formais e estruturados. 

Reconhecendo a necessidade de chamar a atenção mundial para os problemas 

decorrentes do envelhecimento demográfico, a Assembleia Geral das Nações 

Unidas decidiu convocar, já em 1982, uma Assembleia Mundial sobre o 

Envelhecimento. O propósito era dar “o pontapé de saída” para a implementação 

de um programa de ação internacional que visasse a garantia da segurança 

económica e social das pessoas idosas, assim como oportunidades para que 

contribuíssem para o desenvolvimento dos seus países.  

Nessa sequência, teve lugar em 1982, a I Assembleia Mundial de Viena, sobre o 

envelhecimento, marcando a definição de políticas para as pessoas idosas. Nela 

foram aprovadas 62 recomendações, em diversas áreas, tais como saúde e 

nutrição, proteção ao consumidor idoso, habitação e meio ambiente, bem-estar 

social, proteção social, trabalho, educação e família, com o objetivo de 

salvaguardar os direitos humanos durante o envelhecimento e estipular a idade de 

passagem à velhice1. Deste fórum resultou igualmente a conceção do Plano de 

Ação Internacional sobre o Envelhecimento, com os seguintes objetivos concretos: 

 Fortalecer a capacidade dos países para abordar de maneira efetiva o 

envelhecimento da sua população e atender às preocupações e 

necessidades especiais das pessoas idosas; 

 Fomentar uma resposta internacional adequada aos problemas do 

envelhecimento com medidas para o estabelecimento de uma nova ordem 

económica internacional e o aumento das atividades internacionais de 

cooperação técnica. 

Em 1991, a Organização das Nações Unidas (ONU), na sequência da I Assembleia 

Mundial de Viena, aprovou 18 direitos a favor da pessoa idosa agrupados em 5 

grandes princípios: Independência, Participação, Cuidados, Autorrealização e 

                                                           
1 Definiu-se que população idosa dos países em desenvolvimento é aquela que tem 60 anos ou mais, e nos países 

desenvolvidos considera-se idoso a pessoa com idade a partir dos 65 anos. 
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Dignidade, princípios esses que visavam incentivar a ação dos países e a 

centralidade e impacto do fenómeno do envelhecimento nos seus territórios. 

A Assembleia Geral das Nações Unidas volta a dar relevo à importância do 

envelhecimento, declarando o ano de 1999, como o Ano Internacional das Pessoas 

Idosas, sob o lema “Por uma sociedade para todas as Idades”, cuja celebração 

significou, em todo o mundo, uma contribuição importante para promover uma 

maior consciência destes problemas, impulsionar a investigação e fomentar a ação 

dos governos na melhoria das condições de vida das pessoas idosas. 

A tomada de posição a favor da promoção do envelhecimento ativo continuou em 

2002, aquando da II Assembleia Mundial das Nações Unidas sobre o 

Envelhecimento que foi realizada em Madrid.  

Com o objetivo de desenvolver uma política internacional para o envelhecimento 

para o século XXI, esta Assembleia adotou uma Declaração Política e o Plano de 

Ação Internacional sobre o Envelhecimento de Madrid, prevendo estes 

compromissos a mudança de atitudes, políticas e práticas a todos os níveis, para 

concretizar as potencialidades do envelhecimento no século XXI.  

O quadro seguinte sistematiza os principais enfoques dos planos internacionais 

sobre o envelhecimento. 

 

Quadro 1 – Planos Internacionais sobre Envelhecimento 1982-2002 

Atributo 
Plano Internacional de Viena 

sobre Envelhecimento, 1982 

Plano Internacional de Ação de 

Madrid sobre Envelhecimento, 

2002 

Ponto Central 
Pessoas Idosas em países 

desenvolvidos. 

Envelhecimento individual e 

populacional em países em 

desenvolvimento e em economias em 

transição. 

Prioridade 

Geral  
Questões “humanitárias”. Questões de “desenvolvimento”. 

Significado 
Identificação do envelhecimento 

como uma questão 

Proposta de inclusão da questão do 

envelhecimento na agenda de 
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internacionalmente significativa. desenvolvimento internacional.  

Resumo 

62 Recomendações em sete 

áreas de preocupação em 

relação aos idosos. 

239 Recomendações para 18 

questões prioritárias. 

Fonte: CEDRU (2008, p. 221) 

Em 2011, a União Europeia (AGE, 2011) determinou o Envelhecimento Ativo 

estratégico para a agenda política europeia no horizonte temporal de 2020.  

O ano 2012, Ano Europeu do Envelhecimento Ativo, visou chamar a atenção para 

a importância do contributo das pessoas idosas para a sociedade e incentivar os 

responsáveis políticos e todas as partes interessadas a tomarem medidas para 

criar as condições necessárias ao envelhecimento ativo e ao reforço de 

solidariedade entre gerações.  

Em 2015 a OMS emite um Relatório Mundial de Envelhecimento e Saúde, o qual 

descreve um quadro de saúde pública para a ação, que é desenhado com base no 

conceito de Envelhecimento Saudável.  

 

Ilustração 1 - Determinantes do envelhecimento ativo 

 

                               Fonte: OMS (2015) 
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O envelhecimento ativo depende de uma série de determinantes que rodeiam os 

indivíduos, as famílias e as nações, entre os quais se incluem as condições 

materiais, bem como os fatores sociais que afetam os tipos de comportamento e 

os sentimentos de cada indivíduo. Todos estes fatores, bem como a interação 

existente entre eles, desempenham um papel importante no que diz respeito à 

influência exercida sobre a forma como os indivíduos envelhecem.  

Estes determinantes têm de ser encarados segundo uma perspetiva de ciclo de 

vida, que reconheça que as pessoas idosas não são um grupo homogéneo e que a 

diversidade individual aumenta com a idade.  

 

Em 2017, a Conferência de Lisboa definiu as dimensões de intervenção que os 

países que integram a United Nations Economic Commission for Europe (UNECE) 

se comprometem a desenvolver, até 2022, no âmbito do envelhecimento. 

O envelhecimento ativo não pode ser visto na perspetiva apenas de um indicador 

demográfico, mas antes um processo contínuo de envolvimento com e nas esferas 

económica, cívica, cultural, espiritual e física dos cidadãos. 

O aumento da esperança de vida à nascença, realidade ininterrupta nas últimas 

décadas do século passado, determinou um cenário demográfico de 

envelhecimento populacional e em consequência um paradoxo. Tratando-se de um 

fenómeno positivo (na medida em que a longevidade resulta de progressos 

médicos, sociais e económicos), uma vez combinado com a diminuição da 

fecundidade, abriu caminho para um conjunto de consequências complexas para a 

nossa sociedade. Com efeito, o envelhecimento demográfico coloca vários desafios 

à sociedade: às estruturas sociais de apoio, nomeadamente, cuidados sociais e de 

saúde, alterações da estrutura e relações familiares, sobrecarga dos regimes de 

pensões e segurança social, risco de conflitualidade intergeracional, percurso de 

vida e trabalho, entre outros. 

A dimensão do desafio não se confina às questões económicas. A dimensão 

sociológica, não pode ser ignorada. Na nossa sociedade “ficar velho” ainda tem 

um significado pejorativo, é sinónimo de improdutividade, de perda de mobilidade, 

de doenças, dependência e de solidão. No âmbito desta visão, de que a velhice é 
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um problema, existe o risco da discriminação, de respostas paternalistas, 

colocando em causa a coesão social.  

Por outro lado, “o crescente número de pessoas idosas não pode ser visto apenas 

como uma pressão nos sistemas de segurança social, ou como mais um 

utente/cliente na saúde ou nos equipamentos e serviços sociais. Pode ser visto 

também como oportunidade de proliferação de áreas de negócio inovadoras, 

desmistificando a ideia da pessoa idosa como “peso” ou “custo” para os sistemas, 

mas como cliente de serviços e que, enquanto tal, gera dinamismo na economia e 

gera, direta e indiretamente, riqueza.  

Nos últimos anos, tem-se verificado um exponencial aumento de ofertas na área 

dos cuidados às pessoas idosas, quer por entidades públicas, do terceiro 

setor/setor social quer por parte do mercado (designadamente a criação de 

serviços de apoio domiciliários diferenciados, de estruturas residenciais, etc.) ”, 

(Ribeirinho, 2012). 

Das diferentes visões e conceitos decorre o entendimento de que o 

envelhecimento ativo é um conceito multidimensional, envolvendo saúde, aptidão 

física e cognitiva, relações sociais e participação e geração de 

riqueza/desenvolvimento económico.  

Encarar o envelhecimento populacional como um problema que acarreta múltiplos 

constrangimentos e com uma representação negativa, impede-nos de, enquanto 

sociedade, olharmos para este fenómeno como uma conquista civilizacional e para 

as pessoas mais velhas como uma mais-valia, como um potencial de 

conhecimento e experiência. Mas sobretudo, impede-nos de o concebermos como 

um grupo social extraordinariamente heterogéneo, com biografias, expectativas, 

necessidades e interesses diferentes. Pese embora o facto de o envelhecimento 

poder estar associado a perdas, ele é também nitidamente um processo de 

ganhos, de desenvolvimento, de aprendizagens e de possibilidades (Ribeirinho, 

2012). 

Assim, o compromisso atual das políticas internacionais e nacionais em termos de 

envelhecimento ativo, assenta em estratégias e programas de intervenção 

transversais, multidisciplinares e de proximidade, valorizando os mecanismos que 

garantam a solidariedade intergeracional, combatam a exclusão social, promovam 



Estratégia Municipal para o Envelhecimento Ativo e Saudável do Concelho de Mafra 

 

11 

 

a cidadania, a saúde física, cognitiva e mental, o bem-estar, a participação e a 

segurança económica.    
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3. ASPETOS DEMOGRÁFICOS DO ENVELHECIMENTO  

 

3.1.ENVELHECIMENTO DEMOGRÁFICO EM PORTUGAL 

O Envelhecimento Demográfico define-se pelo aumento da proporção das pessoas 

idosas na população total, e este aumento consegue-se, em função do aumento 

da esperança média de vida e da diminuição do número de nascimentos, 

reduzindo assim a proporção da população jovem.  

Com o decréscimo coincidente das taxas de natalidade, a redução da taxa de 

mortalidade, bem como o aumento da esperança média de vida e 

consequentemente dos progressos da medicina e da melhoria da assistência 

médica, Portugal está a tornar-se um país envelhecido, deste modo podemos 

constatar que a percentagem da população mais velha aumentou, enquanto a das 

camadas mais jovens passou a ser menor.  

 

Quadro 2 – Evolução da População residente em Portugal por Faixa Etária 

Portugal 

Grupos Etários 2011 % 2017 % 

0-14 1 572 900 14,92 1 423 896 13,84 

15-64 6 961 852 66,04 6 653 857 64,66 

65+ 2 007 646 19,04 2 213 274 21,51 

               Fonte: INE (2018) 

 

Analisando os dados desagregados da população com mais de 65 anos (Quadro 3) 

verifica-se que houve um aumento significativo de pessoas idosas na faixa etária 

dos 85 anos e mais, sendo aquela que mais aumentou entre 2011 e 2017. 

As projeções para o nosso país, segundo as estimativas do INE, revelam que em 

2080 teremos apenas cerca de 7,5 milhões de cidadãos, ou seja, em pouco mais 

de sessenta anos Portugal irá perder 2,8 milhões de habitantes. 
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Quadro 3 – Estrutura da População Idosa com mais de 65 anos 

Estrutura População Idosa - Portugal 

Faixas Etárias 2011 %* 2017 %* 

65-69 548 752 27,33 619 886 28,01 

70-74 483 250 24,07 521 503 23,56 

75-79 435 021 21,67 424 997 19,20 

80-84 303 404 15,11 349 350 15,78 

85 e mais 237 219 11,82 297 538 13,44 

TOTAL 2 007 646 
 

2 213 274 
 

* Percentagem calculada por referência ao total de cidadãos com mais de 65 anos 

           Fonte: INE (2018) 

 

As alterações na estrutura etária da população portuguesa traduzem-se 

fundamentalmente pelo aumento da população idosa (Quadro 3), que resulta:  

 Da diminuição constante da taxa de natalidade: em que as gerações 

deixam de ser substituídas numericamente e o lugar dos adultos e dos 

mais ”velhos” aumenta no total. O declínio da taxa de natalidade está 

associado a diversos fenómenos, como a redução da nupcialidade, o 

casamento tardio, a emancipação da mulher e a sua participação no 

mercado de trabalho. Também a generalização dos métodos contracetivos 

e os encargos sociais acrescidos decorrentes uma família numerosa são 

fatores que condicionam uma baixa de nascimentos;  

 Do aumento da esperança da vida, resultante das melhores condições 

sociais e tecnológicas, dos progressos da medicina preventiva, curativa e 

reabilitadora.  

As alterações nas estruturas demográficas encontram-se demonstradas na 

comparação das pirâmides de idades em 2011, 2017 e projeção para 2030, em 

Portugal (Gráfico1). 
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Gráfico 1 - Pirâmides Etárias Portugal - 2011, 2017, 2030 

 

  Fonte: Populationpyramid.net (2018) 

 

Neste gráfico, é possível observar o progressivo estreitamento da base da 

pirâmide e paralelamente o seu aumento nas faixas etárias de topo, o que se 

traduz no envelhecimento da população residente. Os dados mais recentes 

evidenciam o crescimento dos índices de envelhecimento e de longevidade na 

população portuguesa e consequente incremento do índice de dependência das 

pessoas idosas, conforme expresso no Quadro 4. 

Portugal é atualmente o terceiro país da União Europeia com o índice de 

envelhecimento mais elevado, com 153,2, só ultrapassado pela Alemanha e pela 

Itália, com 158,5 e 167,1 respetivamente (PORDATA, 2019). 
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Quadro 4 - Evolução dos Índices de Envelhecimento2, Longevidade3 e de 

Dependência4 - Portugal 

 

Portugal 

(%) 

  
2011 2014 2017 

Índice de envelhecimento 125,8 138,6 153,2 

Índice de longevidade 48,3 49 48,6 

Índice de dependência de idosos 

 
25 30,7 32,9 

        Fonte: INE (2018) 

 

A alteração dos níveis de dependência dos idosos, fundamenta a necessidade de 

uma ativa e eficaz intervenção do Estado no sentido de promover políticas 

económico-sociais que aligeirem as consequências do envelhecimento, que 

procurem harmonizar o sistema de pensões, e a adoção de medidas promotoras 

de carreiras mais longas, de modo a contribuir para a adequação e a 

sustentabilidade, para que o fenómeno do envelhecimento deixe a ser sinónimo de 

cenário “negro” e de irreversibilidade, segundo Leão (2011, pag.35, In Comissão 

Europeia). 

 

                                                           
2 Índice de Envelhecimento – Relação entre a população idosa e a população jovem, definida habitualmente 
como o quociente entre o número de pessoas com mais de 65 anos por cada 100 pessoas com menos de 15 
anos.  
3 Índice de Longevidade – Relação entre a população mais idosa e a população idosa, definida habitualmente 
como o quociente entre o número de pessoas com 75 ou mais anos e o número de pessoas com 65 ou mais anos. 
4 Índice de Dependência – Relação entre a população idosa e a população em idade ativa, definida habitualmente 
como o quociente entre o número de pessoas com 65 anos ou mais anos e o número de pessoas com idades 
compreendidas entre os 15 e os 64 anos. 
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3.2. EVOLUÇÃO DEMOGRÁFICA NO CONCELHO DE MAFRA 

O concelho de Mafra regista um acentuado crescimento populacional nos últimos 

anos, fruto da atratividade que o Concelho gera pela qualidade de vida 

proporcionada, nomeadamente pelas diversas infraestruturas de que dispõe. 

Tendo em conta a informação expressa no Gráfico 2, assistiu-se entre os anos de 

2001 e 2011 a um crescimento exponencial da população residente no Concelho, 

com um aumento de 41.1%. 

Atentos os dados mais recentes, a tendência de crescimento populacional 

mantém-se, sendo que a população residente no Concelho se cifra, no ano de 

2017, em 83.829 habitantes (INE, 2018). 

 

Gráfico 2 – Evolução da População residente no Concelho 

 

   Fonte: INE (2018) 

 

À semelhança do que acontece a nível nacional, também em Mafra se verifica um 

aumento do número de residentes com idade igual ou superior a 65 anos, sendo 

que, segundo dados do INE, se estima que, em 2017, dos 83.829 habitantes do 

Concelho, 13.365 (16.1%) eram pessoas com idade igual ou superior a 65 anos 

(Gráfico 3). 
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Gráfico 3 – Evolução da População residente no Concelho por Grupos 

Etários 

 

   Fonte: INE (2018) 

 

Quadro 5 – Estrutura da População Idosa com mais de 65 anos 

Estrutura População Idosa - Mafra 

Faixas Etárias 2011 %* 2017 %* 

65-69 3376 29,00 3656 27,36 

70-74 2850 24,48 3270 24,47 

75-79 2490 21,39 2670 19,98 

80-84 1686 14,48 2065 15,45 

85 e mais 1241 10,66 1704 12,75 

TOTAL 11643   13365   

*percentagem calculada por referência ao total de cidadãos com mais de 65 anos 

          Fonte: INE (2018) 

  0

 10 000

 20 000

 30 000

 40 000

 50 000

 60 000

0-14 15-64 65+

Grupos etários

População Residente por Grupos Etários 

2001 2011 2017



Estratégia Municipal para o Envelhecimento Ativo e Saudável do Concelho de Mafra 

 

18 

 

Um outro fenómeno que se verifica quer em Portugal, quer no concelho de Mafra, 

é o aumento da percentagem da população com mais de 80 anos, trazendo novos 

desafios às políticas públicas que promovam o envelhecimento na comunidade, 

tendo em conta que com o avançar da idade aumenta a probabilidade da 

ocorrência de situações degenerativas e, consequentemente, a necessidade de 

cuidados sociais e de saúde.  

 

Resultado das alterações demográficas a que se assiste um pouco por todo o 

território nacional, também no território de Mafra se sentem os efeitos da inversão 

tendencial da pirâmide etária.  

Transpondo para a realidade concelhia os indicadores de envelhecimento 

populacional, verificamos o crescimento dos índices envelhecimento e de 

dependência dos idosos, a par do aumento do índice de longevidade. 

 

Quadro 6 - Evolução Índices Envelhecimento, Longevidade e de 

Dependência Idosos no Concelho 

Mafra 

(%) 

  
2011 2014 2017 

Índice de envelhecimento 76,8 83,3 92,4 

Índice de longevidade 46,5 46,8 48,2 

Índice dependência idosos 22,5 23,4 24,1 

                         Fonte: INE (2018) 

 

Da análise destes dados, surge a pertinência de adoção de estratégias de 

intervenção junto de uma população com crescentes índices de envelhecimento, 

longevidade e dependência, implementando medidas que vão ao encontro da 

satisfação das necessidades das pessoas idosas, promovendo a sua participação 

ativa na sociedade e apoiando o seu desenvolvimento global até ao limite do seu 

potencial. As “novas pessoas idosas” terão novas necessidades e padrões 
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culturais, económicos e sociais diferentes, gerando novas dinâmicas de 

participação na vida comunitária (GovInt, Atas de Conferência, 2015). 

 

4. O COMPROMISSO DA CÂMARA MUNICIPAL DE MAFRA COM AS 

POLÍTICAS VOCACIONADAS PARA O ENVELHECIMENTO ATIVO 

 

O programa de gestão do Município prevê, nos seus objetivos estratégicos, 

reforçar as condições disponibilizadas em ordem à plena realização das pessoas, 

tanto na promoção do acesso à saúde e à educação, como na integração dos 

munícipes em situação de vulnerabilidade e no desenvolvimento de respostas 

sociais específicas ao longo das várias etapas do ciclo da vida, propondo-se 

desenvolver medidas e/ou atividades que visem a melhoria de bem-estar dos 

munícipes, independentemente da idade. 

O trabalho desenvolvido pelo Município ao longo dos últimos anos revela a 

crescente preocupação com a qualidade de vida dos cidadãos, promovendo e 

apoiando o desenvolvimento de projetos e atividades direcionadas às pessoas 

idosas, sendo exemplo disso mesmo o Geração SEI – Saber, Experiência e Idade. 

 

4.1. Missão  

É Missão do executivo incentivar a valorização do papel das pessoas idosas na 

sociedade, promovendo a sua plena participação social e o seu bem-estar integral, 

dinamizando redes de apoio, complementando as respostas sociais existentes e 

promovendo a articulação com a Comunidade. 

 

4.2. Visão 

Pretende-se que o Concelho de Mafra se constitua como um território que 

proporciona segurança, qualidade de vida, oportunidades de participação e de 

desenvolvimento pessoal aos cidadãos que aqui vão envelhecendo ao longo do 

tempo. 

A Estratégia Municipal para o Envelhecimento Ativo e Saudável do Concelho de 

Mafra (doravante designada por EMEASCM) consiste num enunciado sobre 
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políticas de envelhecimento ativo e saudável, traçadas de modo a responder 

efetivamente às necessidades de todos os munícipes no seu processo de 

envelhecimento, desenhando um conjunto de ações mais especificamente dirigidas 

às pessoas idosas residentes no Concelho. 

4.3. Valores 

“Os princípios [das Nações Unidas] baseiam-se na necessidade de construir uma sociedade 

inclusiva, que enfatiza a participação, a autorrealização, independência, cuidado e 

dignidade para todos. Para transformá-los em ações, temos apelado às políticas que 

permitam aos idosos viverem num ambiente que melhore as suas capacidades, promova a 

sua independência e lhes proporcione apoio e cuidados adequados à medida que 

envelhecem.” 

Ban Ki Moon, UN Secretary General 

(Mensagem do Dia Internacional das Pessoas Idosas 01/10/2009) 

 

O Município de Mafra acolhendo os princípios enunciados pelas Nações Unidas no 

âmbito do envelhecimento ativo, indica como valores orientadores para 

concretização da missão e visão acima referidas, a Participação, a Autorrealização, 

a Independência, o Cuidado e a Dignidade das pessoas idosas. 
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5. METODOLOGIA 

 

A Metodologia subjacente à elaboração da presente Estratégia assentou na 

consulta da bibliografia existente, designadamente recomendações nacionais e 

internacionais, na análise estatística de indicadores demográficos e na pesquisa de 

boas práticas promovidas por instituições e autarquias no domínio do 

envelhecimento ativo e saudável. Numa ótica de co-construção deste processo, 

assente numa lógica colaborativa, foi ainda realizada a auscultação de um 

conjunto de atores-chave (stakeholders), como grupos de pessoas idosas 

(Universidade e Academias Seniores do concelho de Mafra) enquanto protagonista 

das ações, projetos e medidas que lhe são dirigidas, ativos das IPSS locais, 

paceiros do CLAS e população em geral. Para o efeito realizaram-se reuniões 

temáticas visando a recolha de contributos sobre o que já acontece e se realiza no 

território e o que se poderá fazer mais e melhor para a melhoria do bem-estar dos 

munícipes mais velhos e para a promoção de uma maior e mais ativa participação 

nas suas comunidades. 

Estes contributos encontram-se expressos no presente documento, na descrição 

dos eixos estratégicos de intervenção (Ponto 6.) no quadro ”Oportunidades a 

Explorar”. 

No pressuposto de que o envelhecimento é um fenómeno social e demográfico de 

natureza estrutural, a intervenção planeada deverá ser entendida no médio e 

longo prazo e articulada com os restantes instrumentos de planeamento 

estratégico existentes. As propostas que integram o presente documento surgem 

em articulação com os restantes Planos Estratégicos existentes no Concelho de 

Mafra, nomeadamente, o Plano de Desenvolvimento Social do Concelho de Mafra 

2016-2020 e as Estratégias Municipais para a Infância e Juventude, bem como as 

Parcerias estabelecidas com organismos da Administração Central e respetivas 

Estratégias, como é o caso da Estratégia Nacional para o Envelhecimento Ativo e 

Saudável 2017-2025, da Direção-Geral de Saúde. 

A metodologia subjacente ao processo da EMEASCM assenta numa perspetiva 

ecossistémica (o desenvolvimento do ser humano depende também das 

características dos contextos em que está inserido e das relações que vai 

estabelecendo ao longo da sua vida), holística/multidimensional (toma a pessoa 
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no seu todo e ao longo de todo o ciclo de vida) e de governação integrada 

colaborativa, promovendo o envelhecimento na comunidade. 

O desenvolvimento de uma abordagem participativa, assente no envolvimento dos 

destinatários, assegura que as respostas delineadas decorrem da co-construção e 

participação ativa das pessoas para as quais foram pensadas e que encontram 

abertura nas organizações do Concelho, que virão a integrar as ações numa ótica 

colaborativa. 

 

6. EIXOS ESTRATÉGICOS  

 

Neste contexto, as medidas que o Município se propõe promover, apoiar e 

defender no âmbito da Estratégia Municipal para o Envelhecimento Ativo e 

Saudável do Concelho de Mafra integram 4 Eixos de intervenção prioritária, parte 

dos quais se pretendem igualmente alinhados com o documento estratégico Plano 

de Desenvolvimento Social do Concelho de Mafra, 2016-2020, conforme se 

esquematiza nas páginas seguintes. São eles: 

I – Saúde e Bem-Estar Físico e Mental 

II – Participação na Sociedade 

III – Segurança e Conforto Habitacional 

IV – Acessibilidade e Mobilidade 
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EIXO ESTRATÉGICO I - SAÚDE E BEM-ESTAR FÍSICO E MENTAL 

 

Na assunção da OMS (2015), o envelhecimento ativo e saudável é definido como o 

processo de otimização das oportunidades para a saúde, participação e segurança, 

para a melhoria da qualidade de vida à medida que as pessoas envelhecem, bem 

como o processo de desenvolvimento e manutenção da capacidade funcional, que 

contribui para o bem-estar das pessoas idosas, sendo a capacidade funcional o 

resultado da interação das capacidades intrínsecas da pessoa (físicas e mentais) 

com o meio (World Health Organization, 2015).  

Com o avançar da idade as pessoas passam por mutações no domínio do trabalho, 

da perceção da condição de saúde física e mental, do relacionamento com as suas 

redes, desenvolvendo, por vezes uma consciência da importância da promoção de 

estilos de vida saudáveis, tornando-se em consequência mais disponíveis e 

interessadas na mensagem em torno da importância da promoção de um estilo de 

vida saudável, como processo para retardar a dependência física e prolongar a 

funcionalidade. 

No mundo, cerca de 23% da carga global da doença é atribuível a condições que 

afetam pessoas com 60 ou mais anos. As principais condições que contribuem 

para esta excessiva carga global da doença são as doenças crónicas não 

transmissíveis, tais como os distúrbios neurológicos e mentais, designadamente a 

demência e a depressão (Prince et al., 2015; World Health Organization, 2002).  

Importa destacar que as doenças crónicas não transmissíveis são responsáveis por 

88% dos anos de vida vividos com incapacidades (YLD – Years Lived with 

Disability) em Portugal, com destaque para as perturbações musculoesqueléticas 

(30,5%) e as perturbações mentais e do comportamento (20,5%), onde se inclui 

a demência (Direção-Geral da Saúde, 2015). 

A demência é um termo abrangente que descreve a perda de memória, 

capacidade intelectual, raciocínio, competências sociais e alterações das reações 

emocionais normais. A Organização Mundial de Saúde estima que em todo o 

mundo existam 47.5 milhões de pessoas com demência, número que pode atingir 

os 75.6 milhões em 2030 e quase triplicar em 2050 para os 135.5 milhões. 

Em Portugal, não existindo até à data um estudo epidemiológico que retrate a real 

situação do problema, apenas se podem ter como referência os dados da 
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Alzheimer Europe que apontam para cerca de 182 mil pessoas com demência 

(Alzheimer Europe, 2014). 

Segundo o relatório da Organização para a Cooperação e Desenvolvimento 

Económico (OCDE, 2017), Portugal ocupa o quarto lugar entre os países membros 

OCDE, com maior número de casos de demência, com 19,9 casos por cada 1000 

habitantes, estimando que este número ascenda a 31,3 em 2037. 

Alinhada com aquelas que são as preocupações dos organismos nacionais e 

internacionais, a EMEASCM integra as questões inerentes à saúde mental, 

designadamente a demência.   
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Quadro 7 - Eixo I - Saúde e bem-estar físico e mental 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EIXO I 

SAÚDE E BEM-

ESTAR FÍSICO E 

MENTAL 

Recursos Existentes 

 

 Geração SEI, Saber Experiência e Idade: Movimento é Vida 

 Parques Família 

 Projeto “MafrAzul” – Prevenindo a Diabetes 

 Incentivo à Fixação de Médicos de Medicina Geral e Familiar nas 

Unidades de Saúde de Mafra 

 Comparticipação do valor devido por transporte para consultas médicas 

e exames médicos (RAASMM) 

 Novas Unidades de Saúde Mafra Leste e Mafra Norte 

 Espaço MESMO – Mafra Espaço de Saúde Mental e Ocupacional 

 Apoio à vacinação sénior 

 Banco de Ajudas Técnicas 

 Academia Mafra Saudável (Protocolo MM e ACES Oeste Sul) 

 

Oportunidades a Explorar 
 

 Criar um Guia de Recursos de Respostas Sociais e de Saúde; 

 Promover formação na área da demência para cuidadores formais e 

informais; 

 Prestar cuidados médicos, de enfermagem, paliativos e de psicologia na 

área da geriatria; 

 Promover a saúde oral;  

 Alargar o horário de funcionamentos dos serviços de Centro de Dia e de 

SAD; 

 Promover ações de formação na área da saúde para direções, 

trabalhadores e utentes;  

 Aumentar o número de núcleos MEV; 

 Disponibilizar, nas Freguesias, apoio psicológico para cuidadores e 

pessoas idosas. 

Domínios de Intervenção 

 
 Promover iniciativas que visem reduzir a prevalência e o impacto das 

doenças crónicas e da redução das capacidades físicas e cognitivas nas 

pessoas idosas; 

 Melhorar o acesso aos serviços de saúde e de cuidados e respetiva 

qualidade; 

 Promover a resposta de prestação de cuidados paliativos ao domicílio; 

 Contribuir para a melhoria (eficácia e eficiência) da prestação dos Cuidados 

Continuados Integrados; 

 Otimizar os recursos de proximidade, nomeadamente através da divulgação 

e estabelecimento de parcerias; 

 Promover formação direcionada para cuidadores formais e informais na área 

da saúde mental. 
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EIXO ESTRATÉGICO II - PARTICIPAÇÃO NA SOCIEDADE 

 

As pessoas idosas acumulam ao longo da vida conhecimento e experiências, seja 

no domínio profissional, seja no domínio privado. São uma parte da herança 

cultural da sociedade. Contudo, a modernização das sociedades e o rápido avanço 

tecnológico têm contribuído para a deterioração dos valores antes atribuídos à 

pessoa idosa, como sejam a sabedoria e a experiência.  

A perceção social sobre as pessoas idosas assenta em larga medida em 

estereótipos, que na sua forma mais ostensiva levam à discriminação das pessoas 

apenas pela sua idade. De facto o envelhecimento demográfico e a glorificação da 

juventude trouxeram consigo o risco de conflitos intergeracionais, isolamento, 

perda de autoestima e a diminuição da participação social. 

É importante agir no domínio da mudança de estereótipos negativos, fomentando 

uma imagem positiva das pessoas idosas, incutindo nas gerações mais novas o 

conceito “de uma cultura de apoio”. Tão cedo quanto possível, os mais novos 

devem aprender a entender o envelhecimento não só como um processo biológico, 

mas também como um fenómeno cultural e social que a todos diz respeito. Neste 

desafio, é essencial o envolvimento da comunidade escolar, parceiro essencial na 

abordagem à educação sobre o envelhecimento, assente nos direitos humanos, 

nos princípios da igualdade e da não discriminação. 

A interdependência e a solidariedade entre gerações são princípios importantes do 

envelhecimento ativo. É fundamental aprender a viver quotidianamente a 

intergeracionalidade e a intrageracionalidade, no seio das famílias, das 

comunidades, das várias organizações da vida diária (escola, trabalho, lazer, entre 

outras).  

A aprendizagem deve responder a diversas áreas como: informação sobre direitos, 

alfabetização, literacia básica, financeira e em saúde, tecnologias da informação, 

promovida através de atividades estruturadas em workshops, cursos de curta 

duração e seminários.  

Com a situação de reforma, um dos principais dilemas pode ser a perda de 

contatos sociais, de familiares e amigos: os laços sociais deixam de ser 

estimulados com a mesma frequência e intensidade, diminuem-se as redes de 

vizinhança e as relações familiares, o que pode potenciar o risco de perda de 
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funcionalidade, de autonomia e a fragilidade física e mental. Também as pessoas 

que vivem em famílias unipessoais encontram-se expostas a um risco maior de 

solidão, facilitadora de doenças psiquiátricas, nomeadamente depressão. Deste 

modo, a sua participação deve ser incentivada, em especial dos indivíduos mais 

vulneráveis e em risco de isolamento.  

Neste contexto, a promoção de programas e de iniciativas de âmbito cultural e 

comunitário revelam um verdadeiro potencial no fomento do envolvimento e 

participação social dos mais velhos. A preservação das memórias culturais e das 

tradições é uma condição importante na construção de uma identidade coletiva 

forte e enraizada. O envolvimento ativo da pessoa idosa em ações de preservação 

da memória coletiva é uma forma de promover dois desígnios: o reforço da 

identidade cultural concelhia, garantindo que tradições, conhecimento e sabedoria 

ancestrais não se perdem e que são transmitidos às gerações mais novas, 

reforçando o sentimento de pertença e de envolvimento social. 

Ser membro ativo de uma associação comunitária, de organizações políticas, 

religiosas ou de solidariedade, pode ser uma experiência indutora da coesão 

social, porque potencia o capital de experiência humana das pessoas mais idosas, 

reforçando simultaneamente o sentimento de pertença e de bem-estar, reduzindo 

o risco de morbilidade. Para os envolvidos, estas experiências ajudam a melhorar 

a qualidade de vida, proporcionam estimulação física e mental, uma vida social 

mais rica, reduzindo o risco de isolamento e solidão.  

 

Voluntariado 

O voluntariado pode constituir-se como uma importante forma de prevenção da 

exclusão social e do isolamento, representando uma forma de manter as pessoas 

envolvidas e com objetivos. Existe uma associação positiva entre trabalho 

voluntário e a satisfação de quem proporciona essa atividade, bem como de quem 

dela usufrui. Quem dá o seu tempo, o seu saber, partilha as suas experiências, 

mantém melhor condição física, satisfação com a vida, melhor funcionalidade 

cognitiva e menor risco de depressão. 
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Quadro 8 - Eixo II – Participação na sociedade 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EIXO II 

PARTICIPAÇÃO 

NA SOCIEDADE 

 

Oportunidades a Explorar 

 
 Promover campanhas de valorização da pessoa idosa e a dos seus 

cuidadores; 

 Reforçar o envolvimento das Instituições com a comunidade;  

 Promover atividades culturais regulares nas Instituições;  

 Potenciar condições que promovam o ajustamento do horário dos 

transportes públicos visando fomentar a participação na comunidade; 

 Promover/divulgar atividades outdoor, direcionadas a pessoas idosas; 

 Criar um Conselho Municipal de Sábios. 

Recursos Existentes 
 

 Geração SEI, Saber, Experiência e Idade: Capital Idoso - Contos Terra 

a Terra e animação nas IPSS; 

 Espaço Além Fronteiras; 

 Voluntariado Intergeracional; 

 Universidade e Academias Seniores do Concelho (Mafra, Ericeira e 

Venda do Pinheiro). 

Domínios de Intervenção 
 

 Assegurar o envolvimento da pessoa idosa no desenvolvimento 

harmonioso do concelho de Mafra, alicerçado no reconhecimento da 

sua experiência, conhecimento e maturidade – Conselho Municipal de 

Sábios; 

 Promover a imagem social da população idosa; 

 Incentivar a participação social das pessoas idosas em atividades 

culturais, desportivas, de voluntariado e de desenvolvimento pessoal; 

 Promover a solidariedade intergeracional. 
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EIXO PRIORITÁRIO III – SEGURANÇA E CONFORTO HABITACIONAL 

 

A segurança é um dos pilares do envelhecimento ativo e saudável, sendo essencial 

para a manutenção da capacidade intrínseca e funcional das pessoas idosas. A 

proteção, os cuidados e a dignidade das pessoas idosas devem ser garantidos 

através de políticas e programas de segurança física, social e financeira. Os 

espaços físicos exercem um forte impacto na segurança das pessoas idosas, sendo 

importante que estejam adaptados à sua condição de funcionalidade, numa lógica 

de acessibilidade universal, favorecendo o aumento da sua independência e 

autonomia e prevenindo quedas, acidentes de várias naturezas, atropelamentos e 

garantindo socorro rápido, quando e se necessário. 

Continuar a viver nas suas casas e na comunidade que sempre conheceram é o 

desejo expresso pela maior parte das pessoas idosas. A maioria dos indivíduos 

quer permanecer autónomo, ativo e independente junto da família e dos amigos.  

Esta realidade é traduzida pelo conceito ageing in place (Fonseca, 2018), relativo 

à capacidade e ao desejo de viver na própria casa, enquanto se puderem sentir 

confiantes e confortáveis. O termo place assume uma dimensão física, relativa à 

casa ou à vizinhança, social, relativa aos relacionamentos dos indivíduos, 

emocional e psicológica, relativa ao sentimento de pertença e apego, e ainda 

cultural, relativa aos valores, etnia e significados simbólicos. Viver na própria casa 

e no bairro permite que a pessoa mais velha preserve a sua história e identidade. 
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Quadro 9 – Eixo III – Segurança e conforto habitacional 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EIXO III 

SEGURANÇA E 

CONFORTO 

HABITACIONAL 

Oportunidades a Explorar 
 

 Criar oficina domiciliária para pequenas reparações, sem critério de 

carência e/ou emergência; 

 Criar bolsa de habitações acessíveis para pessoas idosas (só com um 

piso e térreos). 

Recursos Existentes 
 

 Apoio para obras de conservação, reparação beneficiação de 

habitação própria para eliminação de barreiras no domicílio 

(RAASMM); 

 Linha de Atendimento Social; 

 Estudo sobre a caraterização do mercado habitacional do Concelho; 

 Mafra reQUALIFICA 

 REINICIA.V -Rede Integrada de Combate ao Isolamento, ao 

Abandono e à Violência; 

 Estratégia Local de Habitação.  

Domínios de Intervenção 
 

 Promover a progressiva eliminação de barreiras arquitetónicas no 

espaço público; 

 Promover a sensibilização da pessoa idosa para a prevenção de 

situações de risco (violência/burla); 

 Sensibilizar para a importância de dotar as habitações de 

equipamentos e condições físicas adequadas às situações de 

mobilidade reduzida; 

 Promover ações de sensibilização para prevenção dos acidentes 

domésticos. 
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EIXO PRIORITÁRIO IV – ACESSIBILIDADE E MOBILIDADE 

 

A questão da mobilidade é crucial para as pessoas idosas, uma vez que é um fator 

determinante para a sua independência, autodeterminação, participação na 

sociedade e bem-estar. Mesmo quando as capacidades físicas e mentais estão 

fragilizadas, o direito de circular livremente em espaços públicos deve ser 

assegurado, tanto quanto possível.  

O já referido conceito ageing in place refere-se não apenas à habitação da pessoa 

idosa mas também à comunidade, constituída pela família, amigos, vizinhos, 

associações, serviços, equipamentos sociais e de saúde e locais religiosos. Por 

essa razão, as políticas que tornam os espaços públicos, bairros e edifícios mais 

agefriendly são especialmente relevantes ao considerarmos que, entre os efeitos 

que o aumento da idade pode gerar, se encontram as limitações da 

funcionalidade, nomeadamente o declínio da mobilidade. A mobilidade refere-se à 

capacidade física, (por ex. andar a pé), mas também inclui a capacidade de acesso 

a recursos e serviços comunitários na comunidade. 

Os ambientes amigos da pessoa idosa podem fazer a diferença entre a 

dependência e a independência, entre a participação e exclusão. Pessoas idosas 

que vivam em lugares mais isolados do concelho, onde faltam estímulos para que 

saiam de casa, onde existem barreiras arquitetónicas no espaço público e em 

equipamentos, induzem maior probabilidade de isolamento e solidão e em última 

análise, situações de exclusão social. 

A promoção da independência, da autonomia e da participação das pessoas mais 

velhas, proporcionando-lhes oportunidades para manter a interação social e o 

acesso a serviços diversos, constitui porventura um dos principais desafios do 

envelhecimento geral da população, atendendo à exigência dos mais idosos 

relativamente à manutenção de um estilo de vida onde, para além do conforto 

material, seja assegurada uma integração social ativa, requisito basilar da 

cidadania. 

A mobilidade é condição de acesso a serviços e atividades da comunidade. A 

forma como o espaço público é desenhado, organizado, construído e/ou 

reabilitado tem impacto na saúde e qualidade de vida das pessoas. Esta realidade 
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torna-se mais evidente para as pessoas que passam a maior parte do tempo em 

contexto comunitário, como é o caso das pessoas idosas.  

Revela-se por isso pertinente, desenvolver espaços e equipamentos públicos 

atrativos e acessíveis, bem como assegurar uma rede de transportes que facilite a 

mobilidade e a participação comunitária.  

 

Quadro 10 – Eixo IV – Acessibilidade e mobilidade 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EIXO IV 

ACESSIBILIDADE 

E MOBILIDADE 

Oportunidades a Explorar 
 

 Criar um serviço de transporte adaptado - porta a porta; 

 Melhorar a rede de transportes dentro das localidades do concelho;  

 Melhorar passeios pedonais tornando-os acessíveis a pessoas com 

mobilidade reduzida. 

 

Recursos Existentes 

 
 Oferta de transportes públicos no acesso a equipamentos de saúde; 

 Estudo/diagnóstico da mobilidade rodoviária promovido pela AML e 

que integra o concelho de Mafra; 

 Identificação das barreiras arquitetónicas existentes no concelho. 

Domínios de Intervenção 
 

 Promover um serviço de transporte público acessível e flexível 

sobretudo nas Freguesias mais rurais; 

 Promover a circulação pedonal em segurança: passeios 

regularizados e desimpedidos, passagens de peões iluminadas e 

assinaladas; 

 Adaptar progressivamente os edifícios municipais com atendimento 

ao público, os edifícios das Juntas de Freguesia, os equipamentos 

sociais, a via pública e as áreas de convívio de acordo com as 

normas de acessibilidade; 

 Melhorar a acessibilidade às praias. 
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7. PLANO ESTRATÉGICO PARA O ENVELHECIMENTO ATIVO E SAUDÁVEL 

DO CONCELHO DE MAFRA 

 

Considerando as linhas orientadoras e os Eixos Estratégicos identificados, constitui 

parte integrante de uma Estratégia, o respetivo Plano Estratégico. 

Nos quadros seguintes, sistematizam-se os objetivos Gerais e Específicos que 

orientarão a ação da presente Estratégia, num horizonte que se prevê de 7 anos 

(2019 – 2025). 

Para a implementação e acompanhamento da EMEASCM, prevê-se a definição 

participada de prioridades e de planos de ação em articulação com os diversos 

Parceiros Institucionais.  

A monitorização e avaliação será executada pela Câmara Municipal com o apoio 

científico de um consultor externo. Para o efeito, será desenvolvida uma matriz de 

indicadores que, dada a transversalidade da Estratégia, deverá estar alinhada com 

os Planos de Atividades do Município e dos diversos Parceiros Institucionais. 
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Eixo Prioritário Estratégia 
Objetivo Geral 
(estratégico) 

Objetivo Específico 
(operacional) 

I  

 

SAÚDE E BEM-

ESTAR FÍSICO E 

MENTAL 
 

Promoção do Envelhecimento 

Ativo e Saudável 

Prevenção da dependência física e 

promoção da funcionalidade dos 

cidadãos 

Incentivar a prática de exercício físico regular; 

Promover iniciativas que visem reduzir a prevalência e o impacto das doenças 

crónicas e da redução das capacidades; 

Promover a educação e formação focada no crescimento da literacia em saúde, 

nomeadamente no domínio dos hábitos alimentares / nutricionais adequados - 

bem como da atividade física. 

Promoção do acesso aos cuidados de 

saúde 

Contribuir para a melhoria (eficácia e eficiência) da prestação dos Cuidados 

Continuados Integrados; 

Otimizar os recursos de proximidade aos utentes, nomeadamente através da 

divulgação e estabelecimento de parcerias. 

Aumento da capacidade, qualidade e 

diversidade das respostas sociais e 

de saúde  

Dinamizar redes de apoio; 

Complementar respostas sociais existentes; 

Promover a articulação com a Comunidade. 

Promoção de ações de capacitação 

dos munícipes no âmbito da saúde  

Promover formação direcionada para os cuidadores formais e informais; 

Promover ação de sensibilização sobre o Regime Jurídico do Maior 

Acompanhado; 

Contribuir para o aumento da literacia em saúde. 
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Eixo Prioritário Estratégia 
Objetivo Geral 
(estratégico) 

Objetivo Específico 
(operacional) 

II 

 

PARTICIPAÇÃO 

NA SOCIEDADE 
 

Reforçar a integração e a 

participação das pessoas idosas 

na sociedade.  

 

 

Potenciar a participação das pessoas 

idosas na sociedade  

Assegurar o envolvimento da pessoa idosa no desenvolvimento harmonioso do 

concelho de Mafra, alicerçado no reconhecimento da sua experiência, 

conhecimento e maturidade; 

Incentivar a participação de pessoas idosas em atividades culturais, desportivas e 

de desenvolvimento pessoal; 

Criar um Conselho Municipal de Sábios. 

Reduzir o isolamento e a solidão das 

pessoas idosas 

Promover a solidariedade intergeracional; 

Incentivar a participação de pessoas idosas nas atividades culturais e desportivas. 

Promover mudanças de atitudes em 

relação ao envelhecimento 

Melhorar a imagem social da pessoa idosa; 

Promover a participação social de pessoas idosas, nomeadamente através de 

programas de voluntariado. 

Eixo Prioritário Estratégia 
Objetivo Geral 
(estratégico) 

Objetivo Específico 
(operacional) 

III  

 

SEGURANÇA E 

CONFORTO 

HABITACIONAL 
 

Promover a segurança e criar 

condições para a manutenção da 

autonomia e qualidade de vida  

Promover a proteção e segurança dos 

cidadãos 

Prevenir acidentes no espaço público, através de progressiva eliminação de 

barreiras arquitetónicas; 

 

Promover a sensibilização de idosos para prevenção de situações de risco 

(violência/burla).  

Assegurar que os munícipes idosos 

possam viver em casas seguras e 

adaptadas à sua condição 

Sensibilizar para a importância de dotar as habitações de equipamentos e 

condições físicas adequadas às situações de mobilidade reduzida; 

 

Promover ações de sensibilização para a prevenção de acidentes domésticos. 
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Eixo Prioritário Estratégia 
Objetivo Geral 
(estratégico) 

Objetivo Específico  
(operacional) 

IV  

 

ACESSIBILIDADE 

E MOBILIDADE 
 

Promover condições de 

acessibilidade e mobilidade 

adaptadas às necessidades das 

pessoas idosas 

Garantir a autonomia da população 

idosa nas deslocações, prevenindo a 

dependência e o isolamento 

Promover transporte público acessível e flexível sobretudo nas Freguesias mais 

rurais; 

Promover a circulação pedonal em segurança: passeios regularizados e 

desimpedidos, passagens de peões iluminadas e assinaladas; 

Adaptação progressiva às normas de acessibilidade de edifícios municipais com 

atendimento ao público, edifícios das Juntas de Freguesia, equipamentos sociais, 

via pública e áreas de convívio. 
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8. MONITORIZAÇÃO 

A consciência social e política da importância e da atualidade do tema do 

envelhecimento demográfico conferiu a este um dinamismo gerador de 

frequentes recomendações de âmbito nacional e internacional, planos, 

normas e boas práticas. Esta realidade recomenda, portanto, uma atenção 

especial, num esforço de atualização e de monitorização permanente. 

Promover a divulgação alargada da presente Estratégia e respetivo Plano 

Estratégico para o Envelhecimento Ativo e Saudável, através de ações de 

divulgação e de debate, é fundamental como forma de dar a conhecer o que 

está a ser feito, fomentar a consciencialização coletiva em torno da 

problemática, motivar e mobilizar instituições na participação, debater 

soluções, encontrar alternativas, numa área, considerada estratégica, em 

termos sociais, para a autarquia. 

A Monitorização do Plano terá de ser assegurada de forma sistemática, de 

modo a permitir a recolha de informação fundamental para uma 

implementação satisfatória das ações programadas, através de reuniões 

periódicas e multidisciplinares. 

O processo de monitorização visa: 

- A avaliação do nível de execução das ações previstas mediante realização 

de reuniões semestrais; 

- A aferição dos resultados alcançados: quantitativos e qualitativos em sede 

de avaliação intercalar efetuada por consultoria externa; 

- A avaliação do grau de adesão das entidades envolvidas e dos 

destinatários através da monitorização do Plano de Atividades; 

- O conhecimento dos recursos económicos empregues; 

- Identificar desvios, de forma a permitir a eventual retificação de medidas 

e revisão de objetivos; 

- O conhecimento atualizado da realidade concelhia; 

- Condições para um processo de tomada de decisão municipal, baseado no 

conhecimento e experiência acumulados. 
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