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Programa Nacional de Prevencdo de Acidentes. Projeto | Bebés, Criangas e Jovens

em Seguranga. Formulario de Candidatura
Transporte seguro de bebés e criangas, seguranca da gravida, prevencgdo dos acidentes
rodoviarios infantis

Servicos de saude

Divisdo de Estilos de Vida Saudaveis (Gregdria Paixdao von Amann gamann@dgs.pt)

Nos termos da alinea a) do n? 2 do artigo 22 do Decreto Regulamentar n2 14/2012, de 26 de
janeiro, emite-se a seguinte:

1. Orientacao

No ambito da Década de A¢do pela Seguranca no Transito, 2011-2020, iniciativa das Na¢des Unidas,
que a Dire¢ao-Geral da Saude coordena, tal como o Programa Nacional de Prevencdo de Acidentes,
a promoc¢do da seguranca ao longo de todo o ciclo de vida e a preven¢ao dos acidentes,
especificamente com criangas e jovens, sao uma prioridade.

Em Portugal, nos ultimos 20 anos, apesar da diminuicdao sistematica do nimero de criancas e
adolescentes mortos por traumatismos e lesdes ndo intencionais, os acidentes de viacao
continuam a representar 66% do total de mortos neste grupo etdrio.

No entanto, atualmente ha evidéncia cientifica sobre a efetividade das intervenc¢des preventivas.

O uso de um sistema de retengao de crianga (vulgo cadeirinha) bem instalada e adequada ao peso
e idade da crianca, em caso de acidente, reduz o risco de morte entre 54% e 80% (OMS).

O Projeto | Bebés, Criancas e Jovens em Seguranca visa promover a seguranca rodovidria infantil.

Mas ndo se esgota na implementacao do uso de sistema de retengao de crianga, ja que promove a
literacia em saude e seguranca, fomenta a adogdo de comportamentos seguros pelas gravidas
guando viajam de automovel e o transporte adequado das criancas num veiculo a motor, desde a
alta hospitalar, apds o nascimento, e ao longo de toda a infancia e juventude.

A Organizacdao Mundial da Saude apresentou, recentemente, o Global Status Report on Road Safety
2013" (Relatério Mundial da Seguranca Rodovidria, 2013), enquanto instrumento de apoio a
Década de Ac¢do pela Seguranca no Transito.

O Relatério analisa a seguranca rodoviaria em 182 paises, que representam cerca de 99% da
populacdo do Mundo. No que se refere ao uso de sistema de retencdo de crianca, destaca a
existéncia de legislacdo em mais de metade desses paises, onde continua a existir uma inadequada
fiscalizacdo da mesma, inclusivamente nos paises ricos.

! Global status report on road safety 2013: supporting a decade of action. World Health Organization, 2013
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2. Operacionalizagao

Nos Centros de Saude sdo acompanhadas, anualmente, cerca de 47.000 mulheres gravidas e, em
média, 54.000 criancas com menos de 1 ano de idade.

Nas Maternidade dos Centros Hospitalares/Hospitais do Servico Nacional de Saude nasceram
82.883 bebés (2010), que correspondem a 87% do total de nascimentos em Portugal.

O potencial de intervencdo do Sistema de Saldde na area da seguranca infantil é, por isso, muito
grande.

A operacionalizacdo do Projeto | Bebés, Criancas e Jovens em Seguranca implica a designacdo dos
pontos focais do mesmo, pelas respetivas Administracdes Regionais de Saude; formacdo dos
profissionais de salde designados; producdo e divulgacdo de informacdo sobre seguranca
rodovidria infantil; normalizacdo de procedimentos de atuacdo; instalacdo de simuladores de
banco de automével nas Maternidades e Agrupamentos de Centros de Saude, e cedéncia de
sistema de retencdo de crianca para demonstracao.

A primeira fase, ou de formacdo dos pontos focais, consiste na preparacdo especifica dos
profissionais de saude designados, para que possam disseminar a formacdo, constituir equipa e
desenvolver o Projeto.

A segunda fase, ou de candidatura a apoio material e pedagdgico, passa pelo preenchimento de
um Formulario de Candidatura, que visa facilitar o processo de planeamento do Projeto.

Para isso, desenhou-se um Formulario de Candidatura para a apresentacao do Projeto, anexo a
esta Orientacdo, e que dela faz parte integrante.

O Formuldrio foi construido com base numa ldgica de trabalho por projeto e utiliza uma
metodologia de salde publica dirigida para quatro piIaresZ:

a. diagndstico de situagdao que, localmente, recolhe e analisa a epidemiologia dos
acidentes rodoviarios infantis. E importante a compreensio do modo de transporte dos
bebés, das criancas e dos jovens, mas também do comportamento dos adultos e das
criangas enquanto pedes, dos condutores de outros modos de transporte suaves, etc;

b. identificacdo dos fatores de risco e de protecao, isto é, os determinantes individuais e
os erros mais frequentes dos pais e das familias, mas também os determinantes
ambientais dos acidentes de viacdo no grupo a que o projeto se destina;

c. desenvolvimento de atividades de promocao da salde e da seguranca que sejam
efetivas na reducdo do tipo de acidente a que se dirigem;

d. avaliacdo do projeto, baseada na monitorizacdo dos processos e dos resultados.

% World Health Organization. Preventing injuries and violence. A guide for Ministries of Health, WHO, 2007
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A terceira fase, ou de implementacao do Projeto, resultarda do bom planeamento das ac¢des a
desenvolver, tendo em conta, ainda, os recursos disponiveis.

A disponibilizacdo dos recursos materiais e pedagdgicos é possivel porque o Projeto | Bebés,
Criancas e Jovens em Seguranga conta com o apoio de vdrios parceiros, nomeadamente, a
Fundacao MAPFRE, a DOREL Portugal e a APSI, indispensdaveis para a sua implementacao.

A parceria entre a DGS e a Fundacdo MAPFRE permite a realizacdo das acdes de formacdo de
todos os pontos focais designados, a disponibilizacdo de recursos pedagdgicos, nomeadamente,
Monofolhas para profissionais de saude, Folhetos para gravidas e Folhetos para pais sobre a
escolha da cadeirinha adequada até aos 12 anos. Este parceiro vai ainda apoiar a implementacao
do Projeto através das reunides de acompanhamento.

A parceria da DGS com a DOREL, uma empresa multinacional com fabrica em Portugal de varias
marcas de sistemas de retencdo de criangas vai permitir fornecer as Maternidades dos Centros
Hospitalares/Hospitais e aos Agrupamentos de Centros de Saude simuladores de banco de
automoével e dois sistemas de retencdo de crianca para ensino aos pais da correta instalacdo de
cadeirinhas de diversos grupos.

A Associacdo para a Promocdo da Seguranca Infantil é o parceiro que garante a componente
técnica do Projeto, fundamental para a formacao especializada dos profissionais de saude.

A quarta fase consiste no acompanhamento dos projetos que emergirem pela equipa nacional do
Projeto em reunides regionais e através das novas Tecnologias de Informagao e Comunicacao.

Os acidentes s3ao um problema de saude publica. A diversidade de profissionais envolvidos no
Projeto | Bebés, Criancas e Jovens em Seguranca e o potencial de envolver muitos outros permite
olhar para a seguranca infantil de forma abrangente, criar sinergias dentro e fora do SNS e
desenvolver projetos muito vastos e abrangentes. A decisdo dessa abrangéncia compete ao nivel
regional e local.

O foco do Projeto é a promocao da segurancga rodoviaria infantil. Por isso, ele pode estar centrado
nas atividades de saude materna e de preparagao para o parto; nas atividades de saude infantil no
ambito da vigilancia regular das criangas; nas consultas de ginecologia ou de obstetricia, na
neonatalogia aquando da alta hospitalar apds o nascimento ou abranger de forma muito alargada
toda a comunidade, através da salde escolar e da intervencdo da saude publica.

3. Avaliacdo
Anualmente, todos os Projetos serdo alvo de avaliacao.

A avaliacdo quantitativa visa conhecer os beneficiarios diretos e indiretos do Projeto | Bebés,
Criancas e Jovens em Seguranca, enquanto que a avaliacdo qualitativa avalia a mudanca de
comportamentos de seguranca das familias portuguesas e dos jovens e serd feita através de
inquéritos.
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a. Indicadores gerais do Projeto | Bebés, Criancgas e Jovens em Seguranca
1. Taxa de adesdo ao Projeto:

a. Percentagem de instituicdes de saude (ACES e Centros Hospitalares/Hospitais com
Maternidade) que formalizaram candidatura ao projeto.
i. Numerador: Numero de ACES e Centros Hospitalares/Hospitais com
Maternidade que formalizaram candidatura ao projeto
ii. Denominador: Total de ACES e Centros Hospitalares/Hospitais com
Maternidade

2. Taxa de formacdo dos profissionais de saude (médicos, enfermeiros, outros técnicos)

a. Percentagem de profissionais de saude que trabalham com gravidas, criancas e
jovens com menos de 18 anos, com formacao especifica sobre transporte seguro.

i. Numerador: Numero de profissionais de saude (médicos, enfermeiros,
outros técnicos) que trabalham com gravidas/ criangas e jovens com menos
de 18 anos, com formacdo especifica sobre transporte seguro

ii. Denominador: Numero total de profissionais de saude que trabalham com
gravidas, criancas e jovens com menos de 18 anos

3. Numero médio de profissionais de saude incluidos nas equipas técnicas dos projetos por
instituicao

a. Numerador: niumero total de profissionais incluidos nos projetos
b. Denominador: nimero total de instituicdes envolvidas em projetos

4. Numero médio de horas/més atribuidas aos profissionais de saude para a implementacgdo
dos projetos

a. Numerador: niumero total de horas atribuidas aos projetos
b. Denominador: nimero total de profissionais envolvidos em projetos
5. Percentagem de gravidas beneficiarias dos projetos vigiadas nos ACES e/ou Maternidades.

a. Numerador: Numero de gravidas beneficidarias dos projetos nos ACES e/ou
Maternidades

b. Denominador: Nimero total de gravidas vigiadas nos ACES e/ou Maternidades

6. Percentagem de criangas (0-18 anos) vigiadas nos ACES e/ou Maternidades beneficiarias
dos projetos.

a. Numerador: Numero de criangas (0-18 anos) beneficidrias dos projetos nos ACES
e/ou Maternidades

b. Denominador: NUumero total de criangas (0-18 anos) vigiadas nos ACES e/ou
Maternidades

Orientagdo n2 005/2013 de 10/04/2013 4/5



o < Dire¢do-Geral da Satde
S www.dgs.pt
~

ORIENTACAO e

DA DIRECKO-GERAL DA SAGDE =

Ministério da Satde

7. Percentagem de projetos de promocado da seguranca e prevenc¢ao de acidentes rodoviarios
desenvolvidos em articulacdo entre os ACES e as Maternidade.

a. Numerador: Niumero de projetos promoc¢do da seguranca e prevencdo de acidentes
rodovidrios desenvolvidos em articulacdo entre os ACES e as Maternidade.

b. Denominador: Niumero de ACES e de Maternidade.
8. Numero médio de relatérios/publicacdes/conferéncias/websites produzidos por instituicdo

a. Numerador: numero total de relatdrios/publicacbes/conferéncias/websites
produzidos

b. Denominador: nimero total de instituicdes envolvidas em projetos

4, Candidaturas

Podem apresentar Projetos e candidatar-se a apoio material e pedagégico todos os pontos focais
designados pelos Agrupamentos de Centros de Saude e Centros Hospitalares/Hospitais com
Maternidade.

A aceitacdo do Projeto implica o compromisso do 6érgdo dirigente da instituicdo proponente,
equipa com hordrio para a execucdo das atividades, o preenchimento do Formuldrio de
Candidatura (e de todos os campos assinalados como obrigatdrios) e o envio para o endereco
eletrdénico referido nos ‘Contactos’ desta Orientacgao.

A candidatura é formalizada através do preenchimento do Formulario on line, disponivel na pagina
Web da DGS (http://www.dgs.pt/) em Saude de A a Z > Programa Nacional de Prevenc¢do de
Acidentes > Projeto | Bebés, Criancgas e Jovens em Seguranca > Formulario.

—

e Bl

Francisco George
Diretor-Geral da Saude
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