Reunifio Ordindria publica de 2019/12/02

11 - PROPOSTA DE CANDIDATURA A REDE EUROPEIA DE CIDADES
SAUDAVEIS DA ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE:

Da Vice-presidente submetendo proposta relativa a candidatura a Rede
Europeia de Cidades Saudaveis da Organizagéo Mundial de Saude.

Anexa-se documentacdo que aqui se da como reproduzida e transcrita e vai ser
assinada e rubricada por todos os membros presentes na reunido, ficando em

pasta anexa ao Livro de Atas.

Gabinete de Apoio aos Orgdos Autarquicos



Divisito de Desporto, Juventude e Associntivismo

PROPOSTA

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) possui um projeto intitulado “Rede Europeia das
Cidades Saudaveis” cuja sétima fase de implementago compreende o periodo temporal
2019-2024.

Face as atuais politicas e preocupagdes municipais em torno dos ganhos em salde e da
melhoria da qualidade de vida dos bracarenses, a presenga numa rede de cidades
reconhecidas como exemplos na area da satide e qualidade de vida, com o cunho da OMS,
assume-se como um objetivo premente, possibilitando ao Municipio de Braga a partilha de
projetos, politicas e experiéncias, repercutindo-se esta partilha em ganhos concretos em
prol dos nossos habitantes.

Prop&e-se assim o procedimento de ingresso & Rede Europeia de Cidades Saudaveis da
Organizacdo Mundial de Salde, que possui uma quota de ingresso para sete cidades
portuguesas, possibilitando desta forma a ades&o formal a esta rede de municipios.

Em anexo a esta proposta a documentagéo oficial de candidatura & Rede Europeia de

Cidades Saudaveis da Organizagdo Mundial de Saude.

Braga, 26 de novembro de 2019

A Vice-Presidente,

(Dra. Sameiro Araujo)

30/MC/2019



A Organizagdo Mundial da Salde (OMS) é uma organizagdo intergovernamental que é uma
agéncia especializada das Na¢Bes Unidas. A OMS tem 194 Estados Membros e juntos trabalham
para melhorar a satide das pessoas em todo o mundo. A Organizacdo desenvolve os padrdes e
diretrizes que ajudam governos, hospitais e médicos em todos os lugares. Quando ha novas
doencas ou problemas de saude, a OMS pode reunir os recursos e os especialistas para ajudar a
resolvé-los. O objetivo da OMS é alcancar por todos os povos o mais alto nivel possivel de saude.
A OMS produz materiais usados para explicar e promover a satde publica.

Como fotdgrafo e / ou detentor dos direitos autorais ("Fotégrafo"), concedo a OMS uma licenga
mundial perpétua, ndo exclusiva e sublicencidvel para reproduzir, publicar, disseminar, exibir e
usar de outra maneira minhas imagens fotogrdficas digitais contribuidas, metadados e legendas
(“Fotografias”) isentas de royalties ou taxas, em qualquer midia e forma (inclusive eletrénica).
Isso inclui a distribuicdo no site da OMS e sites de terceiros, como YouTube, Twitter e Facebook.
A OMS ndo vender as fotografias individualmente ou como uma colegdo, mas podera usé-las
em publicagBes que possam ser vendidas. Além disso, os usuarios do site da OMS poderdo usar
as imagens para fins privados de estudo, pesquisa, educagdc ou outros fins ndo comerciais.
Quaisquer pedidos que a OMS receba para usar as Fotografias para outros fins que ndo os
identificados acima serdo encaminhados ao Fotégrafo.

Os direitos autorais das Fotografias contribuidas permanecerdo investidos no Fotégrafo, que
detém todos os direitos ndo concedidos especificamente sob este Contrato, exceto que o
Fotégrafo ndo concedera nenhum direito de licenga em relagdo as Fotografias as empresas que
lidam com tabaco, alcool, armas ou produtos farmacéuticos ou com a finalidade de anunciar
produtos ou servicos comerciais. Os direitos autorais do fotégrafo nas fotografias serdo
reconhecidos pela OMS. O Fotégrafo deverd fornecer a linha de crédito, a data e a legenda para
cada Fotografia.

O Fotégrafo garante a OMS que as Fotografias sdo seu trabalho original e de nenhuma maneira
violam os direitos autorais existentes, e que ele ou ela tem o poder de conceder os direitos
estabelecidos neste contrato. O Fotdgrafo garante ainda que todas as permissGes necessarias
foram obtidas dos proprietarios de quaisquer materiais protegidos por direitos autorais
incluidos nas Fotografias e que o consentimento foi obtido com relagdo aoc nome, semelhanca,
biografia, imagem e detalhes clinicos relacionados a qualquer pessoa, incluindo qualquer pessoa
falecida, figurando nas fotografias. O Fotdgrafo devera indemnizar a OMS pela responsabilidade
legal por ela incorrida, alegando que as fotografias sdo uma violagdo dessas garantias.

No caso improvavel de qualquer controvérsia surgida em relacdo a interpretacdo ou aplicagdo
deste Contrato, essa controvérsia, a menos que seja resolvida amigavelmente, estara sujeita a
conciliagdo. No caso de falha deste Ultimo, a disputa sera resolvida por arbitragem. A arbitragem
sera conduzida de acordo com as modalidades a serem acordadas pelas partes ou, na falta de
acordo, de acordo com as Regras de Arbitragem da Cadmara de Comércio Internacional. As partes
aceitardo a sentenca arbitral como final. Nada no presente Acordo ou em relagdo a este Acordo
serd considerado uma rentncia a qualquer dos privilégios e imunidades da OMS, em



conformidade com a Convencdo sobre Privilégios e Imunidades das Agéncias Especializadas,
aprovada pela Assembleia Geral das Na¢des Unidas em 21 de novembro de 1947 ou de outra
forma sob qualquer lei, convencgdo ou acordo nacional ou internacional.



Caro Dr. Miguel Caldas,
Contribui¢do financeira anual das cidades sauddveis da OMS para 2019

Temos o prazer de anexar a fatura da contribuigdo financeira anual da OMS Cidades Saudaveis
de 2019.

Como muitas cidades tiveram problemas para receber cdpias impressas pelo correio,
novamente este ano estamos enviando todas as faturas e cartas de apresentacgdo por e-mail. A
fatura estd sendo enviada no formato WORD para permitir que vocé faga as corregdes
necessarias no destinatario. No entanto, informe-nos se a fatura deve ser tratada de maneira
diferente para que possamos alterar nossos arquivos.

Lembre-se de que a contribuicdo financeira anual é devida no inicio de cada ano, por padrao, e
solicitamos que vocé pague esta fatura em tempo habil.

Importante: As contribuicBes financeiras anuais sdo pagas diretamente a sede da OMS em
Genebra e os fundos sdo transferidos para a conta Cidades Saudaveis. Isso pode resultar em
atrasos no recebimento de informacfes sobre seu pagamento. Por esse motivo, solicitamos a
cada Coordenador que acompanhe o status de sua contribuigdo financeira anual e informe este
escritorio (eurohealthycities@who.int) enviando comprovante de pagamento (transferéncia
bancdria ou outra documentacdo) por e-mail assim que o pagamento foi feito.

Por fim, solicitamos que todos os pagamentos sejam feitos por transferéncia eletrénica. Essa é
a maneira mais rapida e eficiente de pagar a fatura. Se vocé tiver alguma duvida sobre a fatura
de 2019, entre em contato com este escritorio.

Com os melhores cumprimentos,
Monika Kosinska
Ponto focal regional para a Rede Europeia de Cidades Saudéveis da OMS

Divisdo de Politica e Governanga em Satde e Bem-Estar



O langamento da Fase VIl da Rede Europeia de Cidades Sauddveis da OMS representa uma
oportunidade Unica para o nosso movimento de 30 anos. Existe um crescente consenso global
sobre a necessidade de enfrentar desafios comuns e interligados urgentes que afetam nossos
paises, cidades e comunidades. Enfrentamos pedidos cada vez maiores de modelos de
desenvolvimento econdmico e social mais sustentavel; o crescente impacto das mudancgas
climaticas e dos desafios ambientais; uma carga crescente de doencas ndo transmissiveis;
desafios e oportunidades criados pelo envelhecimento da populagdo e aumento do movimento
de pessoas; o impacto das novas tecnologias em muitos aspectos da vida publica e comunitaria;
aumento das iniquidades em salide; e outros desafios de satde e segurancga. Essas tendéncias e
mudancas estdo a conduzir a grandes debates regionais, nacionais e locais sobre maneiras de
garantir que a tomada de decisGes orientada por valores seja central para o planeamento do
desenvolvimento econémico e social e para redesenhar e reconfigurar abordagens de salde e
bem-estar.

Para abordar esse cendrio de mudancga de salde, em setembro de 2012, os paises da Regido
Europeia da OMS chegaram a acordo sobre a Satide 2020, um novo quadro de politica europeia
comum para satlde e bem-estar que esta a ser implementado em toda a regido. A Rede foi um
veiculo estratégico para a implementagdo da Satde 2020 em nivel local na Fase VI.

Dois novos desenvolvimentos oferecem novas oportunidades. Primeiro, a ado¢do da Agenda
2030 das Nagdes Unidas para o Desenvolvimento Sustentavel por todos os paises das Nagles
Unidas em setembro de 2015 foi um apelo a a¢des transformadoras, mais parcerias e uma
abordagem baseada em valores ao desenvolvimento sustentdavel em um mundo globalizado.
Segundo, a adogdo do Décimo Terceiro Programa Geral de Trabalho da OMS (GPW13) promover
a salde, manter o mundo seguro, servir os vulneraveis em maio de 2018 criou uma estrutura
para uma parceria renovada entre as cidades da Rede e a OMS.

A agdo local e as decisdes dos governos locais podem influenciar fortemente todos os desafios
de salde publica mencionados acima, bem como muitos dos determinantes da satde. A
lideranca saudavel da cidade é mais relevante do que nunca.

Mudando de cidade para melhorar a satide e o bem-estar

Dois tergos da populagdo da Regido vivem em ambientes urbanos, o que pode proporcionar
oportunidades para individuos e familias prosperarem e promoverem a salide por meio de
acesso aprimorado a servicos, cultura e recreagdo. No entanto, embora as cidades sejam os
motores da prosperidade econdmica e, frequentemente, os locais de maior riqueza do pals, elas
podem concentrar pobreza e problemas de satide. Altos niveis de poluicdo e isolamento social
também podem caracterizar as cidades como lugares pouco saudaveis para se viver. Abaixo
estdo vdrios exemplos de riscos a saude que podem ser exacerbados pelos ambientes urbanos.

s DNTs: Um total de 63% da mortalidade global pode ser atribuido a doengas ndo transmissiveis
(DNTs). Os riscos incluem inatividade fisica e obesidade, bem como poluicdo do ar urbana gerada
por transporte, que pode levar a doengas cardiovasculares e pulmonares. A poluicdo do ar
interno aumenta o risco de doencas cardiacas isquémicas, cancro e asma. Um total de 1,4 milhdo
de europeus morre prematuramente a cada ano por causa de ambientes poluidos,



correspondendo a 15% do total anual de mortes na Europa. A inatividade fisica é responsavel
por 1 milhdo de mortes na Regido a cada ano.

* Pobreza infantil: em paises com PIB elevado, uma em cada cinco criancas ainda vive na
pobreza e uma em cada oito vive em inseguranca alimentar. Muitos paifses usaram
transferéncias sociais na forma de beneficios de bem-estar para aliviar isso, e essas s3o muitas
vezes determinadas e entregues em nivel local pelos municipios. Nestes paises, as transferéncias
sociais podem reduzir a pobreza infantil em 40%. Os resultados mais impressionantes foram
vistos na Finlandia, Islandia e Noruega, onde as taxas de pobreza infantil cairam até dois tercos
desde 2008.

* Obesidade infantil: definida como uma forma de desnutricio, a obesidade estd a aumentar
nas criancas de quase todos os paises da Regido: entre as criangas de 11 anos, uma em cada trés
estd com sobrepeso ou obesidade. As escolas, que geralmente sio governadas pelas
autoridades locais, desempenham um papel crucial na influéncia das dietas das criangas por
meio da merenda escolar e da educagdo nutricional e pela limitagdo ou proibi¢do da publicidade
e do marketing de alimentos e bebidas densas em energia e pobres em nutrientes na escola.

e Lesbes no transito: Um total de 92 492 pessoas morrem todos os anos de lesdes no transito
na Regido, e metade delas sdo pedestres, ciclistas ou motociclistas. Um bom planeamento da
cidade pode melhorar a seguranca nas estradas com medidas como melhores passagens de
pedes, ciclovias separadas e limites de velocidade determinados localmente.

Avida na cidade pode afetar a satide através do ambiente fisico e construido, do ambiente social
e acesso a servigos e suporte, Qualidade da habitacdo, design urbanistico, densidade de
desenvolvimento, combinagdo de usos da terra, acesso a espagos verdes e instalacdes, dreas de
lazer, ciclovias, qualidade do ar, ruido e exposi¢do a substancias téxicas demonstrou-se que
substancias afetam a salde e o bem-estar de muitas maneiras diferentes. Algumas
circunstancias da vida urbana - especialmente segregacgdo e pobreza - contribuem e reforcam
discrepdncias ao impor uma exposi¢do desproporcional a padrdes de resposta ndo saudaveis e
socialmente indesejdveis a privacdo econdmica e social.

Nos Ultimos anos, as cidades enfrentaram as consequéncias de um cenério social em mudanca,
incluindo envelhecimento da populagdo, migragdo, pobreza e crescentes desigualdades, bem
como mudangas climéticas e a necessidade de resiliéncia fisica e social. A urbanizac3o esta
programada para continuar, e o planeamento dessa expansdo com salide e bem-estar em mente
salvard vidas.

A maioria dos governos locais da Regido tem o dever geral de promover o bem-estar de seus
cidaddos e fornecer acesso igual aos recursos e oportunidades municipais. As cidades podem
conseguir isso através de sua influéncia em vérios dominios, como saude, servigos sociais, meio
ambiente, educagdo, economia, habita¢do, seguranga, transporte e desporto. Parcerias
intersectoriais e iniciativas de fortalecimento da comunidade podem ser mais facilmente
implementadas a nivel local com o apoio ativo dos governos locais. A cooperagdo por meio das
redes nacionais de Cidades Saudaveis permite que as cidades fagam parcerias com ministérios
e atores a nivel nacional para facilitar, apoiar e permitir a a¢do local, construindo coeréncia
vertical entre os niveis de governo.

As cidades influenciam significativamente a satide e o bem-estar das pessoas por meio de vérias
politicas e intervengdes, incluindo aquelas que abordam exclusdo e apoio social; saudével e vida
ativa (por exemplo, através da criagdo de ciclovias e dreas publicas sem fumo); questSes



ambientais e de seguranca para criangas e idosos; condicBes de trabalho; preparacdo para
mudancgas climaticas; exposigdo a perigos e incémodos; planeamento e design urbano sauddveis
(por exemplo, planeamento de vizinhanga, remogdo de barreiras arquitetdnicas e melhoria da
acessibilidade e proximidade dos servigos); e processos participativos e inclusivos para os
cidaddos.

A Fase VIl baseia-se nos 30 anos de experiéncia da Rede, que fornecem uma excelente base para
enfrentar desafios e oportunidades no atual contexto global.

Consenso de Presidentes de Copenhaga: cidades mais saudaveis
e felizes para todos

O Consenso de Presidentes de Copenhaga foi adotado na Clpula de Presidentes da Rede
Europeia de Cidades Sauddaveis da OMS na Cidade das Nagdes Unidas em Copenhaga, na
Dinamarca, em fevereiro de 2018. Estabelece uma abordagem transformadora para a
criagdo de sociedades seguras, inclusivas, sustentaveis e resilientes. A visio estd
totalmente alinhada com a Agenda 2030 e o GPW13 e serve para orientar o trabalho
das Cidades Sauddveis até o ano 2030. Este documento marca a Parte 1 desta visdo
(2019-2024). Esta prevista uma revisdo para o final deste periodo para avaliar e avaliar
agdes e prioridades para a Parte 2 (2025-2030).

O Consenso de Presidentes de Copenhaga compromete as cidades com as seguintes
declaragtes.

e Cidades saudaveis promovem saude e bem-estar por meio de regulamentacdo,
fortalecimento e participagdo, criando espagos urbanos para a equidade e a
prosperidade da comunidade e investindo nas pessoas para um planeta pacifico.

e Cidades saudaveis lideram pelo exemplo, combatendo as desigualdades e
promovendo a regulamentacdo e a lideranga para a salde e o bem-estar por meio da
inovacao, compartilhamento de conhecimento e diplomacia da salide na cidade.

e Cidades sauddveis atuam como lideres e parceiros no combate a desafios globais de
salde publica, incluindo DNTs, doengas transmissiveis, desafios ambientais,
desigualdades em saude, resisténcia antimicrobiana, emergéncias de satide e busca pela
cobertura universal de saude.

Caixa 1. O Consenso de Copenhaga dos Presidentes

Os temas centrais da Fase VIl sdo baseados nos seis temas do Consenso de Presidentes
de Copenhaga:

e investir nas pessoas que compdem nossas cidades;

e projetar locais urbanos que melhoram a satde e o bem-estar;



° promover maior participa¢do e parcerias para salde e bem-estar;
e melhorar a prosperidade da comunidade e o acesso a bens e servicos comuns;
e promogdo da paz e seguranga através de sociedades inclusivas;

* proteger o planeta da degradagdo, inclusive através do consumo e producdo
sustentaveis.

Esses seis temas ndo sdo dreas de ag¢do distintas, mas processos interdependentes,
indivisiveis e de apoio mutuo. Para atingir cada um deles, eles devem ser enfrentados
juntos.

Décimo Terceiro Programa Geral de Trabalho da OMS, 2019-
2023

Todos os Estados Membros da OMS adotaram o GPW13 na Assembleia Mundial da
Saude em Genebra, Sui¢a, em maio de 2018. O GPW13 afirma que a regulamentaco
para a salide e a agdo multissetorial sdo cruciais para alcancar a cobertura universal de
satlde nos Estados Membros; alcancar o Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel em
saude e bem-estar, bem como outros Objetivos relacionados a saude; projetar,
implementar, monitorar e avaliar politicas, estratégias e planos nacionais de saude;
estabelecer prioridades estratégicas; e alcangar mudangas organizacionais estratégicas.
Reconhecer explicitamente o papel principal dos governos municipais na promocgo da
salide em todas as politicas.

Para cumprir os objetivos estabelecidos no GPW13 e obter impacto numa escala de trés
bilhdes de bilhes (ver Quadro 2), os paises devem ter sistemas que facilitem a melhoria
da salde e bem-estar das pessoas que vivem, visitam e passam por eles. A Rede é
experiente e bem posicionada para atuar como parceiro, veiculo e plataforma para
fortalecer o impacto da OMS em nivel local: como parceiro na implementacdo do
GPW13; como veiculo para impulsionad-lo adiante no nivel local; e, através das redes
nacionais de Cidades Saudaveis, como uma plataforma para aumentar a capacidade e 0
impacto nos niveis local e nacional. As trés areas principais do GPW13 - promover a
salde, manter o mundo seguro e proteger os vulneraveis - aliam-se totalmente ao
trabalho da Rede e aos temas da Fase VII.



Caixa 2. Os objetivos de trés bilhoes de dolares do GPW13 Unidos
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Agenda 2030 das Nagoes Unidas para o Desenvolvimento Sustentavel

Todos os 193 Estados-Membros das NagBes Unidas adotaram a Agenda 2030 na Cupula
das Nag¢des Unidas para o Desenvolvimento Sustentavel, em Nova York, Estados Unidos
da América, em setembro de 2015. A Agenda 2030 exige ac¢Bes ousadas e
transformadoras para garantir que ninguém fique para tras. Consiste em 17 ambiciosos
Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), que se reforcam mutuamente e sio
indivisiveis (ver Quadro 3), e fornecem o primeiro plano global unificado para o
desenvolvimento sustentdvel aplicavel tanto aos paises em desenvolvimento quanto
aos desenvolvidos. Embora a Meta 11 reconhega explicitamente a dimens3o urbana do
desenvolvimento sustentavel, todas sdo relevantes para a vida nas cidades e se alinham
totalmente ao trabalho da Rede.

A Agenda 2030 também se alinha a Saude 2020, que se baseia no legado e na
experiéncia da Regido e nos valores e principios consagrados na estrutura de politicas
de Salde para Todos, 5 da Carta de Ottawa para Promog¢do da Satde, 6 da Carta de
Tallinn: Health Systems for Health e Riqueza, 7 Satide 218 e declara¢Bes adotadas em
conferéncias ministeriais sobre meio ambiente e satde.

Saude 2020 reconhece a importdncia da agdo a nivel local e no papel central dos
governos locais na promogdo da saude e bem-estar.

Caixa 3. Os 17 Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel

Os ODS sdo um apelo universal a agdo para acabar com a pobreza, proteger o planeta e
garantir que todas as pessoas desfrutem de paz e prosperidade. Eles baseiam-se no
sucesso dos Objetivos de Desenvolvimento do Milénio, incluindo novas dreas como
mudanga climatica, desigualdade econdmica, inovagdo, consumo sustentavel, paz e
justica, entre outras. Os ODS’s estdo interconectados e requerem ag¢do multissetorial e
intersectorial - a chave para alcangar qualquer ODS Unico envolverd abordar questdes
comumente associadas a outros.
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Objetivo 1: Sem pobreza

Objetivo 2: fome zero

Objetivo 3: Boa saude e bem-estar

Obijetivo 4: Educacdo de qualidade

Obijetivo 5: lgualdade de género

Objetivo 6: Agua limpa e saneamento

Obijetivo 7: Energia acessivel e limpa

Objetivo 8: Trabalho decente e crescimento econdmico
Objetivo 9: Industria, inovacdo e infraestrutura
Meta 10: Desigualdades reduzidas

Objetivo 11: Cidades e comunidades sustentaveis
Objetivo 12: Produgdo e consumo responsaveis
Objetivo 13: Agdo climatica

Objetivo 14: Vida abaixo da agua

Objetivo 15: Vida em terra

Objetivo 16: Paz, justica e institui¢Ges fortes

Objetivo 17: Parcerias para os objetivos.

As cidades estdo numa posi¢do Unica para fornecer lideranga na salide e bem-estar.
Num mundo complexo de varios niveis de governo, em varios setores e em partes
interessadas publicas e privadas, os governos locais tém a capacidade de influenciar os
determinantes da saude e das iniquidades (ver Quadro 4).

Caixa 4. A influéncia das cidades na satide, bem-estar e equidade

e Regulamentagdo: as cidades estdo bem posicionadas para influenciar o uso da terra,
os padrdes de construgdo e os sistemas de dgua e saneamento e para promulgar e
aplicar restri¢des ao uso do tabaco e as normas de salde e seguranga ocupacional.

e Integracdo: os governos locais sdo capazes de desenvolver e implementar estratégias
integradas de promocgdo da salde.

e Parcerias intersectoriais: 0 mandato democratico das cidades transmite autoridade e
sanciona a capacidade de convocar parcerias e incentivar contribuicbes de muitos
setores.



e Compromisso do cidaddo: os governos locais tém contato diario com os cidaddos e
estdo mais proximos de suas preocupacoes e prioridades. Eles tém oportunidades Unicas
de parceria com os setores privado e sem fins lucrativos, a sociedade civil e os grupos
de cidad3os.

* Foco na equidade: os governos locais podem mobilizar recursos locais e implanta-los
para criar mais oportunidades para grupos populacionais pobres e vulneraveis e para
proteger e promover os direitos de todos os residentes urbanos.

A Rede é um parceiro, plataforma e veiculo chave para cumprir as agendas regionais e
globais. Oferece oportunidades para aumentar a lideranca colaborativa entre os niveis
do governo para obter um desenvolvimento equitativo e sustentavel aprimorado, com
resultados equitativos de salde e bem-estar em todos os niveis.

Objetivos gerais da Rede Europeia de Cidades Saudaveis da OMS

Desde a sua fundagdo em 1988 e ao longo de seus 30 anos de atividade, a Rede tem sido
um processo ativo e vibrante e uma plataforma de inspiragdo e aprendizado para
cidades europeias que trabalham para contribuir para a salde e o bem-estar
equitativos. Seis metas estratégicas sustentam seu trabalho e permanecem tdo centrais
hoje quanto quando foram estabelecidas (ver Quadro 5).

Caixa 5. Objetivos estratégicos da Rede Europeia de Cidades Saudaveis da OMS
e Promover ag¢des para colocar a salde no topo da agenda social e politica das cidades

e Promover politicas e ages para a satde e o desenvolvimento sustentavel a nivel local
que enfatizem a abordagem dos determinantes da satide, da equidade na saude e dos
principios das politicas europeias Saude para Todos e Saude 2020

e Promover o fortalecimento intersectorial e participativo da salde, bem-estar e
equidade em todas as politicas locais e planeamento integrado da saude.

e Gerar politicas e praticas, boas evidéncias, conhecimentos e métodos para promover
a salde em todas as cidades da Regido Europeia da OMS.

e Promover solidariedade, cooperagdo e vinculos de trabalho entre cidades e redes
europeias de autoridades locais, e parcerias com agéncias preocupadas com questdes
urbanas.

e Aumentar a acessibilidade da rede a todos os Estados-Membros europeus



VIl quadro

A estrutura da Fase Vil é moldada em torno dos temas apresentados no Consenso de
Presidentes de Copenhaga, desenvolvido sob a lideranga do Grupo de Visdo Politica. O
Diretor Regional da OMS para a Europa nomeou o Grupo de Visdo Politica, composto
por presidente e politicos de toda a Regido Europeia da OMS, em 2016 para
supervisionar o desenvolvimento da visdo da Rede para sua préxima fase de trabalho.
Esse processo envolveu 18 meses de consulta regional, inclusive por meio de reunides e
correspondéncia escrita. O Consenso de Presidente de Copenhaga é inspirado e
alinhado com a Saude 2020, a Agenda 2030 e o GPW13. A adocéo do Roteiro para
implementar a Agenda 2030 para o Desenvolvimento Sustentavel, com base na Satde
2020, a politica europeia para a salde e o bem-estar por todos os 53 Estados-Membros
Europeus em 2018, fornece um ambiente favordvel e encorajador para a
implementagdo local da Fase VII. Todos esses documentos reconhecem o importante
papel dos governos locais no desenvolvimento da salide e todos se concentram em
abordagens de todo o governo e de toda a sociedade.

A Fase VIl é uma estrutura pratica e adaptdvel para a implementag¢io do Consenso de
Presidente de Copenhaga em nivel local. Ele fornece uma plataforma Unica para a
aprendizagem conjunta e o compartilhamento de conhecimentos e experiéncias entre
cidades, no nivel subnacional e dentro dos paises. Reconhece que cada cidade é tnica e
procura metas e os principais temas da Fase VIl de acordo com sua situagdo. Ao cumprir
a Agenda 2030, o GPW13 e a Saude 2020, a Fase VIl apoiara e incentivara as cidades a
fortalecerem seus esforgos para reunir as principais partes interessadas para trabalhar
pela satde e bem-estar, aproveitando seu potencial de inova¢do e mudanca e
resolvendo a saude publica local desafios. A Fase VIl afirma que o desenvolvimento
equitativo e sustentdvel das cidades e a prosperidade comunitaria das popula¢Bes
urbanas dependem de nossa disposicdo e capacidade de aproveitar novas
oportunidades para melhorar a salide e o bem-estar das geragdes presentes e futuras.

Transi¢cao da Fase VI para a Fase VII

A transigdo perfeita da Fase VI para a Fase VIl oferece caminhos praticos para enfrentar
os desafios atuais e emergentes nas cidades. A Fase VIl oferece um amplo alcance, além
de prioridades especificas, e promove flexibilidade na tomada de decisdes relacionadas
a essas prioridades.

O Escritério Regional da OMS para a Europa apoia a Fase VIl como um veiculo essencial
para a implementacgdo de objetivos globais e prioridades regionais de satide publica em
nivel local.

Principios chave de agao

O compromisso politico continua a ser fundamental para a implementagio, e a Rede
incentiva as cidades a fortalecer a lideranca e a regulamentacdo participativa da salde.
A Fase VIl continuard a explorar e promover a¢Ges inovadoras para abordagens de todo
o governo e de toda a sociedade e valorizar o conceito do plano de desenvolvimento da



saude da cidade (ou equivalente). Na Fase VII, as cidades demonstrardo como a satde e
o bem-estar sdo essenciais para suas estratégias de desenvolvimento municipal. O
trabalho multi e intersectorial permanecera fundamental, incluindo abordagens de toda
a cidade e de saude em todas as politicas. Um objectivo novo serd a criacdo de
abordagens sistémicas nas cidades, através das redes nacionais de Cidades Saudéveis,
inclusive fortalecendo a resiliéncia da comunidade e a alfabetiza¢do em salde. Os perfis
de saude das cidades, o planeamento integrado para a saude e o desenvolvimento
sustentdvel permanecerdo no centro do trabalho em satde urbana.

A Fase VIl levara em consideragdo a diversidade, distingcdo e circunstancias Unicas das
cidades da Rede. Dentro de sua estrutura, as cidades aplicardo as lentes da Fase VIl em
sua situagdo local para identificar dreas para acGes prioritarias que possam gerar
beneficios maximos a satide de suas populagBes. O dmbito do trabalho estratégico e da
entrega operacional de cada um dos temas principais é amplo e, através do processo de
designacdo, o Gabinete Regional apoiard as cidades na identificacdo de &reas para
atencgao especifica durante a Fase VII. Todas as cidades da Rede, trabalhando individual
e coletivamente, abordardo as principais metas e os principais temas.

Objetivos gerais para a Fase VIl

A diregdo estratégica da Fase VIl é definida pela busca dos trés objetivos a seguir, com
base no Consenso de Presidentes de Copenhaga.

e Objetivo 1: Promover a saude e o bem-estar de todos e reduzir as iniquidades em
saude

e Objetivo 2: Liderar pelo exemplo a nivel nacional, regional e global

e Objetivo 3: Apoiar a implementacdo das prioridades estratégicas da OMS.

Objetivo 1. Promover a saude e o bem-estar de todos e reduzir
as iniquidades em saude

Saude e iniquidades em satide sdo socialmente determinadas. As deficiéncias na satide
resultam da situagdo social, econdmica, ambiental e cultural de uma sociedade,
especialmente as condigdes da vida quotidiana e as decisdes que influenciam a
distribuigdo de poder, dinheiro e recursos. As desigualdades na salde estdo a aumentar
perante as crises econdémicas e a agao concertada é imperativa por causa disso. O
conhecimento disponivel e informado das evidéncias sobre a magnitude das lacunas na
saude, suas causas e as a¢8es que poderiam resolvé-las é maior do que nunca. A Fase
VIl promovera agdes sistematicas para enfrentar as desigualdades na salide por meio de
abordagens de todo o governo local, forte apoio politico e énfase na construcdo de
capacidade de mudanga.



As politicas e intervengbes dentro de uma abordagem ao longo da vida incluirdo agdes
sobre o bem-estar das criangas e o desenvolvimento da primeira infancia; condi¢des de
emprego e trabalho; aprendizagem ao longo da vida; as condi¢Ges de vida dos idosos;
protecdo social e pobreza; resiliéncia da comunidade; inclusdo social e coesdo; e
igualdade de género.

Objetivo 2. Liderar pelo exemplo a nivel nacional, regional e
global

Desde a sua criagdo, a Rede Europeia de Cidades Saudaveis da OMS enfatizou a a¢do
multi e intersectorial e a participacdo da comunidade. Com uma atengdo cada vez maior
sobre os determinantes sociais da satde e abordagens de todo o governo, de toda a
sociedade e de salde em todas as politicas, a necessidade de alcangar e envolver uma
ampla gama de partes interessadas tornou-se uma prioridade desafiadora para os
lideres da cidade.

Uma caracteristica fundamental da Fase VIl é, portanto, a regulamentagdo para a saude
e 0 bem-estar, que serve para reforgar a visdo de salde e bem-estar no cora¢do do
desenvolvimento local equitativo e sustentavel. A Fase VII também inclui novas
abordagens para fortalecer a coeréncia nos niveis nacional, regional e internacional e
para fortalecer a responsabilidade pela salide e bem-estar.

A Fase VIl oferece as cidades oportunidades para explorar aplicagées novas e inovadoras
de regulamentagdo compartilhada e participativa. Muitos dos desafios de satide publica
enfrentados pela OMS.

Hoje, a regido europeia - como a epidemia de DNT e as iniquidades inaceitaveis dentro
e entre paises, sociedades e comunidades - exige uma lideranga local fortalecida em
salde, bem-estar e desenvolvimento sustentdvel, com capacidade para apoiar e
implementar uma ampla gama de politicas e intervengdes que atraem sobre a
contribui¢do de muitos setores e o envolvimento ativo da sociedade civil.

A lideranca local em salde e bem-estar significa:

e ter uma visdo e um entendimento da importancia da satude no desenvolvimento social
e econdmico;

ter o compromisso e a convicgdo de criar novas parcerias e aliangas;

promogdo da responsabilidade pela satude e bem-estar por atores locais estatutarios
nao estatutarios;

(e}

alinhar a a¢do local as politicas e agendas nacionais, regionais e internacionais;

antecipar e planejar mudancas e choques;

e atuar como guardido, facilitador, catalisador, advogado e defensor do direito ao mais
alto nivel de satlide e bem-estar de todos os residentes e visitantes.



Uma liderancga eficaz para a salde e o bem-estar requer comprometimento politico,
visdo, abordagem estratégica, arranjos institucionais e redes de apoio e conexdes com
outras pessoas que estdo trabalhando para alcancar objetivos semelhantes. O
fortalecimento da regulamentagdo e da liderancga local em salde e bem-estar é vital
para melhorar a salde e o bem-estar no contexto da instabilidade econdmica, social e
politica que assola hoje grande parte da Regido.

A diplomacia das cidades para saide e bem-estar continuard a crescer na Fase VII,
refletindo novas oportunidades de trabalho internacional e vinculando-se as agendas
nacionais e globais de salde publica.

Objetivo 3. Apoiar a implementacao das prioridades estratégicas
da OMS

A OMS ha muito reconhece a importédncia do trabalho realizado pelas cidades e outras
iniciativas em nivel local para implementar a abordagem de Cidades Saudaveis da OMS.
As contribuicdes Unicas do movimento Cidades Saudéveis incluem um forte
compromisso com base em valores no uso da inovagdo e colaboragdo para enfrentar
alguns dos nossos desafios mais prementes.

Hoje, milhares de cidades em todo o mundo fazem parte do movimento Cidades
Saudaveis em todas as regiGes da OMS. Tornou-se uma plataforma importante para
alcangar melhoria da saude, bem-estar e desenvolvimento sustentavel em muitas partes
do mundo com presidentes e municipios a liderarem os esforgos para melhorar as
condigdes didrias da vida urbana. A adogdo da Agenda 2030 e do GPW13 apresenta
maior necessidade e oportunidade de fortalecer o movimento Cidades Saudaveis para
apoiar as prioridades estratégicas da OMS em nivel local.

A OMS é uma agéncia das NagSes Unidas dos Estados Membros que define as
prioridades estratégicas da Organizagdo por meio de seus 6rgdos de governo, a saber, a
Assembleia Mundial da Saude (globalmente) e os comités regionais (regionalmente).
Nesse contexto, o movimento Cidades Saudaveis pode fortalecer a agdo local para

. alcancar prioridades estratégicas, desenvolver capacidade de satde publica para lidar

com as mudangas climaticas e promover atividades baseadas na populagdo para
prevenc¢do de doengas e promogdo da salide a nivel local. Essa abordagem é ilustrada
na figura 1.



Fig. 1. Abordagem de desenvolvimento da Rede Europeia de Cidades Sauddveis da
OoMmS *
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As redes de Cidades Sauddveis Nacionais podem funcionar como veiculos de
implementagdo de prioridades, estratégias, planos e agendas nacionais de salde e
desenvolvimento, bem como de agendas globais e regionais, como a Agenda 2030. Eles
podem promover a coeréncia vertical e a cooperacdo entre os diferentes niveis de
governancga, bem como o alinhamento de politicas e a¢Bes do nivel internacional ao
local.

Essas redes nacionais fornecem plataformas para aumentar a visibilidade de questdes
relacionadas a saude e bem-estar locais; para compartilhar e aprender; e por apoiar as
cidades a criar os ambientes politicos, técnicos e administrativos nos quais projetos
inovadores podem ser desenvolvidos e entregues. As redes nacionais representam um
rico recurso de conhecimento e experiéncia em salde publica baseados em
implementagdo. Eles maximizam os recursos locais limitados, fornecendo aos governos
locais apoio direto por meio de treinos, oportunidades para compartilhar as melhores
praticas e acesso a conhecimentos nacionais e internacionais.

Suas fungdes e realizag8es tornaram as redes nacionais fundamentais para o sucesso da
Rede Europeia de Cidades Saudaveis da OMS.



Abordagens estratégicas da Fase Vi

Esses objetivos serdo operacionalizados na Fase VIl por meio das seguintes abordagens
estratégicas.

e Objetivo 1: Promover a saude e o bem-estar de todos e reduzir as iniquidades em
saude

Abordagens estratégicas: As cidades e as redes nacionais na Fase VIl promoverdo a
saude e o bem-estar e reduzirdo as desigualdades por meio de:

a. melhorar a regulamentacdo, capacitacdo e participacdo;
b. projetar locais urbanos que proporcionam equidade e prosperidade comunitaria;

c. priorizar o investimento nas pessoas em politicas e estratégias locais para um planeta
pacifico.

e Objetivo 2: Liderar pelo exemplo em nivel nacional, regional e global

Abordagens estratégicas: As cidades e as redes nacionais na Fase VIl liderario pelo
exemplo local, nacional e globalmente, comecando pelo funcionamento das
administracBes municipais, através de:

a. inovar em politicas e praticas;

b. compartilhar o conhecimento e aprendizagem;

c. engajar-se na diplomacia da cidade para saude e bem-estar;
d. garantir a coeréncia das politicas no nivel local;

e promover a saude e bem-estar através das administragdes municipais.

e Objetivo 3: Apoiar a implementacao das prioridades estratégicas da OMS

Abordagens estratégicas: As cidades e as redes nacionais na Fase VIl apoiardo a
implementacgdo das prioridades estratégicas da OMS:

a. atuando como parceiros e veiculos para a implementagdo em nivel local e nacional;
b. buscar cobertura universal de salde;
c. enfrentar os desafios globais de salde publica;

d. transformacdo da prestagdo de servigos locais;



e. fomentar sociedades pacificas e inclusivas;
f. construgdo de capacidade de salde publica em nivel local;

g. construindo coeréncia entre todos os niveis de governanca.

Temas principais da Fase VI

Os temas centrais da Fase VIl sdo baseados nos seis temas do Consenso de Presidentes
de Copenhaga:

1. investir nas pessoas que compdem nossas cidades;

2. projetar locais urbanos que melhorem a salde e o bem-estar;

3. promover maior participagdo e parcerias para salde e bem-estar;

4. melhorar a prosperidade da comunidade e o acesso a bens e servicos comuns;
5. promover a paz e seguranga através de sociedades inclusivas;

6. proteger o planeta da degradagdo, inclusive através do consumo e producio
sustentaveis.

Esses seis temas sdo interdependentes e apoiam-se mutuamente. As cidades
conseguirdao mais nessas areas, vinculando politicas, investimentos e servicos e
concentrando-se em ndo deixar ninguém para tras. A combinag¢do de abordagens de
regulamentacdo para tornar possivel a salde e o bem-estar para todos promovera a
inovagdo e orientara os investimentos para a promogdo da salde e a prevencdo de
doengas.

Na Fase VI, as cidades atuardo como defensoras do desenvolvimento e da inclus3o de
abordagens eficazes ao longo da vida nas estratégias, politicas e planos da cidade. Eles
aplicardo novas abordagens para promover a salde e o bem-estar e prevenir doencas
desde a infancia até a vida adulta, especialmente para pessoas que vivem em
circunstancias vulnerdveis.

Estratégias e interven¢des eficazes, abrangentes e integradas sdo essenciais para
enfrentar os principais desafios de doencas infecciosas e DNTs. Foi demonstrado que
ambas as dreas se beneficiam de a¢es coordenadas de satde publica e intervencdes no
sistema de saude. Essas intervengées (ao longo do curso da doencga e do curso da vida)
sdo mais eficazes quando combinadas com acBes sobre equidade, os determinantes
sociais da salide, capacitagdo e ambientes de apoio para lidar com a distribui¢io desigual
de doengas nas cidades. Governos, setor publico, sociedade civil e setor privado, todos
tém um papel a desempenhar neste trabalho. Na Fase VI, as cidades fardo esforcos
explicitos para fortalecer as acGes relacionadas ao combate as DNTs, conforme definido
nos mandatos globais (ver Quadro 6).
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Caixa 6.
Areas de acdo de Cidades Sauddveis para combater as DNTs

 Apoiar as pessoas que vivem com DNTSs: inclui acesso a servigos associados, incluindo

servicos de salide mental, servigos sociais, servicos para deficientes e atendimento
integrado a comunidade; apoio a familias e cuidadores de pessoas que vivem com DNTs;
e investimentos em inclusdo social para pessoas vivendo com DNTSs, transtornos mentais
e deficiéncias fisicas ou mentais relacionadas.

e Promogdo da saude em nivel local e prevengdo de doengas: inclui estratégias
integradas para a promogdo da satde, como investimentos em educagdo em satde e
capacitagdo da comunidade; intervengdes locais de promogio da sadde e prevencio de
doengas, lideradas pela comunidade e conduzidas pela comunidade; programas de
prevengdo de violéncia e lesGes; e promocdo da saide em ambientes como escolas e
locais de trabalho.

° Ambiente construido: inclui politicas de planeamento urbano para criar ambientes
de promogdo da satide que abordam fatores de risco e apoiam a salde; mais espacos
verdes e transporte ativo; proibicdo de fumar e comercializar produtos de tabaco;
estatuto que regula a venda ou comercializagdo de alimentos ricos em gordura, sal e
agucar; e leis de planeamento que apoiam a qualidade do ar, seguranca vidria, qualidade
da habitacdo, ecossistemas urbanos e sistemas alimentares urbanos.

e Ambiente socioeconémico: envolve a adocio de agdes direcionadas, usando uma
abordagem de toda a sociedade para os determinantes sociais da saide ao longo do
curso das DNTs, bem como o curso da vida para abordar a distribuicdo desigual dessas
doengas nas cidades; investir nos primeiros anos; apoio aos pais; usando abordagens
conjuntas que envolvam os setores de salide, educagdo e social; apoiar a transicdo da
educacdo para o trabalho; abordar as dimens&es espaciais da pobreza, incluindo
habitag¢do e transporte; e implementacdo de intervengdes direcionadas para pessoas em
risco de vulnerabilidade, incluindo migrantes e idosos.

» Coeréncia entre as politicas municipais: inclui a revisdo e a abordagem das politicas e
processos internos das administragdes locais, como politicas de compras municipais
para alimentagdo, transporte e outros concursos publicos; desinvestimento de
industrias prejudiciais a saude e ao meio ambiente; sustentabilizacdo de edificios /
veiculos / servigos municipais por meio de modernizagio; e apoiar a promocio da satide
no local de trabalho municipal.

° Regulamentagdo multinivel: isso inclui trabalhar em parceria com outros niveis do
governo em agBes para combater e prevenir as DNTs por meio de abordagens
reforgadas para melhorar a segurancga nas estradas e sistemas alimentares saudaveis;
combater os determinantes comerciais da salde; melhorar a regulamentacio, gest3o
publica e planeamento; e apoiar um sistema integrado de informacio em satde.



As cidades podem fazer a diferenga no nivel local iniciando ages por meio de forte
lideranga politica e abordagens de todo o governo e de toda a sociedade. Eles também
podem adotar uma abordagem politica integrada, compreendendo uma estrutura
politica abrangente e mecanismos com objetivos e metas compartilhados, sistemas de
informagdo comuns, implementagdo conjunta de projetos, mensagens especificas dos
mass media e planeamento conjunto e atividades de definicdo de prioridades (ver Caixa
7).

Caixa 7. Politica e planeamento em trés niveis para satide e bem-estar em nivel local

e Nivel 1: Estruturas de politicas integradas para satide, bem-estar e desenvolvimento
sustentdvel para facilitar o estabelecimento de metas comuns e o planeamento
conjunto que se baseia na contribui¢do de diferentes setores

s Nivel 2: Promovendo uma vida ativa e saudavel em diferentes locais da cidade e
lugares onde as pessoas vivem, amam, trabalham e se divertem

e Nivel 3: abordagens e intervencdes de prevengdo de doencas baseadas na populag¢do
e que representam a equidade.

A principal prioridade nessa area sera adotar uma abordagem integrada de fatores de
risco comum para a prevengdo de doengas, a fim de implementar interven¢8es efetivas
de forma mais equitativa e em uma escala apropriada. As cidades também podem
concentrar-se em intervengdes para incentivar a mobilidade ativa e promover a salde
em locais e ambientes, através de projetos urbanos e iniciativas de sadde no local de
trabalho. Além disso, a avaliagdo do impacto na satide dos determinantes ambientais da
saude e das politicas entre os setores é essencial para o desenvolvimento e
implementacdo de padrées ambientais e a reducdo ou eliminagdo de riscos ambientais.

As cidades trabalhardo para se adaptar as mudangas nos padrdes sociais e demograficos
e nos padrdes de doencas na Regido, especialmente em problemas de salide mental,
doengas crénicas e condig¢bes relacionadas ao envelhecimento. Isso inclui reorientar os
sistemas de salide para dar prioridade a preven¢do de doengas e garantir que os servicos
do setor da cidade que abordam os determinantes sociais da salide sejam centrados nas
pessoas, de alta qualidade, acessiveis e universalmente acessiveis. Parcerias que criam
novas culturas de trabalho e promovem novas formas de cooperagdo entre profissionais
de saude publica, assisténcia médica, servigos sociais e outros setores apoiardo essa
abordagem centrada nas pessoas.



Tema 1. Investir nas pessoas que compdem nossas cidades

Uma cidade saudavel lidera pelo exemplo, enfatizando o foco humano no
desenvolvimento social e priorizando o investimento nas pessoas para melhorar a
equidade e a inclusdo por meio de um maior fortalecimento.

Questoes prioritarias

Sob esse tema, os seguintes problemas sdo altamente relevantes para a maioria das
cidades e representam dreas promissoras para melhorar a saiide e o bem-estar.

Primeiros anos saudaveis, incluindo experiéncias positivas na primeira infadncia. Um
bom comego é a base para uma vida saudavel, e o desenvolvimento fisico, cognitivo,
social e emocional desde o nascimento é crucial para todas as criancgas. Os nascidos em
situagdo familiar desfavorecida tém um risco maior de crescimento e desenvolvimento
deficientes, mas investir em servigos de assisténcia a infancia e assisténcia aos pais de
alta qualidade nos primeiros anos de vida pode compensar esses efeitos negativos.

As experiéncias adversas na infancia sdo algumas das fontes de stress mais intensas e
frequentes que as criangas podem sofrer. Eles incluem varios tipos de abuso;
negligéncia; violéncia entre pais ou cuidadores; outros tipos de disfuncio doméstica
grave, como abuso de alcool e substancias; e violéncia entre pares, comunitdria e
coletiva. Demonstrou-se que a exposi¢do a stress considerdvel e prolongado na infancia
tem consequéncias ao longo da vida para a saude e o bem-estar. Pode atrapalhar o
desenvolvimento inicial do cérebro e comprometer o funcionamento dos sistemas
nervoso e imunolégico. Além disso, como algumas pessoas que enfrentaram
experiéncias adversas na infancia adotam comportamentos de risco, isso pode levar a
problemas graves, como alcoolismo, depressdo, distirbios alimentares, HIV /SIDA,
doengas cardiacas, cancro e outras doencas crénicas

Para otimizar a saude e o bem-estar mais tarde, as cidades devem investir em planos
estratégicos e integrados que fornegam experiéncias e desenvolvimento positivos na
primeira infancia. Um foco estratégico na vida saudavel para os jovens é particularmente
valioso; isso requer uma estratégia ampla e multiagéncia que inclua a contribuicdo dos
cidaddos.

Pessoas idosas saudaveis. A abordagem do curso de vida concentra-se em garantir um
bom comecgo de vida e em capacitar as pessoas a adotarem estilos de vida saudéveis
enquanto se adaptam as mudangas associadas a idade. A discriminacdo etaria no acesso
a servicos de alta qualidade é generalizada, e as desigualdades nas condigdes de vida e
bem-estar dos idosos sdo maiores. Abordar essas questdes por meio de politicas sociais
e econdmicas a nivel local é fundamental para melhorar a satide das pessoas idosas.

Vulnerabilidade reduzida. Vulnerabilidade refere-se a adversidades sociais e problemas
de saude. Isso resulta de processos de exclusdo que operam diferentemente em toda a
sociedade e ddo origem ao gradiente social da satide. As medidas que combatem esses



processos provavelmente tém o efeito mais fundamental sobre a satde de individuos e
grupos. Embora exista uma variagdo substancial entre os grupos, o 6nus da satide entre
os grupos de migrantes excluidos é muitas vezes inaceitavelmente grande. Melhorar os
dados do sistema de satde e elaborar politicas integradas nas cidades para combater as
multiplas causas da exclusdo social sdo as mais bem-sucedidas no tratamento do
gradiente social da salde.

Saude mental e bem-estar. Uma abordagem baseada em direitos aos cuidados de satde
exige que os servigos de saude mental sejam seguros e de apoio e que todo paciente
seja tratado com dignidade e respeito. As pessoas que recebem cuidados de satde
mental devem estar envolvidas na tomada de decisGes sobre seus cuidados e na
concepgdo, prestagdo, monitoramento e avaliagdo de servigos. A coordena¢do para
garantir a eficacia e a eficiéncia é essencial e melhor alcancada em nivel local para
setores que tradicionalmente ndo trabalham juntos, como escritérios de beneficios,
conselheiros de divida e servigos comunitarios de saide mental.

Capacidade revitalizada de saude publica. Alcancar melhores resultados de satde nas
cidades da Regido exige o fortalecimento das fungdes e capacidades de satde publica.
Embora a capacidade e os recursos de salide publica variem entre as cidades, investir
em arranjos institucionais e capacitagdo em saude publica, bem como fortalecer a
protecdo da saude, a promogdo da saude e a prevengdo de doencgas, sdo prioridades.
Revisar e adaptar a legislacdo de saude publica para modernizar e fortalecer as funcdes
de salde publica é um caminho a seguir. A preparagdo da saude publica para lidar com
as consequéncias das mudancgas climéaticas e outras emergéncias é um investimento
essencial no nivel da cidade.

Dieta saudavel e peso. Lidar com dietas ndo saudaveis, sobrepeso e obesidade requer
pensamento e analise de sistemas, colaboragdo entre as partes interessadas dentro e
fora do governo e mecanismos de regulamentagdo que facilitam o trabalho entre
setores e niveis. As cidades podem trabalhar para a adoc¢do a nivel local das
recomendages da estratégia global da OMS sobre dieta, atividade fisica e satude, que
promove uma mistura de a¢des nas areas de educagdo, comunicagdo e conscientiza¢io
publica; programas de alfabetizagdo e educacdo de adultos; marketing, publicidade,
patrocinio e promogdo; marcagdo; e alegactes de salide e mensagens relacionadas com
a saude. Estratégias, planos e agc8es integrados nas cidades sobre atividade fisica e
nutricdo exigirdo forte lideranga politica, boa regulamentacdo e o compromisso de
todos os setores em reduzir significativamente a carga de desnutri¢do e obesidade - e,
assim, prevenir as DNTs - nas populagdes da cidade, especialmente entre as criancas.

Uso nocivo reduzido de alcool. O compromisso politico sustentado, a coordenacio
eficaz, o financiamento sustentavel e o envolvimento adequado de vérios setores a nivel
local, bem como da sociedade civil e dos operadores econdmicos, sdo essenciais para
reduzir o uso nocivo do alcool. Liderar e coordenar os departamentos da cidade e outros
parceiros para desenvolver objetivos estratégicos, abordagens coerentes e acBes
efetivas de implementagdo sdo fundamentais. As cidades podem trabalhar para adaptar
as 10 areas-alvo de apoio mutuo e complementares na estratégia global da OMS para



reduzir o uso nocivo do alcool aos contextos locais: lideranca, conscientizacdo e
comprometimento; respostas dos servicos de salde; agdo comunitdria; politicas e
contramedidas para conduzir sob efeito de alcool; disponibilidade de 4lcool;
comercializagdo de bebidas alcodlicas; politicas de precos; reduzir as consequéncias
negativas de beber e intoxicacdo por alcool; reduzir o impacto do élcool ilicito e
produzido informalmente na sadde publica; e monitoramento e vigilancia.

Controle do tabaco. As cidades livres de fumo podem tornar-se uma realidade com forte
lideranga politica e a adogdo da Convengdo-Quadro da OMS para o Controle do Tabaco
e das seis estratégias da OMS MPOWER. Elas fornecem interven¢des baseadas em
evidéncias que podem ser implementadas a nivel local, incluindo o monitoramento do
consumo de tabaco e a eficdcia de medidas preventivas; proteger as pessoas da
exposi¢do ao fumo do tabaco; auxiliar na cessagdo do tabagismo; aviso sobre os perigos
do tabaco; impor restrigSes a publicidade, promog8o e patrocinio do tabaco; e aumentar
os impostos sobre o tabaco. As intervengdes de controlo do tabaco sio a segunda
maneira mais eficaz de usar fundos para melhorar a satde, apds a imunizagio infantil.
Aumentar o prego do tabaco através de impostos mais altos é a maneira mais eficaz de
reduzir o consumo de tabaco e incentivar os usudrios a abandonar o tabaco.

Capital humano. O desenvolvimento humano é essencial para o desenvolvimento
sustentdvel: contribui para a criagdo de empregos, melhores condi¢cdes de trabalho e
beneficios sociais e econdmicos a longo prazo. Investir nas pessoas também promove a
coesdo social, melhorando a confianca e a participagdo civica na sociedade. O capital
humano abrange educagdo e treino, assisténcia social e de saldde, bem-estar e
acumulagdo de trabalho e habitos que contribuem para o conhecimento e a satide da
populacdo. Investir em capital humano na forma de forga de trabalho em satde, social
e educagdo melhora a saude, reduz o desemprego e estimula o crescimento econémico
sustentavel, particularmente porque os setores de salide e assisténcia social tém sido
0s maiores contribuintes para o emprego em muitos paises nos tltimos anos.

Confianca social e capital social. Ha evidéncias crescentes de que a confianca social e o
capital social desempenham um papel importante na salde e no bem-estar. Quanto
mais extensa e regular a interagdo social de um individuo (por exemplo, através do
contato frequente com amigos e parentes, participagdo em eventos e reunides sociais e
participacdo em organizag¢Bes formais e informais), mais facil e acessivel é o acesso a
informag8es sobre prevencgdo e tratamento de doengas, os melhores hospitais, os
médicos mais qualificados, etc. O acesso aprimorado as informagdes ¢ particularmente
importante nos servicos de salde, onde as informacg&es assimétricas entre fornecedores
e consumidores de salide representam uma falha generalizada do mercado. Mesmo em
paises onde a assisténcia formal a saude é desenvolvida e omnipresente, ainda existe
uma demanda substancial por assisténcia e assisténcia informal, servicos de moradia e
assisténcia infantil em caso de doencga temporaria. O capital social também pode servir



para coordenar os esforgos das pessoas para pressionar as autoridades publicas a obter
bens publicos potencialmente promotores de salide, como infraestrutura de salde,
regulamentos de trafego, instalagbes desportivas e areas verdes.

Tema 2. Projetando locais urbanos que melhoram a satide e o bem-estar

Uma cidade saudavel lidera pelo exemplo, alinhando seus ambientes sociais, fisicos e
culturais para criar um lugar que seja ativamente inclusivo e que facilite a busca de satde
e bem-estar para todos.

Questoes prioritarias

Sob esse tema, os seguintes problemas sdo altamente relevantes para a maioria das
cidades e representam areas promissoras para melhorar a satide e o bem-estar.

Lugares e ambientes sauddveis. Buscar continuamente a melhoria das condigbes de
vida e de trabalho é fundamental para apoiar a satide. No nivel da cidade, a acdo nos
locais em que as pessoas vivem, amam, trabalham e se divertem - como casas, escolas,
locais de trabalho, ambientes de lazer, servigos de assisténcia e casas de idosos - pode
ser muito eficaz. As politicas sociais e econémicas devem criar ambientes que garantam
que pessoas de todas as idades sejam mais capazes de atingir todo o seu potencial de
saude.

Planeamento e design urbano saudaveis. A vida na cidade afeta a salde através do
ambiente fisico e construido, do ambiente social e do acesso a servicos e suporte.
Esforgos para melhorar o planeamento urbano para, por exemplo, aumentar a atividade
fisica e aumentar a mobilidade do envelhecimento de populages e pessoas com
deficiéncia sdo vitais. Parcerias intersectoriais e iniciativas de fortalecimento da
comunidade podem ser implementadas mais facilmente a nivel local, com o apoio ativo
das partes interessadas locais.

Transporte saudavel. Um bom transporte publico combinado com ciclismo e caminhada
pode reduzir a poluigdo do ar, o ruido, as emissdes de gases de efeito estufa, o consumo
de energia e o congestionamento do trafego; melhorar a seguranga rodovidria; proteger
paisagens e coesdo urbana; proporcionar mais oportunidades de estar fisicamente ativo
e socialmente conectado; e melhorar o acesso a oportunidades educacionais,
recreativas e de emprego. A atividade fisica regular fornece beneficios significativos para
a satde, reduzindo o risco da maioria das DNTs e contribuindo para a saide mental e 0
bem-estar geral. Grupos inativos habilitados a participar de alguma atividade terdo os
maiores ganhos em satde. Os ambientes sociais e fisicos podem ser projetados para
integrar a atividade fisica com seguranca e facilidade no dia-a-dia das pessoas. O
planeamento urbano e os sistemas de transporte integrados para promover caminhadas
e ciclismo sdo elementos essenciais de estratégias integradas para aumentar a atividade
fisica.

Espacos verdes. Os espacos verdes nas dreas urbanas afetam positivamente a salde, e
medidas locais para aumentar o acesso aos espagos verdes podem produzir grandes
beneficios a salide. As pessoas gostam delas andando, brincando e andando de bicicleta,



transformando a atividade fisica em uma parte integrante de suas vidas didrias. Esses
espagos também reduzem o risco de lesGes, o efeito urbano das ilhas de calor, os niveis
de estresse e a poluigdo sonora, além de aumentar a vida social. Os espacos verdes
publicos também podem contribuir para o gerenciamento de inundagdes. Energia e
saude. A energia é essencial para a saude, o desenvolvimento e os meios de subsisténcia,
sejam usados dentro de casa para cozinhar e aquecer ou em nossas cidades para
transporte e atividades produtivas. No entanto, o uso de energia também pode ser
prejudicial a sadde: os métodos de aquecimento, cozimento e transporte podem
degradar os ambientes doméstico e comunitario e causar graves impactos & satde,
direta e indiretamente (por exemplo, através de desigualdades como a pobreza de
combustivel, através de contribui¢des as mudangas climaticas e baixa qualidade do ar).
A obtencdo de energia de fontes limpas é fundamental.

Tema 3. Promoc¢ao de maior participacdo e parcerias para satide e bem-
estar

Uma cidade saudavel lidera pelo exemplo, garantindo a participagdo de todos os
individuos e comunidades nas decisGes que os afetam e nos lugares em que vivem,
trabalham, amam e se divertem.

Questoes prioritarias

Sob esse tema, os seguintes problemas sdo altamente relevantes para a maioria das
cidades e representam areas promissoras para melhorar a satide e o bem-estar.

Pessoas idosas saudaveis. O apoio social, especialmente as relacBes sociais com
familiares e amigos, é um dos fatores mais importantes que influenciam a qualidade de
vida dos idosos. Uma das estratégias mais poderosas para promover a saide e o bem-
estar na terceira idade é, portanto, evitar a soliddo e o isolamento. A adogio de politicas
intersectoriais para tornar as cidades favordveis ao envelhecimento é uma das maneiras
mais eficazes de responder ao envelhecimento demografico. Isso requer transporte de
apoio, planeamento urbano e de bairro, politicas fiscais, habita¢do e conscientizacdo da
salde publica sobre os fatores de risco.

Vulnerabilidade reduzida. A capacitagdo dos profissionais de saude, envolvendo
populagBes vulneraveis na concepgdo, prestagdo e avaliagdo de servicos e abordagem
das desigualdades e discriminagdo de género, apoia e promove melhores oportunidades
de vida e independéncia na terceira idade.

Aumento da atividade fisica. Participar de atividades fisicas aumenta as oportunidades
de interacdo social e a sensagdo de pertencer a comunidade. Grupos inativos habilitados
a participar de alguma atividade terdo os maiores ganhos em salde. Parcerias locais com
comunidades, organizagdes ndo-governamentais e o setor privado podem maximizar a
participacdo em atividades fisicas para melhorar significativamente os resultados da
saude.



Entrega de servicos transformados. Parcerias que criam novas culturas de trabalho e
fortalecem a capacidade das instituigBes e departamentos da cidade de apoiar servicos
centrados nas pessoas estdo no coragdo das cidades aptas para o século XXI. Os servicos
sociais e de saude, e especialmente os servigos de atengdo primaria, que alcancam as
familias em suas casas, os funcionarios em seus locais de trabalho e os grupos
comunitarios locais sdo pontos de entrada importantes para apoiar sistematicamente
individuos e comunidades ao longo da vida e, especialmente, em periodos criticos.
Também é essencial uma estreita colabora¢do e coordenac3o entre os cuidados
primdrios de satde e os servigos publicos de satde.

Aumento da alfabetizagdo em salde. O empoderamento é um processo social
multidimensional através do qual individuos e populacdes obtém uma melhor
compreensdo e controle sobre suas vidas. Para que as pessoas se considerem
coprodutoras de sua propria salide, é necessario maior conhecimento em satde e
acesso a boas informagBes relacionadas a saude. A alfabetizacdo inadequada ou
problemdtica da salide nas populagdes da Europa resulta em escolhas menos saudéveis,
comportamento mais arriscado, problemas de salde, menos autogestio e mais
hospitalizacdo.

O fortalecimento da alfabetizagdo em saude requer uma abordagem ao longo da vida
sensivel a fatores culturais e contextuais. E necessario considerar os individuos e as
configuragdes em que eles obtém e usam as informacdes de satide. As cidades sdo um
cendrio importante para abordar a alfabetizagdo em saldde. Por meio de parcerias
inovadoras com a sociedade civil, inclusive com popula¢des-chave de maior risco, as
cidades podem advogar e apoiar programas e servicos de alfabetizacdo em saude.

Cultura e saude. A cultura estd no coragdo das cidades na forma de locais e costumes
culturais, e promové-la pode estimular o setor de turismo de uma cidade, contribuir
para sua atratividade e atuar como uma ponte para a inclusdo e coesdo entre diversos
grupos. As cidades podem aproveitar a cultura como um veiculo para melhorar a satde
e o bem-estar através da celebragdo e inclusdo, e para desenvolver a alfabetiza¢io em
saude através de entendimentos culturais da salde. Isso permite ao setor publico
fortalecer servigos e respostas adaptativas as necessidades da populagio.

Além disso, cresce a compreensdo da importancia dos determinantes culturais da satide
e da crescente diversidade cultural das cidades. Essa diversidade contribui para o rico
tecido social dos espagos urbanos, mas também exige servigos sensiveis as necessidades
especiais e contextos culturais das comunidades.



Tema 4. Melhoria da prosperidade da comunidade e acesso a bens e
servicos comuns

Uma cidade saudavel lidera pelo exemplo, buscando maior prosperidade da
comunidade e ativos fortalecidos por meio da governanca baseada em valores de bens
e servigcos comuns.

Questoes prioritarias

Sob esse tema, os seguintes problemas sdo altamente relevantes para a maioria das
cidades e representam areas promissoras para melhorar a satide e o bem-estar.

Resiliéncia da comunidade. Construir e liberar resiliéncia sdo fatores-chave na protecéo
e promogdo da saude nos niveis individual e comunitdrio. As comunidades
desempenham um papel vital nas atividades de promogdo da salde e prevencio de
doengas e na inclusdo social de pessoas com doencas crénicas e /ou deficiéncias. Esse
papel ¢é influenciado e moldado pelas complexas inter-relagdes entre os ambientes
natural, construido e social. As cidades que coordenam politicas e agBes em nivel local
podem criar ambientes e comunidades mais sauddveis e capacitar as pessoas que vivem
nelas a fazerem escolhas que ajudem a manter sua prépria satde.

Uma forte lideranga e investimentos publicos em comunidades que se baseiam em
forgas e ativos locais aumentardo os niveis de aspiragdo, aumentardo a resiliéncia,
liberardo potencial e permitirdo que as comunidades assumam a responsabilidade por
sua salde e suas vidas. As abordagens baseadas em ativos devem fazer parte integrante
das estratégias da cidade para melhorar a salde e reduzir as iniquidades em satde.

Pessoas idosas saudaveis. As dificuldades financeiras ao longo da vida est3o associadas
a piores resultados de satide mais tarde na vida, e as pessoas mais velhas que n3o se
casaram ao longo da vida adulta sdo superadas por quem ja teve. Medidas eficazes para
promover um envelhecimento saudavel para todos incluem legislaco e politicas sociais
e econdbmicas que proporcionam protecdo adequada.

Saude mental e bem-estar. A satide mental é um dos principais contribuintes para a
iniquidade em saude na Europa. Tem sérias consequéncias para os individuos e suas
familias, mas também para a economia e o bem-estar da sociedade. A méa saude mental
€ uma consequéncia e uma causa de desigualdade, pobreza e exclus3o. Os desafios para
a salde mental incluem a manutengdo do bem-estar da populacio durante periodos de
lento crescimento econémico e redugio de gastos publicos.

Criar emprego, seja no setor puUblico ou através de incentivos a expansio do setor
privado, é a intervengdo mais econdmica para o bem-estar mental em nivel
populacional. Promover o diagndstico precoce, iniciar intervencdes comunitarias,
estender e manter servicos de aconselhamento e salde mental, aumentar as
oportunidades de emprego e expandir os servicos de aconselhamento de divida
também desempenham papéis cruciais na promogio da boa salide mental.



Habitagdo saudavel e regeneragdo. Grandes beneficios a salide podem ser alcancados
no setor de habitagdo e construgdo por meio de uma combinacio de medidas, incluindo
0 uso mais eficaz da ventilagdo natural ativa e passiva para refrigeracio; reducdes de
mofo e umidade; aquecimento doméstico energeticamente eficiente, eletrodomésticos
e culinaria; fornecimento de agua potavel segura; Fornecimento de espaco ao ar livre;
saneamento melhorado; e edificios mais fortes. Programas de regeneracdo que
oferecem melhores oportunidades sociais, econ6micas e ambientais podem resolver
algumas das desvantagens do projeto nas cidades.

Planeamento e design urbano saudaveis. A maneira como os bairros e as ruas sdo
construidos e projetados, a maneira como as cidades sdo planeadas e ampliadas, a
forma como o transporte efetivamente oferece oportunidades para uma mobilidade
facil e ativa - todos esses sdo aspectos do planeamento e design urbanos saudéveis que
podem fazer uma diferenca significativa para a saide dos individuos e comunidades. As
cidades sdo responsdveis por promover o bem-estar de seus cidaddos e por
proporcionar acesso igual aos recursos e oportunidades municipais. Satide e bem-estar
como um indicador de sucesso. Além das métricas econdmicas tradicionais do
desenvolvimento urbano bem-sucedido, cidades saudéveis exploram o uso de medidas
de salide e bem-estar como indicadores de desenvolvimento e progresso.

Modelos econémicos transformadores para um desenvolvimento equitativo e
sustentavel. Enfrentar desafios complexos para as cidades modernas significa explorar
novos e mais equitativos modelos de desenvolvimento, como alcangar saide e bem-
estar por meio da economia circular, da economia da prata e da economia verde. A
economia circular é uma alternativa a economia linear tradicional na qual um bem §é
produzido, usado e descartado. Ele mantém os recursos em uso pelo maior tempo
possivel e recupera e reutiliza materiais no final da vida dtil do recurso. Novos modelos
econémicos também criam condices favoraveis nas cidades para investimentos em
setores que estimulam o desenvolvimento do capital humano e social.

Investimento ético para promog¢do da saude, desenvolvimento equitativo e
sustentdvel. As cidades sdo investidores significativos de fundos ptblicos em muitos
paises, sejam gerados por renda direta, fundos de pensdo ou outras modalidades.
Estratégias municipais de financiamento e investimento que apoiam a satide e o bem-
estar e se alinham com os valores de igualdade, justica e adesdo aos direitos humanos
sdo fundamentais para alcangar uma abordagem sistémica da salide e bem-estar para
todos.

Pisos universais de proteg¢do social em nivel local. As cidades e os governos locais estdo
na linha de frente da prestagdo de servigos e tém um papel critico a desempenhar no
combate aos fatores locais das desigualdades na salde. Cestas essenciais de servicos
locais, modelos de cuidados transformadores e servigos integrados ou integrados sio
exemplos de pisos universais de protecdo social em nivel local que podem melhorar a
salde e o bem-estar.



Determinantes comerciais da satde. Além de alavancar beneficios especificos com
setores e parceiros, é fundamental abordar os determinantes comerciais da salde,
principalmente onde os beneficios econdmicos podem ter um custo para a satde e o
bem-estar. Esses impactos podem ser diretos ou indiretos, como efeitos negativos sobre
determinantes sociais ou ambientais. Na Fase VII, a Rede usara a seguinte definicdo de
trabalho de determinantes comerciais.

Um determinante comercial da salde refere-se a um bem ou servico onde existe uma tensdo inerente
entre o objetivo comercial e o objetivo de saude publica: onde o objetivo de salide piblica é racionalizar
o0 uso do bem ou servigo, e o objetivo comercial é aumentar o uso ou consumo do bem ou servigo; ou,
inversamente, onde o objetivo da satide ptiblica é aumentar a acessibilidade ou acessibilidade de um bem

ou servigo, e o objetivo comercial é reduzir a acessibilidade e acessibilidade do bem ou servico.

Tema 5. Promog¢do da paz e segurancga através de sociedades
inclusivas

Uma cidade saudavel lidera pelo exemplo, promovendo a paz por meio de sociedades
inclusivas que se concentram em lugares, participagdo, prosperidade e no planeta,
enquanto colocam as pessoas no centro de todas as politicas e a¢des.

Questoes prioritarias

Este € um novo tema para a Fase VII, cujas areas prioritarias foram apresentadas e
adotadas na Conferéncia Internacional de Cidades Sauddveis em Belfast, Irlanda do
Norte, Reino Unido, em outubro de 2018. Este tema reconhece que a paz ndo é apenas
a auséncia de guerra e enfatiza que as principais dimensdes da paz e das sociedades
pacificas - justiga social, justica, tolerancia, didlogo, construcio de aliancas, consenso e
diplomacia da cidade - estiveram no centro das atividades da Rede ao longo de seus 30
anos de historia.

Saude como ponte para a paz. A saide como ponte para a paz é uma estrutura
multidimensional de politica e planeamento que apoia os trabalhadores da satde na
execugdo de programas de saude em situagBes de conflito e pds-conflito e também
contribui para a construgdo da paz. Utiliza os servigos de saide para impedir o
surgimento de conflitos e radicalizagdes, construir a paz e promover a seguranca -
incluindo a seguranca da salde e a coesdo social.

Paz através de lugares saudaveis. O planeamento urbano, o planeamento espacial e o
design urbano sdo ferramentas disponiveis para os governos locais para melhorar a
coesdo social, a confianga da sociedade, a resiliéncia da comunidade, as comunidades
pacificas e o bem-estar da populagdo. Isso inclui o fortalecimento da coesdo da
comunidade através da inclusdo baseada no local e cobertura e acesso universal a
salde.

Violéncia e prevencdo de lesdes. Violéncia e lesdes nio intencionais causam morte,
sofrimento e incapacidade humanos significativos nas cidades. Lesdes e violéncia



continuam a ser as principais causas de morte entre os jovens da Regido. O trabalho
nessa area inclui a prevengdo de violéncia intencional e ndo intencional contra criancas,
violéncia por parceiro intimo, violéncia de género, discurso de 6dio, intimidacio e
ostracizacdo e hostilidade em relagdo a migrantes e refugiados, além de promover a
seguranca nas estradas, a seguranca da agua, a protegdo contra incéndio e seguranca
em outras areas.

Seguranca humana. Seguranga humana é um conceito multidimensional que se refere
aum estado de bem-estar integrado. Ela abrange elementos que v3o da seguranca fisica
e do emprego a seguranga alimentar e acesso a servigos bdsicos, como cuidados de
saude e dgua limpa. A abordagem de seguranca humana ao desenvolvimento leva em
consideragdo as estreitas inter-relagBes entre os elementos que as pessoas precisam
para viver sem medo, sem privages e com dignidade. Procura solugBes para criar
prontiddo e resposta a emergéncias; agua, alimentos e seguranca energética; e
resiliéncia individual e coletiva contra desastres naturais e atos de terrorismo.

Seguranga sanitdria. A seguran¢a global da saldde é definida como as atividades
necessarias para minimizar o perigo e o impacto de eventos agudos de salde ptblica
que ameagam a saude coletiva das populagbes que vivem em regides geograficas e
fronteiras internacionais. Todos os paises tém a responsabilidade de manter seu povo
seguro, e as cidades tém um papel fundamental a desempenhar nessa area. Acdes
coletivas internacionais de saude publica podem construir um futuro mais seguro para
a humanidade.

Saude mental e bem-estar. O planeamento e design urbanos, a prestacdo de servicos
publicos e agBes direcionadas no nivel da cidade tém impactos significativos na satde
mental e no bem-estar das populagBes urbanas. A ac3o nessa drea varia desde a
abordagem dos elementos psicossociais da reconciliacio pds-conflito nas cidades até o
fortalecimento da inclusdo, participagdo e coesdo social entre aqueles que sofrem de
transtornos ou deficiéncias mentais.

Tema 6. Protegendo o planeta da degradacao, inclusive através
do consumo e producdo sustentaveis

Uma cidade saudavel é o exemplo, garantindo que a protecido do planeta esteja no
centro de todas as politicas da cidade, internas e externas.

Questdes prioritarias

Sob esse tema, as seguintes questdes sdo relevantes para a maioria das cidades e
representam areas promissoras para melhorar a satide e o bem-estar.

Mitigagdo e adaptagdo as mudangas climaticas. Demonstrar a relacdo entre
desenvolvimento sustentavel e satide é um argumento poderoso para apoiar a
mitigagdo e adaptagdo as mudancas climaticas, pois os resultados mensuraveis da satide
podem gerar interesse publico e politico. Oportunidades importantes para melhorar o
meio ambiente também estdo surgindo na sustentabilizacdo dos servicos de satide. O



setor de salide € um dos usuarios mais intensivos de energia e um importante produtor
de residuos, incluindo residuos bioldgicos e radioativos. Portanto, tem um papel
essencial a desempenhar na mitigagdo dos efeitos das mudangas climéaticas e na reducio
da poluicdo, adotando medidas para limitar sua pegada climatica significativa e seu
impacto negativo no meio ambiente.

Biodiversidade protegida e locais urbanos transformados. As cidades e os governos
locais tém um papel fundamental a desempenhar na transformacio de locais urbanos
para evitar a perda de biodiversidade e a degradacdo ambiental. Isso inclui a
transformagdo de dreas industriais e a modernizacio de edificios existentes;
sustentabilizar cidades e promover novos modelos de gestdo de espacos verdes para
apoiar os ecossistemas locais; fortalecer sistemas alimentares locais; reducio da
exposicdo quimica e poluente; redugdo da degradacdo do solo; e exigindo novos
desenvolvimentos para proteger a biodiversidade.

Politicas municipais sustentaveis e de promogdo da saude. A acio para melhorar a
salide e o bem-estar comega com a lideranga pelo exemplo. Isso significa rever e abordar
as politicas e processos internos das administracdes locais que procuram tornar-se
cidades saudaveis. Isso inclui a revisdo das politicas municipais de compras para
alimentos, transporte e outros concursos publicos, desinvestimento de indUstrias
prejudiciais a saude e ao meio ambiente e sustentabilizacdo de edificios/veiculos/
servi¢os municipais por meio de reformas. O uso de avaliagdes de impacto na saude e
abordagens de saude em todas as politicas deve ser integrado a ac¢des internas e
externas.

Residuos, agua e saneamento. Disposigdo segura de residuos, a 4gua potavel e o0 bom
saneamento sdo fundamentais para a salde e o bem-estar das populacdes urbanas. A
grande maioria de todas as dguas residuais de residéncias, cidades, industria e
agricultura retornam a natureza sem serem tratadas ou reutilizadas, poluindo o meio
ambiente e perdendo nutrientes valiosos e outros materiais recuperaveis ao longo do
caminho. A é4gua reciclada pode satisfazer a maioria das demandas de 4dgua quando
tratada adequadamente para garantir a qualidade adequada. Nas casas, por exemplo,
as aguas cinzas - as dguas residuais relativamente limpas de banhos, pias, maquinas de
lavar e outros utensilios - podem ser reutilizadas em jardins e relvados. Nas cidades, as
aguas residuais podem ser tratadas e reutilizadas para espacos verdes. Na indUstria e na
agricultura, a agua descarregada pode ser tratada e reciclada para sistemas de
refrigeragdo ou irrigagdo. Os custos da gestdo de &dguas residuais sdo largamente
compensados pelos seus beneficios a salide humana, desenvolvimento econdmico e
sustentabilidade ambiental.

Fase de implementacdo VIl

A Fase VII, como a Fase VI, fornece as cidades uma estrutura flexivel para trabalhar em
objetivos abrangentes e abordar questBes selecionadas nos temas centrais mais
relevantes para a situagdo local. A realizagdo de uma analise de situagio que aplique as
lentes da Fase VIl a nivel da cidade é um primeiro passo importante na transi¢do para a



Fase VII, que amplifica, reforgca e conecta os conceitos da Fase VI de uma maneira mais
integrada. Ele fornece um novo impeto estratégico e politico, além de novas evidéncias
para apoiar as cidades a fortalecer a regulamentac3o em salde e hem-estar. A Fase VI!
dara énfase adicional a lideranga e inovacio, bem como ao desenvolvimento da
capacidade local de mudanga. As Tabelas 1 e 2 resumem os principais objetivos,
abordagens e temas centrais da Fase VII.

Os conceitos do perfil de satide e do plano de desenvolvimento da satde da cidade
(intersectorial) permanecem validos e serdo adaptados para refletir o alcance mais
amplo dos objetivos da Fase VII. O novo compromisso de garantir a satide e o bem-estar
€ central para as estratégias de desenvolvimento local, alinha a Rede com a Agenda 2030
e contribui para a implementagdo do Roteiro para implementar a Agenda 2030 para o
Desenvolvimento Sustentavel, com base na Saide 2020, o Comité Europeu para a
politica de salide e bem-estar.

Tabela 1. Objetivos e abordagens abrangentes da Fase VII

Objetivos e abordagens abrangentes

Reduzir as .
. Liderando pelo Implementando as
desigualdades na .
, exemplo prioridades da OMS
salde
Melhorando a Atuacdo como
regulamentacdo, Inovar em politicas e | parceiro e veiculo para
capacitacdo e praticas implementagdo em
participacdo nivel local e nacional

Projetando locais .
. Compartilhando .
urbanos para equidade . Prosseguir a cobertura
conhecimento e

e prosperidade da . universal de salde
) aprendizagens
comunidade

. Envolver-se na
Priorizando o Enfrentando os

. . diplomacia da , .
investimento nas . P . desafios globais de
cidade para saude e

essoas saude publica
P bem-estar P
Garantir a coeréncia Transformando a
das politicas no nivel | Prestacdo de Servicos
da cidade Locais

Promogdo da satlde

e bem-estar através

das administracoes
municipais

Fortalecer a
capacidade de satde
publica em nivel local

Construindo coeréncia
entre todos os niveis

de governanca




Tabela 2. Temas principais da Fase VIl e seus problemas prioritarios

Temas principais

Pessoas Local Participagdo | Prosperidade Paz Planeta
Questdes prioritarias altamente relevantes
Planeament | Mitigacdo e
o Lugares e A . ~ s
Primeiros anos ambientes ldosos Resiliéncia da | o e design | adaptacdo as
saudaveis . saudaveis comunidade urbano mudangas
saudaveis . e
saudaveis climaticas
Planeament . Salde como | ... . .
Idosos , Vulnerabilidad Idosos Biodiversidad
.. o integrado . .. ponte para a \
saudaveis , e reduzida saudaveis e protegida
para a saude paz
- , Violéncia e Residuos
Vulnerabilidad | Transporte | Aumento da | Salde mental prevencio sgua e !
e reduzida saudavel | atividade fisica| e bem-estar N(;
de |lesOes saneamento
Politicas
., Prestacdo de Habitacdo municipais
Satde mental Espacos . ¢ , ¢ Segurancga ’p .
servigos de saudavel e sustentdveis e
e bem-estar Verdes o humana -
entrega reconstrugao de promogdo
da saude
Capacidade . " Planeamento
o Energia e | Educagdo para . Seguranca
revitalizada de , . integrado e
, - saudavel a salde , sanitaria
satde publica para a salde
. Indicadores Saude
Dieta e peso Culturae .
L i de salde e mental e
saudaveis Saude
bem-estar bem-estar
. Modelos
Uso nocivo L
. econdmicos
reduzido de
) transformado
alcool
S
Controlo do Investimento
tabaco ético
, Protecao
Capital .(‘:
social
Humano .
universal
\ Determinante
Confianca ..
social e capital > comerciais
P da sadde

Requisitos na fase VII

As cidades e as redes nacionais devem implementar certas abordagens e atividades
durante os cinco anos da Fase Vil. Como condi¢8o prévia para assumir compromissos de




trabalho nas areas descritas anteriormente, as cidades e as redes nacionais devem
garantir apoio politico e recursos adequados, e implementar as estruturas e
mecanismos necessarios para facilitar a implementacio dos objetivos relacionados a
uma cidade saudavel. Para serem membros da Rede Europeia de Cidades Sauddveis da
OMS, eles também precisam estar preparados para trabalhar e interagir com outras
cidades e redes nacionais, tanto nacional quanto internacionalmente.

Estrutura organizacional da Rede Europeia de Cidades Saudaveis da OMS
A rede terd os seguintes componentes na fase VII.

1. A Rede incluira cidades e redes nacionais em todos os Estados Membros da OMS na
Europa e espera-se que contenha 100 cidades e 35 redes nacionais como membros. Seu
mais alto érgdo de governanca serd a reunido completa da Rede, normalmente em sua
Reunido Anual de Negdcios e Conferéncia Técnica, mas também virtualmente, se
necessario.

2. A Rede serd apoiada pelos seguintes comités, representando sua diversidade.

a. Comité Politico: Esse comité consultivo é composto por representantes
politicos das cidades e das redes nacionais, nomeados pelo Diretor Regional da OMS
para a Europa para aconselhar o Gabinete Regional sobre a dire¢do politica e chamar a
atencdo para questBes emergentes de importancia politica na Regido Europeia da OMS.
Funcionard dentro da estrutura dos valores, politicas e prioridades da OMS.

b. Conselho Cientifico e Consultivo: Este comité consultivo de especialistas
cientificos e técnicos, dentro e fora da OMS, supervisiona os pedidos de designagéo e
acreditacdo; orienta o programa técnico de conferéncias e reunides; assessora em
publica¢Bes técnicas; e lidera o monitoramento e avaliagdo da Fase VII. Compreendera
dois comités separados que se reunirdo para constituir o Conselho Cientifico e
Consultivo e reunir-se-do separadamente nas respectivas funcdes do comité.

i. Comité Cientifico: Este comité é composto por peritos cientificos e
técnicos independentes e por funcionarios seniores da OMS, nomeados pelo Diretor
Regional da OMS para a Europa, com capacidade especializada durante a Fase VII.

ii. Comité Consultivo: Esse comité eleito de coordenadores da cidade e
da rede nacional orienta o trabalho da Rede.

3. A Rede também incluird sub-redes, forgas-tarefa e grupos de trabalho de cidades e
redes nacionais. Durante a Fase VII, uma série de mecanismos para grupos de interesse
tematicos serdo estabelecidos ou fortalecidos para apoiar cidades designadas e cidades



da rede nacional na implementagdo dos requisitos da Fase VII. Seu papel serd apoiar o
desenvolvimento de materiais de orientagdo técnica e treino, organizar e executar
cursos de treinamento e oferecer uma plataforma para cidades com um forte
compromisso com determinados temas e quest&es.

Métodos de trabalho

A Fase VIl priorizard a capacitagdo em toda a Rede, tanto fortalecendo a capacidade das
cidades membros individuais quanto investindo no potencial da Rede como um todo. Os
centros colaboradores da OMS, sub-redes tematicas, especialistas em varios campos e
comités consultivos da OMS apoiardo este trabalho. Também se espera que varias
unidades e programas da OMS fornegam informacdes técnicas diretas a Rede durante a
Fase VII. As sub-redes na Fase Vil serdo revisadas e fortalecidas para fornecer apoio as
cidades. Instituigbes externas com experiéncia e conhecimento adequados
desempenhardo as fungGes de secretariado da Rede durante a Fase VII.

Trabalho em rede

Arede representa um aspecto fundamental do valor agregado que a Rede traz para suas
cidades membros. Oferece uma ampla gama de possibilidades de aprendizado,
compartilhamento de experiéncias e trabalho em conjunto, além de oportunidades de
apoio mutuo, orientagdo, advocacia e desenvolvimento de recursos. Durante a Fase VII,
a Rede também se concentrara no fortalecimento e na expansdo do uso criativo da
interagdo e comunicagdo eletrénicas e no uso dos midia.

Capacitac¢do e desenvolvimento de ferramentas

Como parte de sua lideranga estratégica e técnica para a Fase VII, a OMS estd a
desenvolver um pacote de implementagdo para apoiar as cidades a fornecer a estrutura
da Fase VIl em nivel local. O pacote incluird orientagGes, ferramentas e servigos
destinados a aumentar a capacidade das cidades para entender e implementar a Satide
2020 localmente. Conduzird atividades de treino e aprendizagem relevantes para a
implementacdo e avaliagdo das abordagens de Cidades Saudaveis.

Monitoramento, avalia¢do e conhecimento

Reconhecendo que o impacto deve ser monitorado com indicadores apropriados e
focado nos resultados, e que evidéncias e conhecimentos de boas praticas devem ser
documentados, compartilhados e construidos, a Rede incentivard estudos empiricos e
comparativos sobre tdpicos selecionados, envolvendo grupos de cidades interessadas.

Parcerias

A Rede Europeia de Cidades Saudaveis da OMS e a Rede Nacional de Cidades Saudaveis
da Europa formalizardo os vinculos e trabalhardo de forma estreita e criativa com
parceiros estratégicos globais e europeus relevantes, incluindo redes de cidades,



institui¢bes, organizagdes ndo-governamentais e plataformas, em parceria mutuamente
benéfica.

Estruturas e mecanismos de apoio

Estes incluem o Escritério Regional da OMS para a Europa; o Secretariado da Rede
(composto por uma ou mais instituicdes externas com funcdes complementares);
Centros colaboradores da OMS; o Comité Consultivo da Rede; e outros parceiros
internos e externos a OMS.

Parte 1 Designacao de cidades na Fase VII
Requisitos de cidade na Fase VII

A lista a seguir descreve os 13 requisitos especificos para as cidades serem membros da
Rede Europeia de Cidades Saudaveis da OMS na Fase VII.

1. Suporte local sustentado. As cidades devem ter apoio governamental local
sustentado e apoio dos principais tomadores de deciso (partes interessadas) em todos
os setores para os principios e metas das Cidades Saudaveis. As cidades devem enviar
com suas solicitagbes uma carta de compromisso de seu presidente ou politico lider,
juntamente com uma resolugdo do conselho apoiando a participa¢3o da cidade na Fase
VIl e um compromisso de parceria com diferentes partes interessadas.

2. Coordenador e grupo diretor. As cidades devem ter um coordenador em tempo
integral (ou equivalente), fluente em inglés, e suporte administrativo e técnico para sua
iniciativa. As cidades também devem ter um grupo diretor que envolva tomadores de
decisdo em nivel politico e executivo dos principais setores necessarios para garantir o
cumprimento dos requisitos da Fase VII.

3. Perfil de saide da cidade. Os perfis de saide da cidade fornecem informacdes
valiosas sobre os fatores que influenciam a saude dos cidaddos e o grau de desigualdade
de saude em uma cidade. Todas as cidades devem preparar um perfil de satde da
cidade. Para novos membros, isso pode ser preparado como um novo relatério para a
cidade, de acordo com as orientagBes da OMS para o perfil de satide da cidade. As
cidades que prepararam um perfil no passado devem produzir uma versio atualizada
para esta fase. Os perfis devem informar ativamente os processos de planeamento com
base na cidade e indicar mudangas na sadde dentro da cidade. Na Fase VII, as cidades
devem garantir que seus perfis de salide concentrem o méximo de atengdo possivel nas
desigualdades na satde e na salde de grupos vulneraveis.

4. Analise da Fase VII. As cidades devem aplicar as lentes da Fase VIl para fazer uma
avaliagdo inicial de sua situagdo local em relagio aos objetivos e temas centrais da Fase
VII. A analise da situagdo deve ter 2 a 3 paginas. Isso identificard os principais desafios e
oportunidades de salde e bem-estar no nivel da cidade e fornecerd a base para a
identificagdo e atribui¢do de questdes prioritarias para a Fase VII.

5. Declara¢do da cidade. As cidades devem fazer uma declaracdo sobre como serdo
beneficiadas por serem membros da Rede.



6. Planeamento integrado de satde e bem-estar. Para implementar as metas e os
temas centrais da Fase VI, as cidades devem trabalhar sistematicamente por meio de
processos que apoiem a criagdo de uma visdo abrangente para a salde e que usem
formas integradas de planeamento que envolvam diferentes setores. As cidades devem
demonstrar progresso no planeamento estratégico integrado relacionado aos temas
centrais da Fase VII. Isso pode incluir um plano de desenvolvimento da satde da cidade,
uma politica e estratégia da cidade para salde e bem-estar ou documento (s)
equivalente (s). Esses planos sdo documentos de estratégia que apresentam uma
imagem abrangente dos esforcos sistematicos e especificos de uma cidade para
desenvolver a salde, sua visdo e valores e uma estratégia para alcancar essa vis3o.
Baseiam-se na contribui¢do de varios setores e agéncias estatutarios e ndo estatutarios
cujas politicas e atividades influenciam a satide. Como tal, eles fornecem um processo e
estrutura para a Fase VIl em nivel local.

7. Desenvolvimento local de promogao da saude, equitativo e sustentavel. Para
implementar as metas e os temas centrais da Fase VII, as cidades devem trabalhar
sistematicamente por meio de processos que apoiem a criacdo de um sistema local
abrangente de salde e bem-estar, usando uma abordagem para toda a cidade. As
cidades devem demonstrar um compromisso com a salde e o bem-estar em seu
desenvolvimento estratégico geral. Isso pode envolver a inclusdo de satide e bem-estar
em um plano de desenvolvimento da cidade, em uma estratégia de desenvolvimento
econdmico da cidade ou em documentos equivalentes. Esses planos sdo documentos de
estratégia que apresentam uma imagem abrangente do desenvolvimento de uma
cidade que inclui a dimensdo da salde e bem-estar, visdo e valores e uma estratégia
para alcancar essa visdo. Baseiam-se na contribuicdo de varios setores e agéncias
estatutdrias e ndo estatutarias cujas politicas e atividades influenciam o
desenvolvimento urbano.

8. Parceria. As cidades devem trabalhar e fortalecer as parcerias como campo de teste
para o desenvolvimento de conhecimento, ferramentas e experiéncia nos objetivos e
temas centrais da Fase VII. Isso exigird o desenvolvimento e a implementacdo de
programas de acdo em relagdo aos temas centrais. As cidades também devem participar
do trabalho mais amplo da Rede e de suas sub-redes temdticas e contribuir para
disseminar conhecimentos e produtos.

9. Capacitac¢do. As cidades devem criar e investir em ambientes de aprendizagem para
individuos, politicos e organiza¢es para alcancar os objetivos e os principais temas da
Fase VII. Isso deve concentrar-se no desenvolvimento da lideranga e diplomacia da
cidade para saude e bem-estar; facilitar o trabalho intersectorial por meio de
abordagens de toda a cidade e de toda a sociedade; e medir e monitorar a salide e seus
determinantes.

10. Participagdo em reunides da Rede e outras reunioes relevantes da OMS. As cidades
devem assumir um compromisso executivo e politico de que o coordenador do projeto
e o politico nomeado participem de reunides e conferéncias da Rede. Em cada reunido,
a cidade deve ser representada pelo menos pelo coordenador e politico responsavel.



11. Participagdo em reuniodes de prefeitos. As cidades devem garantir que seu prefeito
(ou principal politico) participe de qualquer reunido de prefeitos ou politicos realizada
durante a Fase VII.

12. Participacdo em atividades de rede. As cidades devem participar de vdrias
atividades de rede, apoiar ativamente a rede nacional e participar de pelo menos uma
sub-rede tematica. As cidades devem estar conectadas a Internet e ter acesso a
teleconferéncia e videoconferéncia WebEx.

13. Mecanismos de monitoramento e avaliagdo. As cidades devem ter mecanismos de
monitoramento e avaliagdo que permitam a avaliagdo continua do progresso e os
relatérios anuais a OMS. As cidades também devem ter um plano anual de atividades
com base no progresso em todos os temas centrais da Fase VII; preencher o modelo de
relatério anual; e participar de qualquer processo de avaliagdo externa iniciado pela
OMS.

Processo de designacao da cidade na Fase VI

A Tabela 3 apresenta uma visdo geral do processo que leva a designac¢&o de cidades para
a Rede na Fase VII. As cidades serdo designadas continuamente durante toda a Fase VII,
com base nos pedidos recebidos. Espera-se que as cidades que se inscrevam como
membros da rede nacional de seu pais.

Tabela 3. Resumo das etapas do processo de designacdo das cidades para participacio
na Fase VIl *

Cidades que eram

membros da Rede

Fase Europeia de Cidades Outras cidades

Saudaveis da OMS na Fase
Vi

Cidade envia manifestagdo
de interesse a OMS,
incluindo compromissos

1 com a estrutura de
implementacdo da Fase
Vil e contribuigdo
financeira

Cidade envia manifestacdo de
interesse a OMS, incluindo
compromissos com a estrutura
de implementacdo da Fase VIl




Cidade envia contribuicdo A OMS aceita ou recusa a

2 \ . . ~ .
financeira para a OMS manifestacdo de interesse
Cidad i licitagd . . I
ade envia a solicitacao Cidade envia contribuicdo
3 completa para a OMS (ver , .
financeira para a OMS
Anexo 3)
Os avaliadores realizam Cidade envia a solicitagdo
4 avaliagOes de designacio completa para a OMS (ver
em nome da OMS Anexo 3)

A OMS aceita designacdo,
comunica isso
5 formalmente a cidade e
informa o ministério da
satide do pals

A OMS solicita que as
informacdes e informacdes
relevantes sejam fornecidas

pelas redes nacionais

OMS emite certificado de O_S a\N/ahadores .reahz~am
6 designacio da Fase VIl avaliacOes de designacgdo em
gnac nome da OMS

A OMS aceita designacdo,
comunica isso formalmente a

/ cidade e informa o ministério
da saude do pafs
8 OMS emite certificado de

designagdo da Fase VI

Cartas de expressdo de interesse

Qualquer cidade que atenda aos requisitos de designacio pode candidatar-se a ser
membro da Fase VII. As cidades devem enviar uma carta de manifestacdo de interesse
do Presidente da cidade, indicando que deseja candidatar-se a ser membro da Rede na
Fase VIl e que a cidade vai dedicar recursos para entregar a estrutura de implementacdo
da Fase VII, fazer a avaliagdo anual de compromisso financeiro com a OMS e participar
ativamente da Rede e sub-redes. A carta também deve identificar o ponto focal da
cidade para o aplicativo da Fase VI, incluindo o endereco de e-mail.

Pedido de designacdo

O formuldrio de inscri¢do da Fase VIl estard disponivel on-line no site da Rede em inglés
€ russo.



Quotas por pais

As cidades designadas para a rede serdo equilibradas geograficamente entre os paises
da regido europeia da OMS. A associacdo totalizard aproximadamente 100 cidades e a
cota maxima por pais serd 15 cidades. O desvio desses nimeros durante a Fase VIl serd
considerado para garantir um bom equilibrio geografico entre todas as partes da Regido.

Novas cidades sdo incentivadas a inscreverem-se, mesmo que o pais tenha atingido sua
cota na Fase VI. Sera efectuado um esforgo especial para incentivar uma maior
participagdo de paises e regides sub-representados na Europa. O Anexo 1 fornece
detalhes sobre as cotas dos paises.

Compromisso financeiro

Todas as cidades designadas devem fazer uma contribuigdo financeira anual para cada
um dos seis anos da Fase VIl (2019-2024), paga diretamente a OMS. As cidades que n3o
eram membros da Fase VI receberdo uma fatura quando a manifestacdo de interesse
for recebida. Quando as cidades forem designadas com sucesso para a Rede, elas
receberdo o certificado oficial de designagdo da Fase VIl da OMS. A OMS designara as
contribuigBes financeiras para os custos de pessoal, trabalho técnico e fungdes de
secretariado e geréncia da Fase VII, de acordo com a necessidade e de acordo com os
procedimentos e a capacidade da OMS de fornecer apoio. As cidades designadas que
ndo pagaram sua contribuigdo financeira anual ndo serdo convidadas a participar da
Reunido Anual de Negocios e da Conferéncia Técnica.

Todas as cidades dos paises da Unido Europeia, Andorra, Islandia, Israel, Mdnaco,
Noruega, Sdo Marinho e Suica pagardo uma contribuigdo total de US S 6000 por ano (ver
Anexo 2). Cidades de outros paises pagam US $ 3500 por ano. Em circunstancias
excepcionais, uma cidade que tem dificuldade em cumprir esse compromisso financeiro
pode discutir com a OMS formas alternativas de fazer essa contribuic3o.

O Escritdrio Regional da OMS para a Europa mantém o direito de alterar o documento
acima no contexto da priorizagdo organizacional e da agenda de transformacgio da OMS.

Parte 2 Credenciamento de obras nacionais na Fase VII
Requisitos de rede nacional na Fase VII
No minimo, cada rede nacional de Cidades Saudaveis deve:

e assumir um compromisso politico com o quadro de implementacdo do Consenso de
Presidentes de Copenhaga e da Fase VIl da Rede Europeia de Cidades Saudaveis da OMS;

e identificar um coordenador nacional da rede com recursos técnicos e administrativos
capazes de operar profissionalmente em inglés;



e ser formalmente organizado de acordo com um conjunto claro de estatutos ou uma
constitui¢do aceita por seus membros e ter uma estrutura e mecanismos de prestacdo
de contas estabelecidos;

e ser sem fins lucrativos por natureza e em suas atividades e apoio;

e ter um comité de diregdo com representantes politicos ou partes interessadas
nacionais ou municipais, representando as metas e os temas principais;

o delinear um plano de atividades com produtos definidos para cada ano da Fase VII,
incluindo reunides da rede nacional, e ter capacidade e recursos para apoiar as cidades
da rede nacional a implementar o Consenso de Presidentes de Copenhaga e a estrutura
de implementacdo da Fase VII;

e participar da Reunido Anual de Negdcios e da Conferéncia Técnica da Rede;

e participar da reunido anual da rede nacional e de outras reunides relevantes da rede,
onde os recursos permitirem;

e concordar em fazer uma contribuigdo financeira anual para a OMS, que serd paga a
partir do ano em que o pedido de credenciamento a OMS for feito;

e preencher e enviar o questionario anual de modelo de relatério a OMS dentro do
periodo especificado; e

e demonstrar a participagdo ativa das cidades designadas na rede nacional.

Tabela 4. Resumo das etapas do processo de credenciamento de redes nacionais na
Fase VIl *

Elemento cidade saudavel Requerimentos minimos

e Um compromisso ou declaragdo politica
com a Salde 2020 e os objetivos, temas e
requisitos da Fase VI

1.Compromisso politico: aval
de principios e estratégias

¢ Um coordenador ou ponto focal com
recursos técnicos e administrativos e
orcamento anual do programa

e Um comité de dire¢do com
representantes politicos da cidade e
nacional e parceiros representando os
objetivos da Fase VIl e os principais temas
» Organizagdo formal da rede nacional
sob estatutos ou uma constituicdo

e Requisitos claros de associagdo para
cidades que seguem os quatro elementos
da ac¢do Cidades Saudaveis

2. Infra-estrutura




¢ Reunibes regulares de negdcios com
cidades membros
e Um plano de a¢do com evidéncia visivel
de que a rede nacional apdia ativamente
suas cidades membros
* Um modelo de relatério anual completo
que relata atividades da rede nacional e
contribuicdes para publicaces e boletins
da rede
e Monitoramento e avaliagdo sistematica
do programa anual de trabalho ou plano
de agdo da rede nacional
e Divulgac¢do de informacodes e servicos
aos membros

3. Produtos e resultados

e Participagdo na Reunido Anual de
Negdcios e na Conferéncia Técnica
¢ Um site, um endereco de e-mail e
acesso a videoconferéncia WebEx
e Duas cidades membros da rede nacional
para participar da Reunido Anual de
Negdcios e da Conferéncia Técnica, com
base prépria ou nacional, onde os
recursos permitem
* Rede proativa com outras redes
nacionais, bem como redes mutuamente
benéficas com outras redes ou parceiros

4., Rede

5. Contribuicdo financeira

¢ Pagamento anual a OMS
anual

Requisitos minimos para a inscrigdo de uma cidade em uma rede nacional
No minimo, cada cidade da rede nacional:

e assumir um compromisso do municipio com o Consenso de Presidentes de Copenhaga
e a estrutura de implementacdo da Fase VII;

e fornecer uma resolugdo politica da cidade demonstrando compromisso com os
requisitos de credenciamento;

e identificar um coordenador ou ponto focal com recursos;

e ter um comité diretor com um representante politico;




!

e mostrar evidéncias das atividades de Cidades Saudaveis por meio de um plano de agdo
anual e dos mecanismos de relatério necessarios (por exemplo, no modelo de relatério
anual para as redes nacionais);

e participar de reunides da rede nacional.

Tabela 5. Requisitos de associagdo para cidades que se candidatam a serem membros

de uma rede nacional

Elemento cidade
saudavel

Requisitos minimos

Requisitos ideais (além dos
requisitos minimos)

1. Compromisso
politico: endosso de
principios e estratégias

e Um compromisso politico com
o Consenso de Presidentes de
Copenhaga e a estrutura de
implementagdo da Fase VII
e Compromisso politico do
presidente da cidade de
participar da rede nacional
através de uma resolugdo do
conselho

o Acordos de parceria local com
setores, departamentos,
instituigbes e organiza¢bes ndo-
governamentais
e Comprometimento total para
trabalhar nos objetivos da Fase VI
e nos principais temas

2. Infra-estrutura

¢ Um coordenador ou ponto
focal com recursos e suporte
administrativo e de escritdrio
* Um comité de diregdo
intersetorial com um
representante politico da cidade

e Coordenador em tempo integral

e equipa de suporte adicional para

trabalhar no escritério saudavel da
cidade

3. Produtos e
resultados

¢ Diversas atividades de Cidades
Saudaveis, como ac¢des para
combater a desigualdade na
satide, promover uma vida
saudavel, apoiar grupos
vulnerdveis, promover o
planejamento urbano saudavel,
etc.
e Relatorio anual e modelo de
relatério anual enviado a rede
nacional e troca de informagdes

e Um plano ou programa para
cumprir a estrutura da Fase VI
e Um perfil de salde da cidade, um
plano de desenvolvimento da
salde da cidade ou equivalente
e O reflexo da satide e hem-estar
na estratégia abrangente de
desenvolvimento da cidade ou
equivalente
e Um mecanismo formal formal de
relatorio e monitoramento do
progresso




e Participagdo em reunides da rede
nacional e, quando os recursos
permitirem, na Reunido Anual de
Negocios e na Conferéncia Técnica
e Participacdo ativa em eventos de
treinamento e aprendizado da rede
nacional
e Um site e acesso a
videoconferéncia WebEx

¢ Participacdo em reunides da

4. Rede .
rede nacional

Processo de acredita¢dao de redes nacionais na Fase VIl

7

O credenciamento de redes nacionais € um meio de promover consisténcia e altos
padrdes. A acreditagdo tem quatro elementos:

e compromisso politico no nivel do comité diretor da rede nacional,

e capacidade de gerir, coordenar e implementar atividades de apoio as cidades na
execucdo da Fase VIl e outros programas de Cidades Saudaveis;

e planeamento estratégico com produtos definidos e resultados esperados;
e trabalho em rede nos niveis local, nacional e internacional.

O credenciamento de uma rede nacional concentra-se tanto na fungdo da rede em nivel
nacional quanto nos compromissos e padrées de suas cidades membros. Todas as redes
nacionais na regido europeia da OMS sdo elegiveis para se tornarem membros da Rede
Europeia de Cidades Saudaveis da OMS.

As redes nacionais fortalecerdo seus esforgos ao longo da Fase VII para apoiar
ativamente seus membros na melhoria da salde e aumentar a proporcdo de cidades
que atendem aos requisitos minimos de credenciamento para se tornarem membros de
uma rede nacional.

Ao enviar uma solicitagdo a OMS, as redes nacionais indicardo que:

e pelo menos 70% de seus membros endossaram os requisitos minimos de acreditacio
de rede nacional;

e que eles estdo comprometidos em trabalhar e contribuir com a rede; e
e que eles cumprem os requisitos minimos de credenciamento da rede.
O processo de credenciamento compreende trés componentes:

e Declaracdo para redes nacionais (Anexo 4);



e Documentagdo de suporte para o processo nacional de acreditacdo de redes (Anexo
5);

e Formulario de inscrigdo para redes nacionais na Fase VIl (Anexo 6);

As redes nacionais credenciadas receberdo um certificado da OMS no final da Fase VII.

[ Anexo 1

[ Quotas por pais para as cidades participantes da Rede Europeia de Cidades Saudaveis
| da OMS na Fase VII

As cotas sdo baseadas em no maximo 15 cidades designadas por pais, com 5 cidades
para cada pais com até 5 milhdes de pessoas. Varias exce¢des foram feitas por razées
histéricas (participagdo em fases anteriores da Rede). As cotas podem ser excedidas em
certos paises se o0 movimento Cidades Sauddveis estiver sub-representado nos paises
vizinhos e desde que haja um equilibrio geografico entre as diferentes partes da Regido
Europeia da OMS.

Country Population (million) Maximum quota
Albania 2.9 2
Andorra 0.7 1
Armenia 2.9 2
Austria 8.7 6
Azerbaijan 10 7
Belarus 9.4 6
Belgium 11.5 7
Bosnia and Herzegovina 3.5 3
Bulgaria 6.9 6
Croatia 4.1 4
Cyprus 1.1 1
Czechia 10.6 7
Denmark 5.7 S
Estonia 1.3 2
Finland 5.6 5
France 65.4 12
Georgia 3.9 3
Germany 82.4 15
Greece 11.1 7
Hungary 9.6 6
Iceland 0.3 1
Ireland 4.8 4
Israel 8.5 6
Italy 59.2 12




Kazakhstan 18.5 8
Kyrgyzstan 6.2 6
Latvia 1.9 l
Lithuania 2.8 2
Luxembourg 0.5 1
Malta 0.4 1
Monaco 0.03 1
Montenegro 0.6 1
Netherlands 17.1 7
North Macedonia 2.0 2
Norway 5.4 5
Poland 38 10
Portugal 10.2 7
Republic of Moldova 4.0 4
Romania 194 8
Russian Federation 143.8 15
San Marino 0.03 1
Serbia 8.7 6
Slovakia 5.4 5
Slovenia 2.0 2
Spain 46.4 10
Sweden 10 6
| Switzerland 8.6 6
Tajikistan 9.2 6
Turkey 82.9 15
Turkmenistan 5.9 5
Ukraine 43.7 10
United Kingdom 66 12
Anexo 2

Paises em que cidades da Rede Europeia de Cidades Saudaveis da OMS devem pagar
a contribui¢do financeira total para a OMS

Andorra
Austria
Bélgica
Bulgaria
Croacia
Chipre
Czechia
Dinamarca

EstOnia




Finlandia
Frang¢a
Alemanha
Grécia
Hungria
Islandia
Irlanda
Israel

Italia
Letonia
Lituania
Luxemburgo
Malta
Mébnaco
Paises Baixos
Noruega
Pol6nia
Portugal
Roménia
San Marino
Eslovaquia
Eslovénia
Espanha
Suécia
Suica

Reino Unido



|

Anexo 3
Formulario de inscrigdo para cidades da Fase VII

Orientagdo para solicitagdo de designagdao como cidade membro da Rede Europeia de
Cidades Saudaveis da OMS na Fase VIl (2019-2024)

A avaliagdo ndo comecard até que a OMS tenha recebido uma inscricdo eletrdnica
completa. Ainscricdo deve ser enviada em inglés. Os documentos comprovativos devem
ser enviados eletronicamente em seu idioma original, com uma tradugio correta para o
inglés (ou um resumo em certos casos).

Antes de preencher o formulario, leia atentamente o documento que descreve a
estrutura de implementagdo da Rede na Fase VIl e o Consenso de Prefeitos de
Copenhaga (mencionado no Anexo 7).

Se precisar de ajuda ou tiver duvidas ao preencher esta inscrigdo, entre em contato com
o Escritorio Regional da OMS para a Europa em: eurohealthycities@who.int.

Pedido de designa¢do como cidade membro da Rede Europeia de Cidades Saudaveis
da OMS na Fase VII

Cidade requerente

Cidade: Pais:
Populag@o da cidade:

Detalhes da midia social:

Coordenador:

Nome: Titulo:

Morada 1: Morada 2: Cidade:
Pais: Cédigo Postal:

Telefone: Email: Website:




1 Politica e compromisso de parceria

Presidente:

Nome: Titulo: Data da eleig8o:
Morada 1: Morada 2: Cidade:

Pafs: Cédigo Postal:
Telefone: Email: Website:

Politico responsavel pelo projeto cidade saudivel em sua cidade

Nome: Titulo: Data da eleig#o:
Morada 1: Morada 2: Cidade:

Pais: Cédigo Postal:
Telefone: Email: Website:

Resoluc¢dao do Conselho de apoio a participacdo da cidade na Fase VII
Data da resolugdo do conselho:

Envie uma cépia digitalizada assinada da resolugdo do conselho.

Um documento de analise de situagdo da Fase VIl de 2 a 3 paginas

Isso deve identificar as oportunidades e os desafios nos objetivos e temas no
nivel da cidade e as questdes prioritdrias para a Fase VII.

Envie uma copia digitalizada do documento por e-mail




Carta de compromisso do presidente

A carta deve indicar o acordo do presidente com a cidade que participa da Fase
VIl e incluir um compromisso explicito com o seguinte:

e a dedicacdo de recursos para fornecer a estrutura de implementacdo para a
Fase VII;

e participagdo ativa em reunibes da rede e sub-redes;
e participacdo do presidente em reunides de Presidentes;
e monitoramento e avaliagdo externos da cidade pela OMS;

e pagamento de uma contribuigdo financeira anual ao longo da Fase VIl (2019-
2024).

Envie uma cdpia digitalizada da carta de compromisso por e-mail.

2. Recursos humanos

Coordenador

Nome do Coordenador (ou equivalente) para o projeto cidade saudavel em sua cidade:
Titulo:

Data marcada:
Full time? Sim Nio

(Os funciondrios em periodo integral que trabalham apenas em periodo parcial no projeto de
cidade sauddvel sdo classificados como periodo parcial).

Curriculum vitae do coordenador

Envie um resumo de uma pagina por e-mail.

Descrigdo do cargo de coordenador

Envie um resumo em inglés.

Competéncia do coordenador em inglés: intermediario  bdasico  avangado

Se o coordenador ndo é fluente em inglés, que suporte esta disponivel?




Escritério ou equipa do projeto de cidade saudavel

Quantos membros da equipe trabalham atualmente para o escritério ou equipa do projeto
da cidade saudavel?

(Os funcionarios em periodo integral que trabalham apenas meio periodo no projeto da
cidade saudavel sdo classificados como meio periodo.)

Numero de funcionarios em periodo integral:
Numero de funcionarios em meio periodo:

Numero de voluntarios regulares:

3. Grupo diretor intersectorial ou grupo de parceria

Quais pessoas e agéncias estdo representadas no principal grupo de orientagdo
intersectorial ou grupo de parceria que apoia o projeto de cidade sauddvel em sua cidade?

Quais sdo os nomes das principais agéncias ou representantes?

Envie por e-mail uma cépia digitalizada da carta de compromisso com este requerimento
assinada pelo presidente do grupo diretor ou de parceria.

4, Perfil de salde da cidade

Se sua cidade possui um perfil de satde, responda a estas perguntas.

Qual é o titulo do perfil?
Qual é a sua data de emissdo?

Qual é o seu status (por exemplo: rascunho, em consulta, endossado, implementado)?

Quantas horas cobre?

Envie uma cépia do perfil de saude da cidade ou do link do site.
Se sua cidade ndo possui um perfil de satde, responda a estas perguntas.
Vocé tem algo parecido? Se sim, descreva-o.

Quais sdo suas intengdes e escala de tempo para produzir um perfil de satde da cidade?




5. Planeamento integrado para a satide

Se sua cidade possui um plano de desenvolvimento de saldde ou equivalente, responda a
estas perguntas.

Sua cidade pode mostrar evidéncias de planeamento integrado para a salde, como um
plano de desenvolvimento da satde da cidade ou equivalente?

Qual é o titulo do plano?

Qual é a sua data de conclusdo?

Qual é o seu status (por exemplo: rascunho, em consulta, endossado, implementado)?
Que periodo abrange?

Envie uma cépia do plano por e-mail ou o link do site para o relatério.

Se o plano estiver sendo implementado, existem relatdrios de progresso ou avaliacio?
sim nao

Se sim, liste os titulos e datas produzidos.

Envie os relatérios por email ou os links do site para os relatérios.

Se sua cidade ndo possui um plano de desenvolvimento de satide ou equivalente, responda
a estas perguntas.

Vocé tem algo parecido? Se sim, descreva-o.
Ha evidéncias de parcerias estratégicas para a salde em sua cidade?

Descreva as competéncias e / ou realizagdes das parcerias (em menos de 200 palavras).




6. Desenvolvimento local promotor da saude, equitativo e sustentavel

Sua cidade pode mostrar evidéncias de dimensGes de saide e bem-estar na estratégia geral de
desenvolvimento da cidade ou equivalente?

Qual é o titulo do plano?

Qual é a data da sua conclusdo?

Qual é o seu status (por exemplo: rascunho, em consulta, endossado, implementado)?
Que periodo abrange?

Envie uma cépia do plano por e-mail ou o link do site para o relatério.

Se a estratégia estiver sendo implementada, existem relatérios de progresso ou avaliagdo?
sim ndo

Se sim, liste os titulos e datas produzidos.

Envie os relatérios por email ou os links do site para os relatorios.

7. a) Objetivo 1: Promover a satide e o bem-estar de todos e reduzir as iniquidades em
saude

Como sua cidade levara adiante a Meta 1?

Descreva no maximo trés agdes em menos de 250 palavras. Essas a¢Bes devem ser
mensuraveis e representam as principais prioridades, identificadas pelo perfil de satide
da cidade. Essas agOes fornecerdo a base para a avalia¢do da cidade ao longo da Fase
VII.

7. b) Objetivo 2: Liderar pelo exemplo a nivel nacional, regional e global

Como sua cidade levara adiante a meta 27
Descreva no maximo trés agdes em menos de 250 palavras.

7. c) Objetivo 3: Apoiar a implementacdo das prioridades estratégicas da OMS

Como sua cidade levara adiante a meta 3?
Descreva no maximo trés agdes em menos de 250 palavras.




8. Temas centrais da Fase VII

Tema 1: Investir nas pessoas que compdem nossas cidades

Descreva (em menos de 250 palavras) como pretende abordar esse tema central em
geral e quais problemas pretende enfatizar. Estes devem ser relevantes para os
resultados do relatoério de analise de situagdo da Fase VII da sua cidade.

Tema 2: Projetando locais urbanos que melhoram a satide e o bem-estar
Descreva (em menos de 250 palavras) como pretende abordar esse tema central em
geral e quais problemas pretende enfatizar. Estes devem ser relevantes para os
resultados do relatorio de andlise de situagdo da Fase VII da sua cidade.

Tema 3: Maior participagdo e parcerias para saude e bem-estar

Descreva (em menos de 250 palavras) como pretende abordar esse tema central em
geral e quais problemas pretende enfatizar. Estes devem ser relevantes para os
resultados do relatério de analise de situacdo da Fase VII da sua cidade.

Tema 4: Melhor prosperidade da comunidade e acesso a bens e servigos comuns
Descreva (em menos de 250 palavras) como pretende abordar esse tema central
em geral e quais problemas pretende enfatizar. Estes devem ser relevantes para os
resultados do relatorio de andlise de situagdo da Fase VIl da sua cidade.

Tema 5: Promocdo da paz e segurancga através de sociedades inclusivas

Descreva (em menos de 250 palavras) como pretende abordar esse tema central
em geral e quais problemas pretende enfatizar. Estes devem ser relevantes para os
resultados do relatério de analise de situa¢do da Fase VIl da sua cidade.

Tema 6: Proteger o planeta da degradacdo, liderando pelo exemplo, inclusive
através do consumo e produgdo sustentaveis

Descreva (em menos de 250 palavras) como pretende abordar esse tema central
em geral e quais problemas pretende enfatizar. Estes devem ser relevantes para
os resultados do relatorio de analise de situagdo da Fase VIl da sua cidade.




9. Trés areas de boas praticas para a Fase VIl

A Fase VIl incluira a identificagdo de trés exemplos de boas praticas que serdo
compartilhadas com as cidades da Rede para aprendizagem e inspiragdo mutua.
Devem abordar os resultados de saude prioritarios ou as popula¢des de acordo
com a necessidade e devem ser demonstrados através dos indicadores
apropriados.

Depois da inscricdo na Fase VIl ser validada, sera solicitado um estudo de um
caso completo dos exemplos que serdo compartilhados com outras cidades,
incluidos nas publicagdes da Fase VIl e apresentados no site da OMS. Esses

exemplos também serdo usados para sua avaliagdo especifica da cidade da Fase
VIl

Para cada um dos trés exemplos de boas praticas, deve-se fornecer o seguinte.
e uma breve descri¢do do exemplo, incluindo a necessidade que ele aborda, suas
principais realizagBes e as ligdes aprendidas (fornega um texto narrativo com
menos de 350 palavras);

e qual objetivo ou tema da Fase VIl este exemplo aborda;

e quais Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) e ODS especificos tém
como alvo este exemplo (fornega uma lista simples);

e os indicadores relevantes dos ODS para o ultimo ano disponivel para as metas
dos ODS que este exemplo aborda - isso servira de base para a avaliagdo da Fase
VIl da sua cidade (fornega uma lista simples).

10. Trés areas de agdo prioritarias para a Fase Vi

A Fase VIl incluira a identificagdo de trés areas de agdo prioritarias que se tem
que abordar na Fase VIl como membro da Rede. Devem emergir das descobertas
do perfil de satide da cidade e abordar os resultados ou populagSes prioritérias
de salde, de acordo com a necessidade. O progresso precisara ser determinado
através dos indicadores apropriados.

Essas areas de acdo prioritarias devem ser consistentes com respostas a Secao 8
deste formulario de inscricdo. Serdo usados como base do seu compromisso
conjunto com a OMS na Fase VIl e para sua avaliacdo especifica da cidade da Fase
VIl




Para cada uma das trés dreas de acdo prioritérias, tem que fornecer:

e uma breve descri¢do da ac¢do prioritaria, incluindo a necessidade que ela
atende, as principais atividades planeadas (incluindo a base de evidéncias para as
intervengdes planeadas) e os resultados esperados ( um texto narrativo com menos
de 350 palavras);

e qual objetivo ou tema da Fase VIl é abordado;

e quais SDGs e quais de seus SDGs especificos sdo direcionados ( uma lista
simples);

e 0s indicadores relevantes dos ODS para o ultimo ano disponivel para as
metas dos ODS que ele aborda - isso servira de base para a avaliacio da Fase VIl da
sua cidade (fornega uma lista simples).

11. Reforgar a parceria e a coeréncia

Fornega uma breve descrigdo de como a atividade saudavel da cidade se vincula a
implementacdo dos ODS na cidade; com outras cidades; com iniciativas nacionais lideradas
por seu governo nacional; e com parcerias internacionais.

Por favor, fornega uma lista simples.

12. Capacitag¢ao

Como a cidade abordara treinos e capacitagdo para aumentar a lideranca, fortalecer a
regulamentacdo participativa, melhorar a satde para todos e reduzir as desigualdades em
salde ao longo da Fase VII?

Identifique no maximo trés agGes em menos de 250 palavras.

13. Rede

Quais sdo os pontos fortes ou as experiéncias que a cidade poderia contribuir
para o trabalho geral da Rede?
Identifique no maximo trés areas em menos de 250 palavras.




Como sua cidade espera ganhar com a participa¢do na Rede durante a Fase
VI?

Por favor, responda em menos de 250 palavras.

Rede Nacional de Cidades Saudaveis
O seu pais tem uma rede nacional? Sim nao
A sua cidade é membro dessa rede nacional? Sim  nfo

Outras redes de cidades saudaveis

Vocé é membro de uma rede regional ou metropolitana (subnacional) de
cidades saudaveis? sim nao

Se sim, qual?

Outras redes Internacionais de cidades

Vocé é membro de outras redes de cidades internacionais que trabalham
pela saude ou pelo desenvolvimento sustentavel?

sim ndo

Se sim, qual?

14. Visdo geral da cidade na Fase VI

Assim que a inscri¢cdo for bem-sucedida e sua designagdo concluida, a cidade serd
apresentada no site da OMS. Fornega um texto narrativo que fornega uma visdo geral
da implementacdo da Fase VIl da cidade e forneca uma fotografia de alta resolugéo a
ser incluida no site da OMS. A narrativa deve concentrar-se nas razdes da aplicagdo a
Rede, na visdo da cidade em termos de resultados da Fase VII, nas principais
necessidades de saude da cidade, exemplos do que a cidade pretende abordar durante
a Fase VIl e um exemplo de boas praticas.

A narrativa deve ter menos de 400 palavras. Ndo é necessario incluir fatos e nimeros
importantes, pois eles serdo apresentados em outras partes da pagina da web
relevante.




15. Monitoramento e avaliacao

A cidade confirma que concorda em ser avaliada externamente pela OMS?

sim  ndo
Isso deve aparecer na carta de compromisso do presidente (consulte a
Secdo 1).

O seu projeto de cidade saudavel é monitorado ou avaliado sistematicamente?
sim nao

Se sim, descreva:
Envie uma copia digitalizada assinada de qualquer relatério substancial ou
um link de site para o original.

Obrigado pelo seu interesse em ser membro da Rede Europeia de Cidades
Sauddveis da OMS na Fase VII.

Imprima uma cépia desta pagina para seus registros.

Abaixo esta uma lista de verificacgdo de documentos assinados,
digitalizados ou originais a serem enviados por e-mail com o aplicativo.

e Resolucdo do Conselho apoiando a participacdo da cidade na Fase VII

e Carta de compromisso do presidente da cidade que apoia a participacio
da cidade na Fase VIl

e Documento de andlise da situagdo da cidade na Fase VIl

¢ Documento de andlise da estratégia de desenvolvimento da cidade

e Declaracdo da cidade indicando como a cidade beneficiara da
associa¢do na Fase VII

e Curriculum vitae do coordenador

e Descri¢do do trabalho do coordenador

e Carta de compromisso com esta solicitagdo assinada pelo presidente do
grupo diretor ou de parceria

e Plano de desenvolvimento da saude da cidade

e Perfil de salide da cidade

e relatério de avaliagdo opcional

e Formulario de declaragdo de interesses preenchido e assinado pelo
coordenador da cidade

e Uma licenga ndo exclusiva completa e assinada para usar imagens
fotograficas




No cabegalho do seu pacote de aplicativos, consulte a "documentacio do aplicativo da
Fase VII".

Healthy Cities Programme

Division of Policy and Governance for Health and Well-being
WHO Regional Office for Europe

UN City

Marmorvej 51

DK-2100 Copenhagen @ Denmark

Telephone: +45 45 33 70 00
Facsimile: +45 45 33 70 01

Email: eurohealthycities@who.int

Anexo 4
Declaragdo para redes nacionais

O [nome da rede nacional] aplica-se a adesdo a Rede Europeia de Cidades Sauddveis da
OMS. Esta declaragdo confirma que o [nome da rede nacional] atendeu aos requisitos
minimos de associagdo, conforme estabelecido na estrutura de implementacio.

Confirmamos, por meio deste documento, que o [nome da rede nacional] endossa as
metas, objetivos, objetivos e ac6es da Rede Europeia de Cidades Sauddaveis da OMS.

O [nome da rede nacional]:

1. compromete-se politicamente com o Consenso de Presidentes de Copenhaga
e com o quadro de implementacdo da Rede VIl de Cidades Saudaveis da OMS;
2. ter pelo menos 70% de seus membros cumprindo os critérios de associagio
que seguem os quatro elementos de agdo das cidades saudaveis;

3. possuir um coordenador com recursos técnicos e administrativos;

4. ser formalmente organizado de acordo com uma constituicdo ou equivalente;
5. possuir um comité diretor com representantes politicos e partes interessadas
que representam os objetivos da Fase VIl e os principais temas;

6. apoiar as cidades na entrega do Consenso de Presidente de Copenhaga e na
estrutura de implementagdo da Fase VII;

7. demonstrar que suas ag¢bes apoiam ativamente as cidades membros na
consecug¢do dos objetivos da Fase VIl e de outras atividades;

8. compromete-se a participar da Reunido Anual de Negdcios e da Conferéncia
Técnica da Rede;



9. esforgar-se-d ativamente para aumentar o nimero de cidades que atendem
aos requisitos minimos da rede.

O [nome da rede nacional] promete cumprir as responsabilidades da Rede
Europeia de Cidades Saudaveis da OMS:

1. fornecer informagdes relevantes & OMS e & Rede Europeia de Cidades
Saudaveis da OMS, conforme necessdrio, e atualizar regularmente essas
informagGes, incluindo o preenchimento do modelo de relatério anual;

2. pagar uma contribui¢do anual a OMS de US $ 1000 por ano;

3. disseminar recursos (informagdes e outros produtos) da Rede e da OMS para
suas cidades membros;

4. tomar a iniciativa de promover cidades sauddveis a nivel nacional;

5. atuar como um elo entre a Rede e as cidades membros.

Nome: Assinatura:

Presidente POILICO: ..ot ee s s
Coordenador nacional da reAe: .....c.cceveveeeree et eee oo e s
ENCONTIO! ottt s s eee e sesteseereesesr e

Anexo 5
Documentagdo de suporte para o processo nacional de credenciacio de
rede.

Fornega as seguintes informagdes eletronicamente ao Escritério Regional
da OMS para a Europa em: eurohealthycities@who.int.

1. Uma lista dos membros da rede nacional que descreve como eles atendem
aos requisitos minimos de participagdo na rede nacional, incluindo o
compromisso politico.

2. Um plano de agdo das atividades para o préximo ano para a rede nacional.

3. Um relatdrio de andlise da situagdo da Fase VIl de 2 a 3 péginas, identificando

as oportunidades e os desafios relacionados aos objetivos e temas no nivel da

rede nacional e as questdes prioritarias da Fase VII.

4. O formulério preenchido que consta do anexo 6

5. Os detalhes de contato, curriculum vitae e descricio da funcdo do
coordenador da rede nacional, especificando o0s recursos técnicos e
administrativos disponiveis para a rede nacional.

6. Uma lista de membros do comité diretor da rede nacional (com cargo ou
funcdo e se eles tém autoridade para tomar decis8es), incluindo representantes
politicos




7. Uma cépia traduzida (ou resumo) da constituigdo da rede nacional, aceita pelo
comité diretor e pelos membros

8. Um formuldrio de declaragdo de interesses preenchido e assinado pelo
coordenador nacional da rede

9. Uma licenga ndo exclusiva completa e assinada para usar imagens fotograficas.

Anexo 6

Formulario de inscri¢do para redes nacionais na Fase VII

1. Implementacgdo da rede nacional dos objetivos da Fase VIl

Objetivo 1: Promover a saide e o bem-estar de todos e reduzir as
iniquidades em satude

Como sua rede nacional vai promover a satde e o bem-estar de todos e
reduzird as iniquidades em satde?

Descreva no maximo trés agdes em menos de 250 palavras. Essas acdes
devem ser mensuraveis. Essas agBes fornecerdo a base para a avaliagio da rede
nacional ao longo da Fase VII.

Objetivo 2: Liderar pelo exemplo a nivel nacional, regional e global

Como a rede nacional vai liderar pelo exemplo nacional, regional e
globalmente para alcancar os objetivos estratégicos da Fase VII?

Descreva no maximo trés a¢des em menos de 250 palavras.

Objetivo 3: Apoiar a implementago das prioridades estratégicas da
OMS

Como sua rede nacional apoiard a implementa¢io das prioridades
estratégicas da OMS?

Descreva no maximo trés agdes em menos de 250 palavras.

2. Implementacdo da rede nacional de temas centrais

Tema 1: Investir nas pessoas que comp&em nossas cidades

Descreva (em menos de 250 palavras) como pretende abordar o tema
principal em geral e quais problemas pretende enfatizar. Eles devem ser
relevantes para os resultados do relatério de anélise de situacdo da Fase VIl da
sua rede.

Tema 2: Projetando locais urbanos que melhoram a satide e o bem-estar

Descreva (em menos de 250 palavras) como pretende abordar esse tema
central geral e quais questdes pretende enfatizar. Estes devem ser relevantes
aos resultados do relatério de andlise de situacdo da Fase VII da sua rede
nacional.



Tema 3: Maior participacao e parcerias para saide e hem-estar

Descreva (em menos de 250 palavras) como pretende abordar o tema
principal geral e quais questdes vocé pretende enfatizar. Estes devem ser
relevantes aos resultados do relatério de andlise de situacio da Fase VIl da sua
rede nacional.

Tema 4: Melhor prosperidade da comunidade e acesso a bens e servigos
comuns

Descreva (em menos de 250 palavras) como pretende abordar esse tema
central geral e quais questGes pretende enfatizar. Estes devem ser relevantes
aos resultados do relatério de anadlise de situagdo da Fase VIlI da sua rede
nacional.

Tema 5: Promogdo da paz e seguranca através de sociedades inclusivas

Descreva (em menos de 250 palavras) como pretende abordar esse tema
central geral e quais quest8es pretende enfatizar. Estes devem ser relevantes
aos resultados do relatério de analise de situagdo da Fase VIl da sua rede
nacional.

Tema 6: Proteger o planeta da degradacdo, liderando pelo exemplo,
inclusive através do consumo e produgdo sustentaveis

Descreva (em menos de 250 palavras) como pretende abordar esse tema
central geral e quais questdes pretende enfatizar. Estes devem ser relevantes
aos resultados do relatério de analise de situacdo da Fase VIl da sua rede
nacional.

3. Trés areas de boas praticas para a Fase VIl - apenas para redes
nacionais existentes.

A Fase VIl incluira a identificagdo de trés exemplos de boas praticas que
podem ser compartilhadas com outras redes nacionais para aprendizagem e
inspiracdo mutuos. Estes devem abordar os resultados de satide prioritarios ou
as populacBes de acordo com a necessidade e devem ser demonstrados através
dos indicadores apropriados.

Quando sua inscri¢do na Fase VIl for considerada bem-sucedida, serd
solicitado um estudo de caso completo dos exemplos a serem compartilhados
com outras redes nacionais, incluidas na publicagdo Cidades Saudaveis da Fase
VIl e apresentadas no site da OMS. Esses exemplos também serdo usados para a
avaliacdo especifica da sua rede nacional da Fase VII.

Para cada um dos trés exemplos, forneca:



* uma breve descrigdo do exemplo, incluindo a necessidade, os principais
resultados e as li¢gdes aprendidas (um texto narrativo com menos de 350
palavras);

e quais SDGs e quais de seus alvos especificos este exemplo aborda (uma
lista simples); e

e os indicadores relevantes dos ODS para o Gltimo ano disponivel para as
metas abordadas neste exemplo - isso servird de base para a avaliagido da Fase
Vil da sua rede (uma lista simples).

4. Trés areas de acdo prioritarias para a Fase Vil

A Fase VIl incluird a identificagdo de trés dreas prioritarias de agdo que
abordara na Fase VIl como membro da Rede Europeia de Cidades Saudaveis da
OMS. Elas devem refletir as necessidades das cidades membros e abordar os
resultados ou populagdes prioritarias de salide, de acordo com a necessidade. O
progresso precisara ser determinado através dos indicadores apropriados. Essas
trés areas prioritarias devem ser coerentes com suas respostas a Parte 1 e Parte
2 deste formuldrio. Eles serdo usados como base do seu compromisso conjunto
com a OMS na Fase VIl e para sua avaliagdo especifica da rede da Fase VII.

Para cada uma das trés agOes prioritarias, fornega:

e uma breve descrigdo da agdo prioritaria, incluindo a necessidade que esta abordando
e as principais atividades planejadas (incluindo a base de evidéncias para as
intervengdes planejadas) e o (s) resultado (s) esperado (s) ( um texto narrativo com
menos de 350 palavras);

e quais SDGs e quais de seus alvos especificos sdo abordados nesta area prioritdria (uma
lista simples);

e os indicadores relevantes dos ODS para o Ultimo ano disponivel para as metas
abordadas neste exemplo - funcionard como uma linha de base para a avaliacio da Fase
VIl da sua rede ( uma lista simples).

5. Fortalecer a parceria e a coeréncia

Fornega uma breve descrigdo de como sua rede nacional se vincula a implementagéo
dos ODS; outras parcerias ou redes em nivel nacional; iniciativas nacionais lideradas por
seu governo nacional; e parcerias internacionais.

Por favor, fornega uma lista simples.
6. Capacitacdo

Como sua rede nacional abordara o treino e o fortalecimento das cidades dentro da rede
para melhorar a lideranga, fortalecer a regulamentacgdo participativa, melhorar a satde
para todos e reduzir as desigualdades em saude ao longo da Fase VII?

Identifique no maximo trés agSes em menos de 250 palavras.



7. Campanha de presidentes

A Diretora Regional da OMS para a Europa anunciou sua intencdo de que 20.000
presidentes assinem o Consenso de Presidentes de Copenhaga. Como a rede nacional
apoiara esta campanha na Fase VII?

Inclua parcerias propostas e apoio dado com redes existentes de cidades dentro e fora
do seu pais, por exemplo, sua associagdo municipal nacional.

8. Visdo geral da rede nacional Fase VIi

Assim que sua inscri¢cdo for bem-sucedida e a acreditagdo concluido, a rede nacional
sera apresentada no site da OMS. Fornega um texto narrativo que forneca uma visio
geral da implementacdo da rede nacional na Fase VIl e forneca uma fotografia de alta
resolugdo a ser incluida no site da OMS. A narrativa deve concentrar-se nas razdes para
se aplicar a Rede, na visdo da rede nacional em termos de resultados da Fase VII, nas
principais necessidades de salde da rede nacional, exemplos do que a rede nacional
pretende abordar durante a Fase Vil e um exemplo de boas praticas.

A narrativa deve ter menos de 400 palavras. Ndo é necessario incluir factos e nimeros
importantes, pois eles serdo apresentados em outras partes da pagina da web
relevante.

9. Divulgagao e comunicagdo

Detalhes da média social (conforme relevante):



Anexo?7

Documentos-chave da Fase VI

HEALTH
AND

WELL-BEING

Rede Europeia de Cidades Saudéaveis da OMS Consenso de presidentes de Copenhaga:
cidades mais sauddveis e felizes para todos. Uma abordagem transformadora para
sociedades seguras, inclusivas, sustentdveis e resilientes (2018)

(Disponivel em inglés, russo, francés e alem&do em: http://www.euro.who.int/en/health-
topics/environment-and-health/urban-health/who-european-healthy-cities-
network/policy/copenhagen-consensus-of-mayors.-healthier -e-cidades-mais-felizes-
para-todos-2018)

Carta de Belfast para cidades saudaveis. Operacionalizando o consenso de presidentes
de Copenhaga: cidades mais saudaveis e felizes para todos (2018)

(Disponivel em inglés, russo, francés e alemdo em: http://www.euro.who.int/en/health-
topics/environment-and-health/urban-health/publications/2018/belfast-charter-for-
cidades-saudaveis-2018).

Transformando nosso mundo: a Agenda 2030 para o Desenvolvimento Sustentdvel
(2015) (Disponivel em 4drabe, chinés, inglés, francés, russo e espanhol em: https:
//sustainabledevelopment.un.org / post2015 / transformingourworld)




Perfis de saiude da cidade: como informar sobre a salde em sua cidade (1995)
(Disponivel em inglés em:
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0009/101061/wa38094ci.pdf)

Perfis de saude da cidade: uma revisdo do progresso (1998) (Disponivel em inglés em:
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0010/101062/E59736.pdf?ua=1)

Vinte passos para o desenvolvimento de um projeto Cidades Saudaveis (1997)

(Disponivel em inglés, russo, francés e alemao em:
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf file/0011/101009/E56270.pdf?ua=1)



O trabalho da OMS sobre questdes globais de salde requer a assisténcia de especialistas
externos que possam ter interesses relacionados a seus conhecimentos. Para garantir a mais
alta integridade e confianga do publico em suas atividades, a OMS exige que especialistas que
atuem em fung¢do consultiva em quaisquer circunstancias que possam dar origem a um potencial
conflito de interesses relacionado ao objeto da atividade na qual eles estardo envolvidos.

Todos os especialistas que atuem como consultores devem divulgar quaisquer circunstincias
que possam representar um potencial conflito de interesse (ou seja, qualquer interesse que
possa afetar ou possa ser razoavelmente percebido como afetando a objetividade e
independéncia do especialista).

Deve divulgar-se nesta Declaragdo de Interesse {DOI) qualquer interesse financeiro, profissional
ou outro relevante para o sujeito do trabalho ou da reunido em que foi convidado a participar
ou contribuir e a qualquer interesse que possa ser afetados pelo resultado da reunifo ou do
trabalho. Também se deve declarar interesses relevantes de seus familiares imediatos (veja a
definicdo abaixo) e, se estiver ciente disso, interesses relevantes de outras partes com quem
vocé tem interesses comuns substanciais interesses e que possam ser percebidos como
influenciando indevidamente seu julgamento (por exemplo, empregador, profissionais
proximos, unidade ou departamento administrativo).

Por favor, preencha este formuldrio e envie-o ao Secretariado da OMS, se possivel, pelo menos
4 semanas, mas no maximo 2 semanas antes da reunido ou do trabalho. Tambhém deve informar
prontamente a Secretaria se houver alguma alteracdo nessas informacdes antes, ou durante o
curso da reunido ou do trabalho. Todos os especialistas devem preencher este formuldrio antes
que a participacdo em uma atividade da OMS possa ser confirmado.

Responder "Sim" a uma pergunta neste formulario ndo desqualifica automaticamente ou limita
sua participacdo em uma Atividade da OMS. Suas respostas serdo revisadas pelo Secretariado
para determinar se vocé tem um conflito de interesses relevante ao assunto em questdo. Um
dos resultados listados no préximo parédgrafo pode ocorrer dependendo das circunstancias (por
exemplo, natureza e magnitude do interesse, prazo e duracdo do interesse).

O Secretariado pode concluir que ndo existe conflito potencial ou que o interesse € irrelevante
ou insignificante. E se, no entanto, um interesse declarado é determinado como potencialmente
ou claramente significativo, uma ou mais das trés medidas a seguir para gerenciar o conflito de
interesses pode ser aplicado. O Secretariado (i) permite a participagdo plena, com divulgacio
publica de interesse; (ii} exige exclusdo parcial (ou seja, serd excluido da parte da reunifo ou do
trabalho relacionado ao interesse declarado e do processo de tomada de decisdo
correspondente); ou (iii) exige exclusdo total (ou seja, ndo podera participar em nenhuma parte
da reunido ou do trabalho).

Todos os interesses potencialmente significativos serdo divulgados aos outros participantes no
inicio da atividade e serd questionado se houve alguma alteracdo. Um resumo de todas as
declaracBes e a¢Oes tomadas para gerir quaisquer interesses declarados sera publicado nos
refatérios e produtos de trabalho resultantes. Além disso, se a objetividade do trabalho ou
reunido em que estiver envolvido seja posteriormente questionado, o conteldo do seu
formuldrio DOI podera ser disponibilizado pela Secretaria a pessoas fora da OMS se o Diretor-
Geral considerar que tal divulgacdo é do melhor interesse da Organizagdo, apds consulta
conjunta. O preenchimento deste formuldrio DOI significa que se concorda com essas condiges.



Se ndo puder ou ndo quiser divulgar os detalhes de um interesse que possa representar um
conflito real ou aparente, deve divulgar que pode existir um conflito de interesses e a Secretaria
pode decidir que serd totalmente recusado da reunido ou trabalho em causa, depois de o
consultar.

Data e titulo da reunido ou trabalho, incluindo a descrigdo do assunto a ser considerado (se
varios substancias ou processos devem ser avaliados, uma lista deve ser anexada pelo
organizador da atividade):

Responda a cada uma das perguntas abaixo. Se a resposta para qualquer uma das perguntas for
"sim", descreva brevemente as circunstancias na ultima pégina do formulério.

Al

O termo "vocé" refere-se a vocé e a seus familiares imediatos (ou seja, conjuge (ou parceiro com
guem vocé tem um relacionamento pessoal proximo semelhante) e seus filhos). "Entidade
comercial" inclui qualquer empresa, associagdo do setor, instituicdo de pesquisa ou outra
empresa cujo financiamento seja derivado significativamente de fontes comerciais com
interesse relacionado ao assunto da reunido ou do trabalho. "Organiza¢do” inclui uma
organizagao governamental, internacional ou sem fins lucrativos. "Reunifo" inclui uma série ou
ciclo de reunides.

Se ndo puder ou ndo quiser divulgar os detalhes de um interesse que possa representar um
conflito real ou aparente, deve divulgar que pode existir um conflito de interesses e o
Secretariado pode decidir se serd totalmente recusado na reunido ou do trabalho em questio,
depois de o consultar.

Nome:
Instituicdo:

E-mail:

Data e titulo da reunido ou trabalho, incluindo a descri¢do do assunto a ser considerado (se
varias substancias ou processos forem avaliados, deve ser anexada uma lista pelo organizador
da atividade):

Responda a cada uma das perguntas abaixo. Se a resposta para qualquer uma das perguntas for
"sim", descreva brevemente as circunstancias na Ultima pégina do formulario.

Al

O termo "vocé" refere-se a vocé e a seus familiares imediatos (ou seja, cOnjuge (ou parceiro com
quem vocé tem um relacionamento pessoal proximo semelhante) e seus filhos). "Entidade
comercial” inclui qualquer empresa comercial, uma associagdo industrial, instituicdo de pesquisa
ou outra empresa cujo financiamento seja significativamente derivado de fontes comerciais com




um interesse relacionado ao assunto da reunido ou do trabalho. "Organizacdo" inclui uma
organizagdo governamental, internacional ou sem fins lucrativos. "Reunido" inclui uma série ou
ciclo de reunides.

1. EMPREGO E CONSULTORIA

Nos tltimos 4 anos, vocé recebeu remuneragdo de uma entidade comercial ou outra
organizag¢do com interesse relacionado ao assunto da reunido ou do trabalho?

1a Emprego: Sim Ndo
1b Consultoria, incluindo servico como consultor técnico ou outro: Sim Ndo
2. APOIO A PESQUISA

Nos Ultimos 4 anos, vocé ou sua unidade de pesquisa receberam apoio de uma entidade
comercial ou outra organizagdo com interesse relacionado ao assunto da reunido ou trabalho?

2a Apoio a pesquisa, incluindo doagGes, colaboragdes, patrocinios e outros financiamentos
Sim Ndo

2b Suporte ndo monetdrio avaliado em mais de US S 1000 no total (inclui equipamentos,
instalagOes, assistentes de pesquisa, viagens pagas a reunifes etc.)

Apoio (incluindo honorarios) por estar em um escritério de oradores, ministrar discursos ou
treinamento para uma entidade comercial ou outra organizagdo com interesse relacionado ao
objeto da reunido ou trabalho? Sim Ndo

3.INTERESSES DE INVESTIMENTO

Vocé tem investimentos atuais (avaliados em mais de US $ 10.000 no total) numa empresa ou
entidade comercial com interesse relacionado no assunto da reunifo ou do trabalho? Por favor
inclua também investimentos indiretos, como uma empresa fiducidria ou holding. Vocé pode
excluir fundos mutuos, fundos de pensdo ou investimentos semelhantes amplamente
diversificados e nos quais vocé exerce nenhum controle.

3a Acbes, titulos, opgbes de acgles e outros valores mobilidrios (por exemplo, vendas a
descoberto) Sim Nao

3b Interesses comerciais (por exemplo, proprietarios, parcerias, empreendimentos conjuntos,
diretoria) participagGes controladoras de uma empresa}): Sim Nao

4. PROPRIEDADE INTELECTUAL

Vocé possui algum direito de propriedade intelectual que possa ser aprimorado ou diminuido
pelo resultado da reunido ou do trabalho?

4a Patentes, marcas comerciais ou direitos autorais (incluindo aplicativos pendentes)

Sim Nao



4b Know-how proprietédrio de uma substancia, tecnologia ou processo: Sim Ndo

5. DECLARACOES PUBLICAS E POSICOES (nos ultimos 3 anos)

5a Como parte de um processo regulatdrio, legislativo ou judicial, vocé forneceu um especialista
opinido ou testemunho, relacionado ao assunto da reunido ou do trabalho, para um comercial
entidade ou outra organizagdo? sim  ndo

5b Vocé ocupou um cargo ou outro cargo, remunerado ou ndo, em que representava interesses
ou defendeu uma posicdo relacionada ao assunto da reunido ou do trabalho? sim nao

6. INFORMAGAO ADICIONAL

6a Se ainda ndo foi divulgado acima, vocé trabalhou para o concorrente de um produto que é
assunto da reunido ou trabalho, ou sua participagdo na reunido ou no trabaltho permitird obter
acesso as informagGes proprietarias confidenciais de um concorrente ou criar para vocé é uma
vantagem competitiva pessoal, profissional, financeira ou comercial?

sim nao
6b Ao seu conhecimento, o resultado da reunido ou do trabalho beneficiaria ou adversamente
afetar interesses de outras pessoas com as quais vocé tenha informacdes pessoais, profissionais,

interesses financeiros ou comerciais (como filhos ou irmédos adultos, relacionamento
profissional proximo) colegas, unidade administrativa ou departamento)?

Sim Nao

6c Excluindo a OMS, qualquer pessoa ou entidade pagou ou contribuiu para seus custos de
viagem em conexdo com esta reunido ou trabalho da OMS?

Sim N&do

6d Vocé recebeu algum pagamento (além dos custos de viagem) ou honorarios por falar
publicamente sobre o assunto desta reunido ou trabalho da OMS?

Sim Nao

6e Existe algum outro aspecto do seu histdrico ou circunstancias atuais ndo abordadas acima do
que pode ser percebido como afetando sua objetividade ou independéncia?

Sim N&o

7. TABACO OU PRODUTOS DO TABACO (responda sem considerar a relevancia para o assunto
da reunido ou do trabalho)

Nos ultimos 4 anos, vocé teve emprego ou recebeu apoio a pesquisa ou outros financiamento
de, ou teve qualquer outra relacdo profissional com uma entidade diretamente envolvida na



produgdo, fabricacdo, distribui¢do ou venda de tabaco ou produtos de tabaco ou representando
os interesses de qualquer entidade?

Sim nao

EXPLICACAO DAS RESPOSTAS "SIM™ Se a resposta a qualquer uma das perguntas acima for
"sim", verifique acima e descreva brevemente as circunstincias nesta pagina. Se vocé ndo
descrever a natureza de um interesse ou se vocé ndo fornecer a quantia ou o valor envolvido,
quando relevante, presume-se que o conflito seja significativo.

Nos. 1-4;
Tino de interesse Pertence a Montante do
P ereunta ! Nome de vocé, um rendimento
. Pere . membro da ou valor do
numero e categoria empresa, familia interesse Atual
(por exemplo, Organizacdo ! . interesse {ou
Propri Empregador, (se ndo
priedade ou esquisa divuleado. & ano cessado)
intelectual 4.a instituicdo pesq gado,
direitos autorais) unidade ou assumido ser
detalhes descritivos outra? significativo)

Nos. 5-6: Descreva o assunto, circunstancias especificas, partes envolvidas, prazo e outros
detalhes relevantes

CONSENTIMENTO DE DIVULGACAO. Ao preencher e assinar este formuldrio, vocé concorda com
a divulgacéo de qualquer conflito relevante com outros participantes da reunifo e no relatério
ou produto de trabalho resultante.

DECLARACAO. Declaro, por minha honra, que as informagdes divulgadas sdo verdadeiras e
completo com o melhor de meu conhecimento.

Se houver alguma alteragdo nas informac¢8es acima, notificarei imediatamente a equipa
responsdvel da OMS e preencho um novo formuldrio de declaragdo de interesse que descreva
as alteragGes. Isso inclui qualquer alteragdo que ocorra antes ou durante a reunido ou trabalho
em si e durante o periodo até a publicagdo dos resultados finais ou conclus3o da atividade em
causa.

Data: Assinatura:




ORGANISATION MONDIALE DE LA SANTE

WORLD HEALTH ORGANIZATION
BUREAU REGIONAL DE L'EUROPE

REGIONAL OFFICE FOR EUROPE
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REGIONALBURO FUR EUROPA

INVOICE

INvoIcE NO 2019-15000212 To  DRMIGUEL CALDAS
HEALTHY CITY COORDINATOR
CAMARA MUNICIPAL BRAGA
CONVENTO DO POPULO

DATE 17 JuLy 2019 DiviSAO DE DESPORTO
4704-514 BRAGA
PORTUGAL
REFERENCE AWARD 61571 - HEALTHY CITIES 2019 — BRAGA
DESCRIPTION 2018 ANNUAL FINANGIAL CONTRIBUTION —~ PHASE VI - HEALTHY CITIES NETWORK
AMOUNT TO BE PAID; 6000 USD DATE DUE: 30 JUNE 2019

ALL FUNDS ARE TO BE DEPOSITED TO CENTRAL BANK AGCOUNTS IN WHO HEADQUARTERS —~ SWITZERLAND.
THE BANK ACGOUNT TO BE USED, DEPENDS ON THE CURRENCY OF THE DONATION
US dollars (USD): Account number: 240-C0169920.3
Bank name; UBS AG
Banl Address: Case Postale 2600, CH-1211 Genéve 2, SWI
SWIFT: UBSWCHZHS0A
IBAN CH3100240240C01699203

Account in EURO's (EUR): Account number: 240-C0169920.1
Bank name: UBS AG
Bank Address: Case Postale 2600, CH-1211 Genéve 2, SWI
SWIFT: UBSWCHZHS0A
IBAN CH8500240240C01699201
Account in GBP (Sterling Pounds) Account number; 240-C0158200.3
Bank name: UBS AG
Banic Address: Case Postale 2600, CH-1211 Genéve 2, SWI
SWIFT: UBSWCHZHB0A
IBAN CH9700240240C01582003

Account in Danish Kroner (DKK): Account number; 240-C0158200.8
Bank name: UBS AG
Bank Address: Case Postale 2600, CH-1211 Genéve 2, SWI
SWIFT: UBSWCHZHS0A
IBAN CHS5900240240C01582008

IMPORTANT
TO MAKE SURE THAT THE FUNDS REACH THE CORRECT ACCOUNT, PLEASE ENSURE THAT YOU
QUOTE THE ABOVE MENTIONED REFERENCE AND DESCRIPTION WHEN TRANSFERRING FUNDS.
please ensure that the amount received by WHO is the amount stated on this invoice. Bank charges
and exchange rate fluctuations should not decrease the amount received by WHO.

WORLD HEALTH ORGANIZATION — REGIONAL OFFICE FOR EUROPE

Division of Policy and Governance for Health and Well-being / WHO European Healthy Cities Network

UN CITY, MARMORVES 51, DK-2100 COPENHAGEN 0, DENMARK
TELEPHONE: +45 4533 70 00 FAX: +454533 70 01




