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CAPITULO | — INTRODUCAO

O trabalho que a seguir se apresenta destina-aengwrimento da etapa final do Plano
de Estudos do Mestrado em Gestdo de Negociosjveelab Projeto Final, o qual se
consubstancia na apresentacdo de um plano estatdgidesenvolvimento para o territorio
do Municipio de Oliveira do Hospital.

Trata-se, antes de mais, de um desafio pessoaltdg auja atividade profissional de
mais de 30 anos tem estado sempre muito ligadeobematicas do desenvolvimento local e
regional, a definicdo de politicas orientadas pacarrecado de assimetrias entre os territorios
de baixa densidade e os grandes centros urbaniosaaespalhados ao longo da faixa litoral
oeste de Portugal, a implementacdo em concretaajetgs de investimento publico ou de
indole associativa vocacionados para a construg&edqualificacdo de infraestruturas basicas
e equipamentos de utilizacdo coletiva, para a @iage condicdes fisicas e imateriais
potenciadoras da captacdo de novos investimentgsesariais e para a instalagdo em
concreto de novas unidades industrias, para a imgritacdo de acdes orientadas para a
reducdo do desemprego e para o combate a pobéeerctusao social, para a implementacao
de projetos relacionados com ac¢fes imateriais moirdo da educacgéo, da agéo cultural, da
modernizacdo administrativa e em outros temasntesea atividade publica dos municipios
e, de um modo geral, a participacdo e direcdo @jetps de intervencdo enquadrados, por um
lado, numa légica de alinhamento com as oportuesia# apoio financeiro ao investimento
publico que os fundos estruturais europeus témagocamado e, por outro lado, num contexto
de apoio técnico ao planeamento e acdo dos atolitisqs das entidades publicas que tém a
missdo de promover o desenvolvimento econdémicocelsdas comunidades em que se
inserem.

Por sua vez e apesar de se tratar de um trabalimo propdsitos meramente
académicos, assume-se também como um contributda aque modesto, a favor do
Municipio de Oliveira do Hospital, na medida em gpede constituir-se como um
instrumento Util na identificacdo e sistematizagi®d medidas que possam melhorar a
preparacdo e a adaptacdo do Municipio, e dos deaggstes de desenvolvimento aos
desafios do proximo ciclo europeu de programacaud\as dos fundos comunitérios.

Além disso, pretende ser também um documento esmcide uma abordagem
estratégica a aplicar num territério que € compgsio todo o concelho de Oliveira do
Hospital, por parte das principais entidades capaersabilidades politicas, administrativas e

sociais, sejam elas detentoras ou ndo de podebdisgaie competéncias executivas para a
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sua prossecucao, ou sejam entidades privadas eataggas da sociedade nos seus mais
diversos dominios de intervencao.

Antes de mais, o presente trabalho sustenta-sevasto conjunto de informacéo e
espolio documental que o autor possui em razdoudaasividade profissional e do seu
contacto muito proximo com as problematicas do mesdeimento econdmico e social na
perspetiva do Municipio de Oliveira do Hospital particular e dos municipios portugueses
em geral.

Mas sustenta-se também num processo de recolldodmacao estatistica acerca do
territdrio que constitui 0 objeto de estudo e desitbrios envolventes numa lbgica
comparativa, bem como em recolha de dados junfmpalacao, residente e nao residente, e
das empresas, no sentido de obter destes segnuientmsnunidade informacéo atualizada e
tdo densa quanto possivel da percecdo que cadanimuanto ao grau de desenvolvimento
qgue o territorio apresenta em cada um dos dom@sgeenciais e quais as areas em que se
denotam algumas necessidades de melhoria. Estaiansééa objeto de apresentacdo mais
pormenorizada no cap. lll, onde serdo apresentasia®dos recolhidos e a forma como foi
organizada a pesquisa e tratamento dos mesmog;dmemas dificuldades obtidas na recolha,
designadamente ao nivel da obtencdo de amostiaestgmente expressivas de cada um dos
universos a inquirir.

O presente Projeto Final inclui também como elemesssencial de preparacéo e
orientacdo do trabalho uma componente de enquadtaneorico e da literatura existente
sobre esta tematica que se pretendia tdo exawggtargo possivel e que, por isso, abordou os
temas principais que, neste contexto, sdo mais e a andlise pretendida. Assim, foram
analisadas diversas perspetivas teoricas acerca aowxeitos de estratégia, de
desenvolvimento, de planeamento, de coesao téaljtde inovacédo, de empreendedorismo,
de redes organizacionais, de modelos territori@sinbvacdo e de alguns outros temas
relevantes para o objeto de estudo, cuja sintétizvae apresenta no cap. Il seguinte.

O Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Mpisiade Oliveira do Hospital
contido no presente Projeto Final resulta da addgéestudo de caso como metodologia de
trabalho, na medida em que o mesmo incide sobrespaco geografico em concreto, com
uma realidade especifica e para o qual se prop@ealnordagem em termos de intervengao
estratégica que é indissociavel das caracteristipasencialidades do territério em concreto.

Entende-se por metodologia o sistema organizadapdées, propostas, trabalhos de
campo, analises, interpretacdes, desenvolvimemngssitados e conclusdes que formam a

concecéao e concretizacao do trabalho, sendo queresente Projeto Final, esta metodologia
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assumiu a forma de estudo de caso, com uma abanddgépo qualitativo, simultaneamente
descritiva e interpretativa em razao do tipo deodaglie |he estdo subjacentes e da elevada
necessidade de interpretacdo dos dados recolhimge, conteudo careceu de algum
tratamento estatistico, analise comparativa epgre&cao.

A sistematizacdo do Projeto Final obedece a umartieg@o do estudo de caso em
quatro fases, sequenciais e coerentes entre sgnddas por Diagnostico, Definicdo da
estrutura organizacional, Estudo Prospetivo e Implgacdo, monitorizacdo e avaliacao.

Cada um destas fases tera um espaco proprio nextordo presente trabalho, mas
importa, desde ja, sumariar 0 que representa qadalelas.

A primeira - Definicdo da estrutura organizacionalentifica os agentes, bem como
0S meios e recursos através dos quais se deserdvahaplicacdo em concreto do plano em
todas as suas componentes. Esta definicdo inatierdificacdo e o papel das entidades na
implementagéo do plano, o seu enquadramento legetieucional e as formas de estas se
inter-relacionarem numa logica de rede inter-orzgaional, sendo crucial para o sucesso do
plano o estabelecimento de compromissos entre Kgsvintervenientes, bem como uma
completa e exaustiva regulamentacéo na atribuicda rma do desempenho das funcdes
inerentes a cada interveniente, quer pela sua tarpma e influéncia da formulacdo da visédo
estratégica para o territorio, quer sobretudo péeitos de cumprimento da Ultima fase de
implementag&o, monitorizagéo e avaliagao do Plano.

Nesta formulacdo da visdo estratégica € colocadgrande enfoque na capacidade de
lideranca da entidade publica essencial ao procegsn é o Municipio, o qual tera como
missdo procurar os melhores consensos dentro dasmiade inerente ao processo de
planeamento e, sobretudo de implementag&o do plano.

Esta proposicdo assenta no pressuposto de quefaptada natureza dos interesses e
objetivos dos diversos atores do processo de delsemento de um territério nem sempre ser
convergente e por isso, ndo ser 0 proéprio percutso planeamento um processo
necessariamente pacifico, importa que seja formewa lideranca com poder legitimo e
reconhecido por todos os intervenientes, assentassh legitimidade no facto do Municipio
ter dominio sobre o maior volume dos recursos sécEes a implementacdo em concreto do
Plano e, naturalmente também, a maior propensde plasa a obtencdo de consensos entre 0s
diversos intervenientes.

Foi, portanto, esta perspetiva que orientou a @éfnda estrutura organizacional, para
além da preocupacdo em acolher nessa estruturdidgades que melhor poderéo estabelecer

parcerias e sinergias com o Municipio no sentidoltancéo dos resultados pretendidos.
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A segunda fase, designada como Diagndstico, idemtifs pontos fortes e fracos do
objeto de estudo em relacdo a cada uma das dinseesfiatégicas a considerar no plano e a
sua interligacao e influéncia com as metas e astigbg a alcancar, bem como a detecéao dos
fatores de bloqueio e condicionantes que, embotarieses ao ambito territorial de
intervencao do plano, tém impacto na realidadeeptese um potencial de perturbagcdo nos
resultados pretendidos.

Esta fase refere-se, assim, a apresentacdo dashtalrealizados tendo em vista a
recolha e tratamento de diversos indicadores sEmeegraficos e econdémicos, bem como a
sua interpretacdo e procede a sua organizacdodsegommodelo SWOT, ou seja, através de
uma estrutura que, por um lado, analisa:

a) a componente interna do ambiente que envolve es/ertientes e o seu territorio,

onde se identificam os pontos fortes e os pontaso§ que caracterizam o
ambiente interno a prépria realidade que constitobjeto de estudo, a partir dos
quais se potenciam as situacdes mais favoraveie enisimizam os efeitos

negativos das circunstancias e fatores com impeagativo;

b) a envolvente externa, no contexto da qual se seegeoa detecdo de oportunidades

e a identificacdo de ameacas que ndo estdo somidodais entidades envolvidas
no processo de planeamento, mas que podem cansétutomo vantagens
potenciais, tratando-se de oportunidades, ou colmguéios e dificuldades, no
caso de ameacas, cujos impactos poderdo ser dert@racautelados quando
identificados atempadamente.

Nesta matéria, 0 dominio sobre a informacao gamfa relevancia consideravel, na
medida em que boa parte deste impactos positivagegativos tem origem em disposi¢cdes
legais ou regulamentares, alteracdo ou modificag@mtuada de opc¢des politicas e planos
estratégicos de dimensédo superior, ou mesmo emnoasiale natureza politica, econémica
ou legal em contextos exteriores ao proprio paisiesmo a Europa.

A compilagdo desta analise pressupde, portanto.tentea sido levado a efeito um
trabalho exaustivo em termos de recolha e trataon@atinformacédo, a qual se apresentara
devidamente no cap. lll e que se consubstancia astavinformacdo obtida acerca do
territério, nas suas varias perspetivas de andfieey como na realizacdo de exercicios
comparativos, quer com o proprio territério em pa&os temporais anteriores, quer também

com outros territérios de dimenséo equivalentean proximidade geogréfica.
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A terceira fase - Estudo prospetivo - corresporadesenvolvimento das estratégias e
medidas de intervencgao, identificando as agOesret@sca ser concretizadas em coeréncia
com as metas e 0s objetivos que se pretendem atcang

Ou seja, esta fase ocupa-se primordialmente daufagdio de uma visdo estratégica
para o territorio, isto é, da definicdo de um modaiientador, estimulador e, tanto quanto
possivel, regulador, da atividade das diversasdahtis cuja acdo pode favorecer o
desenvolvimento das infraestruturas e equipamestdostilizacdo coletiva, a melhoria das
taxas e da qualidade do emprego e o incrementaalalgde de vida e do bem-estar social.

Nessa medida, é essencial a definicdo desse madeatador, estimulador e
regulador a fixacdo de metas e objetivos para noRlas quais serdo também elencados no
contexto do Estudo Prospetivo.

S&o, alids, as metas e os objetivos que definem armreatacdo para o Plano, que
indicam onde este deve pretender chegar e, poegoimée, inspiram o conjunto de medidas e
acbes através do qual a estratégia de intervengésulostanciada no Plano pode ser
concretizada. Este conjunto de medidas e acOetitoess, portanto, como um dos elementos
essenciais da formulacdo da visédo estratégicageeritorio e tera, por isso, um espaco de
relevo no Estudo prospetivo.

Por dltimo, a quarta fase, designada como Impleagént monitorizacdo e avaliagcdo,
corresponde em primeiro lugar a materializacdo ek&tsatégias e das acdes que ficam
definidas e consensualizadas como sendo as majsiatbes para o sucesso do Plano, mas
incorpora também as outras componentes que Ihereonfum carater dinamico, como sejam
a permanente monitorizacdo e a avaliacdo periddica.

Serdo, portanto, estabelecidos alguns indicad@eseatlicdo de resultados, destinados
a monitorizar o grau de cumprimento do plano eracé® as suas previsdes iniciais e, se
necessario, a adequar as previsdes, as metas l@etisos as alteracbes de contexto que
entretanto possam ter ocorrido com influéncia direti indireta no desenvolvimento e
implementagé&o do Plano.

O Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Mpioicle Oliveira do Hospital que
se contém no presente Projeto Final estd subomiaadn perspetiva temporal que define o
desenvolvimento de cada uma das fases do planoueoraspeita a sua implementacéo,
monitorizagéo e avaliagao.

Nessa medida, tendo presente que as acdes presastasiardo preferencialmente no
ano de 2020 e que as mesmas decorrerdo entre 2@PB0Oe de modo a obter-se uma

correspondéncia com a implementacdo do novo cielprdgramacao p6s-2020 dos fundos
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estruturais da Unido Europeia, esta fase introduaimbém um Cronograma, através do qual
se propora uma sequéncia temporal para a implegéni@e cada uma das medidas e das
acOes previstas, pretendendo-se que a mesma SsequEcconstitua numa razoavel
expectativa quanto aos prazos em que, num contiextealidade e com disponibilidade dos
recursos necessarios a concretizacdo dessas mediks acdes, as mesmas se pudessem
efetivamente realizar.

Por fim, o dltimo capitulo, destinado as conclus@estém uma sintese das principais
propostas e conclusdes resultantes do trabalhowt@siElo no presente Projeto Final.

Em primeiro lugar, na perspetiva da descricdo aeocdecorreu o desenvolvimento do
trabalho, ou também na identificacdo das dificubdad constrangimentos encontrados ao
longo do percurso

Em segundo lugar, na perspetiva da analise conngmr&ntre os contributos
recolhidos nos trabalhos de campo levados a efeitdaermos de diagndstico e as propostas
finais apresentadas em termos de formulacdo da g&éatégica.

Em terceiro lugar, introduzindo a perspetiva doppautor quanto ao potencial de
concretizacdo do Plano, tendo em conta a tipolegia volume de recursos que sao
efetivamente possiveis de alocar a sua concretizat@és tendo em conta também a
capacidade de mobilizacdo dos diversos atores otarvéncao relevante no territério e dos
guais depende o sucesso do Plano.

O Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Mpioicle Oliveira do Hospital é,
portanto, o produto material do presente Projet@lFiporém, ndo é um fim em si mesmo,
mas antes um exercicio de planeamento estratégieoresulta de um esforco de analise
concreta de um territério real e de recolha e pmegacéo das suas principais potencialidades e
constrangimentos, tendo em vista torna-lo maidiatzamais dinamico, mais competitivo e

mais coeso.
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CAPITULO Il - ENQUADRAMENTO TEORICO

O presente Trabalho de Seminario tem por princigsdlidade fornecer uma
perspetiva tdo completa quanto possivel do queetenue que seja o trabalho de Projeto que
0 autor pretende realizar para conclusao do clndtivo em curso.

Nessa conformidade, impde-se que inclua uma resmladordagem tedrica que este
tipo de trabalhos deve necessariamente conterp temdvista uma contextualizacao tedrica
dos temas a que se dedica.

Aqui se incluem, portanto, algumas perspetivasreitos provenientes de diversos
autores reconhecidos pelo elevado mérito dos ssuglaes e contributos cientificos na
abordagem das matérias mais relevantes para o tema.

Desde logo, tratando-se de um Plano EstratégicoDdsenvolvimento para o
Municipio de Oliveira do Hospital, importa conhe@eque de melhor tem sido produzido
acerca de planos e planeamento, de estratégia @esknvolvimento. Para além disso,
procurar-se-a nesta oportunidade aprofundar umgpmass estes temas, abordando também
alguns contributos relacionados com o planeamesttatégico e a sua estrutura e processo,
com desenvolvimento regional e local, e com gegtfigtorial, sendo que neste conceito
caberdo muitos outros que com ele se poderdo reglwoionar quando falamos de
planeamento estratégico de territorios, como segueonceitos relacionados com modelos de
governacaomarketingurbano ounarketingterritorial, empreendedorismo ou inovagao.
| — Planeamento Estratégico
1.1 - Planeamento

Qualquer processo administrativo de uma organizdesie estruturar-se segundo um
sistema continuo e coordenado de procedimentosajupletam, de forma dinamica, o ato de
gerir ou administrar.

Entenderemos organizacdes como entidades sociamlpostas por pessoas,
trabalhando juntas de forma estrutura e coerentelirtdo entre si tarefas de acordo com as
capacidades e competéncias proprias de cada umrdemm ao alcance de objetivos comuns,
de forma tdo eficiente quanto possivel, pelo quelquer que sejam a natureza e as
finalidades da organizagao, estaremos sempre radalgerir pessoas, de gerir recursos, de
gerir trabalho e de gerir producéo e operacoes.

Esse sistema continuo e coordenado de procedimésmasem utilizado em processos

de melhoria continua, ficou célebre como Roda dwriBg ou Ciclo PDCA (Plan, Do, Check,
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Action) e considera exatamente esta sequéncia dsopacomo favoraveis ao bom
desempenho de uma organizacao.

Nessa organizacdo sistematica e sequencial dedsirietn particular importancia a
funcéo de planear, que compete ao vértice estcatéigi organizacao. Ou seja, planeamento e
estratégia sdo dois termos inseparaveis em qualbpréexto organizacional e, por isso,
também aqui sao tratados de forma integrada.

Iniciaremos esta abordagem falando precisamentepldeeamento, neste caso,
afastando-nos da ideia de plano, como um prodwodira, A., 2005), portanto, estatico e
rigido, para nos reconduzirmos mais ao conceitopld@eamento como processo, por
conseguinte, mais dinamico e adaptavel.

Entendemos que esta perspetiva de abordagem seaawethor as contingéncias dos
tempos atuais, caracterizados por fortes pressbesisticas, por fendmenos migratorios ou
movimentos turisticos muito fortes, por consideigveudancas tecnolégicas que afetaram e
continuarao a determinar grandes mudancas no medodd das pessoas e nas condigoes
fisicas que as familias e as organizacoes exigemréem a obtencdo de comodidades e bem-
estar ou de elevadas rentabilidades econdmicasyqums paradigmas relacionados com os
fendmenos da globalizacdo das rela¢des, das coagdeis e dos negdcios.

Esta opcdo tende a responder melhor a essas madagmwgaurando que da sua
atualizacado permanente e adequacéo constante as m@lidades, surjam melhores medidas
e solucdes estratégicas em ordem a melhores hsslta

Segundo Steiner, (1979) e Magginsemnal. (1998) o planeamento € um processo
organizacional em que se definem objetivos e mgt&sa organizacdo pretende alcancar,
constituindo mesmo a base de toda a atividadegimi@acao e o seu maior fator de sucesso.
Segundo os autores, 0 processo define a meta queteade atingir, mas ao mesmo tempo
desenha o caminho para que essa meta seja aimslaealat facilmente atingivel.

Stoner e Freeman (1999), por seu lado, enfatizasraracteristicas de sequéncia
cronolégica e coeréncia programatica entre ambéssas do planeamento, assumindo-se que
as fases em questdo sdo o estabelecimento de enetagtivos a atingir e o caminho a
percorrer em busca da sua concretizacgao.

Isto €, para estes autores, é determinante quejrpdado, a definicdo de metas e
objetivos corresponda de forma positiva a formwaga visao estratégica da organizacdo e
que essas metas e objetivos tornem possivel e igeéqoom eficacia e eficiéncia, a

delimitacdo de um caminho adequado para o seuragngp.
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Ou seja, € recomendavel que a definicdo das metas ebjetivos seja tdo ambiciosa
quanto o nivel de exigéncia que deriva da visacategfica que a organizacado pretende
implementar mas, por outro lado, seja suficientégenparcimoniosa e austera de modo a que
ndo venha a exigir a alocacdo de recursos para @é€mueles de que a organizacdo pode
efetivamente dispor.

Na verdade, quando falamos em planeamento estapuessariamente a falar de
planeamento estratégico. De facto, a funcéo despfas0 existe e s6 faz sentido quando é
resultado da agédo daqueles que ocupam as maisredfaensabilidades numa organizagéo,
aguele nivel da piramide a que se convencionou ahdmvértice estratégico.

Alguns autores, porém (Teixeira, S. 2013), consitletambém a existéncia de
planeamento nos restantes niveis organizaciora@)do, portanto, de planeamento tatico e
de planeamento operacional. Trata-se, naturalmedeteealidades e contextos diferentes no
gue ao planeamento diz respeito, pelo que adiangtingliremos as principais
particularidades de uns e outros.

Por agora, importa observar os principios consagr&das principais caracteristicas
associadas ao planeamento e ao ato de planear.

Ao nivel dos principios é relevante, desde logae@nhecimento do principio da
definicdo de objetivos (Chiavenato, 1., 1999), gatabelece que “a finalidade do planeamento
€ determinar quem, como e quando alcancara addeis objetivos pretendidos”. “Sobressai,
portanto, num primeiro plano, a necessidade dd@sizer, de forma clara, os objetivos que
se pretendem alcancar”. Assim, planear é, antesaie estabelecer as metas e os objetivos
através dos quais uma entidade, independentemarsieadfinalidade, pretende obter sucesso
e resultados para si propria e para os seus nmatsslinteressados. Em seguida, a finalidade &
a de colocar os recursos da entidade ao servieicdoce desses objetivos.

O planeamento deve ser também orientado pelo piincia flexibilidade, ou seja,
assumindo-se que nenhum exercicio de planeamense@ae antecipar todas as realidades e
contingéncias que interferem com a atividade deaarorgcdo, € necessario conferir ao
planeamento condicbes de elasticidade e flexilmiédgue Ihe permitam uma adequacao
permanente as mudancas e incertezas da realidadeeqvolve e condiciona.

No que se refere as caracteristicas, sdo-lhe ouidssis as seguintes:

1. E um processo permanente e continuo, ou sejas@&sgota num Gnico plano e
exige uma atividade permanente e continua de dséigng definicio de metas e objetivos,

implementacdo de medidas e acdes e avaliacdo déades, num ciclo virtuoso de passos
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que favorecam o cumprimento da visdo estratégiaa melhor sirva os interesses de
sobrevivéncia e crescimento da entidade.

2. E um processo voltado para o futuro, no sergidajue o processo de planeamento
constitui uma previsédo e estabelece uma relacde astmedidas e acdes a desenvolver e 0
tempo recomendavel e disponivel para as concretimando-lhe associados, portanto, o
carater de temporalidade e uma sequéncia cronalogic

3. E um processo que visa a racionalidade na tordaddecisdo, ou seja, € um
processo instrumental, mas decisivo, a tomada disate Quaisquer formas de decisdo que
nao se sustentem em processos de planeamento maacgéais e enfermam de enorme
incerteza, além de que ndo sao estaveis e naceataawlincertezas e mudancas no ambiente.

4. E um processo de escolhas entre cenarios dlt@siano sentido em que a
correspondéncia entre as metas/objetivos e a est@atégica pode estabelecer-se em diversos
patamares de exigéncia e ambicdo, ou seja, emi@erdn que, para além de outros fatores
como o tempo, o resultado esperado e os recurateta, o custo de oportunidade (o custo
correspondente a um ganho a que se renunciou faaend coisa diferente da que se fez
(Polese, M., 1998)) é também uma variavel a cormid® que significa que, sempre que se
escolhem certos trajetos a percorrer em ordemame de um conjunto de objetivos pré-
definidos, que envolvem a alocagédo de um determinadjunto de recursos, significa que se
rejeitaram outros caminhos com niveis diferentesexigéncia em termos de alocacdo de
recursos, ou que se impediu a alocacdo dos mesecossos, ou parte deles, a outras
finalidades igualmente enquadraveis na formulagéasho estratégica.

5. E um processo sistémico, na medida em que atetol#o o sistema que compde a
estrutura organizacional e € coerente com estae Dmiestir-se de grande universalidade, no
sentido em que o processo de planeamento devevenwoplobalidade da organizacéo, ou a
globalidade da unidade organica ou departamermjaé &e destina.

6. E um processo iterativo, no sentido em que sporde a uma sequéncia de fases
ou passos que se sucedem entre si e que formaniclonpreferencialmente virtuoso, que
permita que se volte ao inicio sempre que circaog8 externas, relacionadas com
mudancgas, incertezas ou novas oportunidades, assgoomendem, por forma a adequar a
visdo estratégica, se for o caso, ou apenas algmedisias e acdes se 0 impacto proveniente
do ambiente externo for de menor dimenséo.

7. E uma técnica de alocagdo de recursos, na medidgue permite definir em que

medida e dimensdo é que 0s recursos da organiZzagjwios ou angariados externamente,
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devem ser mobilizados ao servico ao alcance dadivhg definidos. Trata-se, também neste
caso, de uma escolha entre cenarios possiveisp spr&] por vezes, € a maior ou menor
capacidade na obtencdo e mobilizacdo dos recutsodajermina a que nivel de ambicéo se
levam as metas e os objetivos e ndo o inverso.

8. E uma técnica ciclica, ou seja, € um process glém de ser permanente e
continuo e de ser iterativo, tem um efeito de cmidiade entre planear — realizar, realizar —
avaliar, avaliar — replanear — realizar. Ou sefaasavés da concretizagcdo de um plano se
identificam os méritos, ou deméritos, do planeameguk Ihe esteve associado e s6 depois de
uma experiéncia de concretizagdo, ainda que paréiafjue se conseguem identificar
ineficiéncias e se podem determinar medidas cea®tipara 0 mesmo processo de
planeamento ou para um novo ciclo de planeamento.

9. E uma funcdo administrativa que interage comeasais, ou seja, o planeamento é
um ciclo préprio, mas que alimenta ciclo maior gue processo administrativo, na medida
em que interage com as restantes funcdes admiiviagrae organizacéo, direcao e controlo.

10. E uma técnica de coordenacdo e integracdo sgmelo um processo global e
universal, abrangendo toda a estrutura organizakipermite que todos os niveis desta e as
unidades que a compdem sejam inspirados pela mésam estratégica e coordenados em
ordem ao cumprimento de metas e objetivos que psespkcificos de cada unidade organica,
contribuem de forma integrada para o alcance dadtaglos gerais da organizacdo. Aqui se
observa também a integrabilidade, no sentido em pogendo cada unidade organica ter
definidos os seus proprios objetivos e obter os gedprios resultados, estes devem ser tao
convergentes quanto possivel, de modo a que detegpabilidade resulte a universalidade
gue o planeamento estratégico deve consubstanciar.

11. E uma técnica de mudanca e de inovacéo, nilsam que é através do processo
continuo e ciclico que caracteriza o planeamentongelhor se prepara a organizagao, na sua
cultura e na sua estrutura organizacionais, panaugasingas e processos de inovacgéo de que a
organizagao carece.

Tal como referido acima, existem trés diferentgogi de planeamento, com
caracteristicas diferentes entre si, consoanteed dé gestdo a que correspondem.

O planeamento estratégico, que é o que mais isteressta abordagem, € um processo
que inclui os gestores de topo, uma vez que eétasat palavra final sobre este tipo de
planeamento, e gestores de outros niveis, onde samdtidem os objetivos, a forma de

alcancar os mesmos e a missao de uma organizagi&ei(d, S., 2013).
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E o tipo de planeamento mais amplo e abrangentegamizacio, tendo um horizonte
temporal de longo prazo, normalmente superior aoegercicio econdémico, atende a
universalidade da estrutura organizacional, € dporesabilidade do nivel mais alto da
organizacéo e afeta de forma direta os planoswi inferior (Chiavenato, I., 1999).

O planeamento tatico corresponde ao nivel intermédi estrutura organizacional,
pelo que ndo exige decisdes dos altos cargos danigegdo. E sucedaneo do plano
estratégico, portanto, subordinado a este e enaplgaas algumas unidades organicas e nao a
organizacdo global, sendo também considerado cdamegmento departamental, uma vez
gue este tipo de planeamento é feito ao nivel dpartamentos (Teixeira, S., 2013). Tem um
horizonte temporal muito mais curto, normalmentersilio-prazo e equivalente ao periodo
do exercicio economico e, sendo um plano de nivetmnéedio, envolvendo departamentos ou
unidades organicas especificas, interfere apenmasosorecursos cujo dominio pertence aos
mesmos departamentos ou unidades organicas, taat® eue aqueles se destinam a
concretizar apenas 0s objetivos que lhes corregpomdndo quaisquer outros.

O planeamento operacional € projetado para o puaizo e, embora hierarquicamente
dependente dos anteriores, interfere exclusivanamea atividade das equipas operacionais
e tem um grande enfoque no detalhe e nas operagpesificas de cada equipa.

1.2 - Estratégia

O conceito de Estratégia esta intimamente ligatetndmenos bélicos e a sua origem
epistemoldgica esta na civilizacdo grega, que erdedveu em Atenas em época de guerra,
cerca de 508/507 A.C.

O tema foi também celebrizado por Sun Tzu, SEécAIE., através de um tratado
militar chamado de “A Arte da Guerra” que, pelo sdevado detalhe na capacidade de
previsdo de acontecimentos proprios da realidadgudeaa e de definicdo de estratégias para
0s acautelar, veio mais tarde a ser adotado emsdw@bordagens cientificas no universo da
administracdo e da gestdo, tendo-se tornado umotémoontornavel quanto falamos de
organizacdes, de administracdo ou gestao e deaggsilecondmicos ou outros.

O conceito tem sido tema para inimeras abordagensificas, por parte de um
conjunto infindavel de autores que o tém feito ewvao longo dos tempos.

Desde 0s mais basicos aos mais complexos, é vastomo de exercicios tedricos que
0s mais diversos autores apresentaram para defiermo estratégia (Azevedo, B. (2015).

Desde logo, Chandler, A. D. (1962), afirmou queratédgia € a determinacdo de
objetivos basicos, a longo prazo, e o desenhordeafde alcancar essas metas.
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Por seu lado, Ansoff (1965), afirmou que a estiatégum conjunto de diretrizes que
existem com o objetivo de ser usadas em contextondada de decisao.

Mais tarde, Hannan e Freeman (1977) definiram tégfiea como sinénimo de
eficiéncia e um processo competitivo de selecaaralat

Porter, M. (1980), fiel as suas abordagens focadamercado e nas suas forcas e
oportunidades, considerou que estratégia € o ddaede acdes ofensivas ou defensivas, que
permitem que a empresa se mantenha estavel e espo@ue ajuda a enfrentar as
dificuldades e a aproveitar as oportunidades dcaaer.

Na mesma perspetiva de interligacdo e interdeperal@ntre organizacbes e meio
ambiente, Mintzberg (1988) considera a estratémiaoca forca mediadora entre ambas.

Para Santos (2012), a estratégia € definida compldneamento da gestdo para
reforgcar a posicao da organizagdo no mercado, prenssatisfacao dos clientes e atingir os
objetivos de desempenho”.

O conceito foi ainda adquirindo alguma evolucammmlexidade, tendo em conta as
perspetivas de observacdo dos respetivos autazegua resultaram outras definicdes mais
abrangentes. Uma das mais interessantes foi assyurdJohnson, Scholes, & Whittington
(1998), quando afirmam que a estratégia se preodteacorientacdo a longo prazo de uma
organizacdo; tem como foco as principais atividades organizagdo; visa colocar a
organizacdo em posicado de ganhar vantagens coivgeesim relacdo a concorréncia; procura
uma adequacao do planeamento estratégico ao aml@aublvente e visa a definicdo de
valores e a criacdo de maiores recursos e comjeéo ordem a satisfacdo das expetativas
dosstakeholders

Porter (1999) voltou ao tema mais tarde para reedstratégia como o processo de
“criar uma posicado exclusiva e valiosa, envolvenuio conjunto de atividades”, afirmando
também que “aesséncia do posicionamento estratégnsiste em escolher
atividades diferentes das dos rivais”.

Numa légica mais empresarial, € no contraponto adatica, estratégia corresponde a
mobilizacdo de todos os recursos no ambito glofsdndo atingir objetivos a longo prazo, ao
passo gue a tatica se refere ao esquema espatdfiemprego de certos recursos dentro de
uma estratégia global (Chiavenato, 1., 1999). Aagsgia refere-se a organizacdo como um
todo, a tatica tem uma incidéncia departamentalel@ndada por prazos mais curtos,

normalmente coincidentes com o exercicio econdémico.
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Planeamento e estratégia andam, portanto, de madasde sdo conceitos
indissociaveis entre si. Dai que muitos autore®isleam dedicado ao estabelecimento de um
conceito integrado que designaram por planeameiriatégico.

1.3 — Planeamento estratégico

A Teoria Neoclassica, também denominada Escolad®jperal ou Escola do Processo
Administrativo pela sua concecdo da Administraca@m@ um processo de aplicacdo de
principios e de funcdes para o alcance de objetimasca a mais forte énfase no planeamento
estratégico. Escolhidos e fixados os objetivos mimgaionais, isto €, 0os objetivos globais da
empresa a serem alcancados, o proOximo passo écsaberalcanca-los, ou seja, estabelecer a
estratégia empresarial a ser utilizada para alcaeaorma eficiente aqueles objetivos e
escolher as taticas que melhor implementem a égisaddotada (Chiavenato, I., 1999).

Tendo como principais vultos Peter F. Drucker, m®rado o pai da administracao
moderna, William H. Newman, Ernest Dale, Ralph @viS, Louis Allen e Harold Koontz,
entre outros, esta escola caracteriza-se por atuiou enfoque muito especial ao processo
administrativo e a funcdo do administrador, atnidoi aquele e a esta definicdes muito
especificas, tendo em conta o contributo do adiréwisr e do processo administrativo para a
definicdo dos objetivos e para a obtencdo de ekt

Nesse sentido, foi percursora da Escola da Admawg&d por Objetivos onde, para
além de Peter F. Drucker, sobressairam acadénooes dohn W. Humble e George Odiorne,
responsaveis por dois modelos de administracaolgetivos (APO), que ainda hoje servem
de inspiracédo e de guia para muito do que se farmaios empresarial e académico.

Apesar de tudo, s6 em meados da década de 80 ddo ggmssado € que as
organizacdes adotaram em maior escala o planeamssitmégico como ferramenta para
melhoria das condi¢des empresariais (Machado &oFagD10).

Steiner (1979) prefere distinguir planeamelato sensude planeamento estratégico.
Para este autor, planeamento trata do futuro eddeisGes para o futuro, ao passo que o
planeamento estratégico vai mais longe, na medida geie “examina a cadeia de
consequéncias de causa e efeito ao longo do tearpaima decisao real ou pretendida”.

O mesmo serve para gerar alternativas ao camirdwoapnente tracado, adaptando e
preparando a organizacdo para cenarios de criggota @ara o planeamento estratégico
algumas das caracteristicas que definem o planeantamre elas, assinala a circunstancia de
constituir um processo continuo, como forma deirgegtransformacdes e as mudancas que

sao constantes no ambiente de negocio de uma empres
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Existem, todavia, algumas perspetivas mais redsitdeaimportancia e do papel do
planeamento estratégico no contexto de uma orggiuzaonsiderando que é um aglomerado
de regras e procedimentos que visam a criacdo lkeoreeldos valores, missdo e visdo da
empresa, e uma avaliacdo continua das rotinas sanjaie, com vista a obter melhorias na
performanceda empresa e, consequentemente, no lucro geradovalor criado para os
acionistas (Kotler e Armstrong, 2007), logo, infla&do por uma logica capitalista.

Numa perspetiva um pouco diversa, mas igualmemenizadora, Tiffany e Peterson
(1998) referem que o planeamento estratégico néwaéciéncia exata, no sentido em que néao
se constréi totalmente sobre estudos que fornegamaocnecessario rigor perspetivas claras
sobre o que vai acontecer no futuro da empresasakmisso, reconhecem tratar-se de uma
ciéncia que ajuda a empresa a desenhar um futusoris@nho e bem-sucedido para os seus
negocios, tanto mais que lhes permite, atravésdlisa de varios indicadores de avaliagdo de
objetivos e de medigcédo de resultados, ter uma meikéo sobre as oportunidades, ou uma
melhor capacidade de antecipacdo de ameacas edesfsimmelhor a sua visdo estratégica.
1.4 — Planeamento estratégico territorial

N&o foi preciso esperar muito tempo para que oatmde planeamento estratégico se
expandisse para a problematica da gestdo do®tesie se tornasse também um instrumento
de enorme utilidade ao servigco de entidades gomexntis e com competéncias na gestao
territorial as escalas nacional, regional e local.

Tal necessidade resulta, sobretudo, dos fenomerosiriobnizacdo, ou seja, de
transicdo de uma sociedade rural para um outrodgagociedade vincada por simbolos e
modos de vida mais urbanos, tanto nas atividadesdeticas, como nos habitos das pessoas e
aos quais era preciso dar algum controlo e regol&d@bemos que é o mercado, a arbitragem
entre a oferta e a procura, que acaba por imporaatelos de urbanizacdo (Polése, M., 1998),
mas também sabemos que o mercado, para ser afigieatisa de ser delimitado por normas
e por regulagéo.

Depressa encontramos pontos comuns entre a gestémalqualquer organizagdo e a
gestdo de um territorio ou de recursos que intmietom as dinamicas pretendidas para um
territorio. Elencamos alguns:

1. Ambas as realidades envolvem o desempenho deeténcias de gestdo e a tomada
de decisbes com elevado grau de complexidade eimpas respetivos destinatarios.

2. Tanto a empresa como a entidade com poderessi&ogterritorial tém poder de

dominio sobre um vasto conjunto de recursos, algais e inigualaveis, que exigem que
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sobre eles se atue de forma eficiente, sobretuddestwratar de recursos naturais, e em
condicdes de proporcionar os melhores resultados.

3. Também na gestao dos territdrios as entidadgm®meaveis se confrontam com a
necessidade de antecipar acontecimentos futurom g@mcessos dinamicos dificeis de prever
e de controlar, seja em sentido favoravel idemtifdo novas oportunidades, ou em sentido
desfavoravel constituindo ameacas.

4. Tal como nas empresas ou organizacfes priveatabgm 0s organismos publicos
estdo sujeitos aos impactos resultantes de mudamgmscontextos geopolitico, social,
economico, cultural, tecnoldgico ou administrativo.

5. E também comum a ambas as realidades a cegeqaeda adocdo de uma cultura
estratégica baseada na definicio de metas e agetina procura de resultados consentaneos
com as metas e objetivos definidos assegura deafamais consistente o0 sucesso das
organizacdes e o cumprimento do papel social (gseedabe.

6. Umas e outras sdo estruturadas segundo umarduierade poderes e
responsabilidades, que recomendam a ado¢cdo deam@aphento em cascata, ou seja, com 0
planeamento estratégico a determinar o planeantatiotd e com estes a influenciarem e
delimitarem o planeamento operacional. Nessa methdabém o envolvimento dos atores
dentro de cada entidade se deve organizar de miedarduizado sendo que, no caso das
organizacdes com competéncias na gestao do terrigdise envolvimento deve ser tanto mais
abrangente quanto mais alargado for o impacto deis@es e das acbes levadas a efeito por
essas organizagoes.

De facto, a magnitude dos impactos das decisdedeas ao desenvolvimento urbano
obrigou a uma transformacédo e renovacao dos inetrtos tradicionais de planeamento do
territdrio e implicou uma mais alargada particizagde agentes locais e da propria
comunidade como um todo. De tal modo que esta itagio dos métodos utilizados pelas
empresas e a sua aplicacdo a gestéo territorialgmo “racionalizar a acdo publica urbana
através da definicdo e implementacdo de um prajetoum e de objetivos de valorizacao,
afirmacdo e inovacédo enquadrados por uma estratgemizativa, de participacdo, obtencao
de consensos e constante avaliagao” (Cabral, &rguds, T, 1996).

Nos primérdios da aplicacdo do planeamento estcatégy gestdo e planificagdo
territorial, que aconteceu nos anos 80 nos EUA,omnamos apenas exercicios de
planeamento que visavam enfrentar os problemakaets da reestruturacdo economica das

cidades e da sua grande industrializag&o, tendastenatrair recursos humanos qualificados.
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Frequentemente designados como planos de “primgesacao” resultaram
essencialmente em planos marketing que pretendiam afirmar as cidades americanas junt
da populacdo geral americana e captar novos résglen novos investimentos.

J& no continente europeu, apesar de uma tendémicial ipara a producdo de
experiéncias de planeamento demasiado rigidas e etewado cariz regulamentador, a
primeira experiéncia de reflexdo estratégica terat ocorreu em Birmingham no ano de
1986, utilizando fundos europeus, tendo a cidadaestado numa profunda reconverséo
urbanistica e das infraestruturas econémicas (Ferde, 2005).

Seguiram-se experiéncias idénticas nas cidade®eddo e Amesterdao, na Holanda
e mais tarde, por ocasidao do grande evento intemgcque foi a organizacdo dos Jogos
Olimpicos de 1992, em Barcelona, realizou-se negtade um vastissimo trabalho de
planeamento estratégico que ainda hoje serve deéneia, pelas profundas transformacdes
operadas na estrutura urbana e nas infraestruaureguipamentos desta metropole, que
mudaram para sempre Barcelona e a tornaram numdeciédnovada, atrativa e competitiva.

Segundo Guell (2000), considerado um dos grandediesos do caso de Barcelona, a
primeira geracao de planos esteve muito voltada reaponder as questdes e aos desafios do
desenvolvimento, impulsionado pelo ambiente dereuftscondémica registada nos finais dos
anos 80 e pelos primeiros fundos estruturais poopaados pela entdo Comunidade
Econdmica Europeia aos paises que registavam dsgasnentre si e desequilibrios face a
média europeia e que, por isso, necessitavam dealitiaa de coeséao.

J& na década de 90 ocorreu uma segunda vaga deagkd de planos estratégicos
vocacionados para a gestao das cidades e doéries;tnaturalmente designada por “segunda
geracao” e que, em reacao a crise econoémica quesoaentre 1992 e 1995, favoreceu uma
nova perspetiva de planeamento estratégico pandades.

Este impulso foi caracterizado por uma preocupdeadar maior enfoque aos recursos
e fatores endbégenos dos territérios, de que reanit@lanos estratégicos com maior adesao a
realidade e maior rigor cientifico e que se mung@mrmelhores indicadores e ferramentas de
interpretacdo e avaliacdo dos dados disponiveis.

Sao disso exemplo, em Espanha, o ja referido Fist@tégico de Barcelona e, em
Portugal, primeiro, o Plano Estratégico de Lisbpaasteriormente, o Plano Estratégico de
Evora, ambos inspirados no exemplo cataldo e, 80 da Lisboa, com o contributo de

técnicos que tinham estado envolvidos na expeaéeiBarcelona.
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Uma das grandes inovacdes do planeamento de Baacklpo carater integrador da
atuacao urbanistica, transversal e territoriayltaste da cooperacao institucional e privada e
da participacdo dos cidadaos (Pascoal i Estever, 2fitada por Queirds, M., 2010). Esta
concecdo de plano estratégico constitui uma dama®rde desencadear a governanca
territorial, através de um novo tipo de modelo dst@o do territorio, caracterizado por uma
gestéao relacional ou de redes (Queirés, M., 2010).

Ao que se deve acrescentar que, enquanto nésakssde fluxos de capitais e ideias,
as cidades sao construgfes sociais dinamicastam®s de processos historicos, em que
diferentes praticas politicas, econémicas e cufilgsculpiram o seu carater (Cachinho, H. e
Barata Salgueiro, T., 2015), que deve ser respeiaoreservado naquilo que constituir uma
mais-valia a favor do desenvolvimento econdmicajatce cultural das comunidades que
nelas habitam e trabalham.

Alids, o exercicio realizado na cidade capital diw Alentejo, atras referida, resultou
de alguns estudos sobre as perspetivas que vingraso slefinidas pelas instancias europeias
para as cidades europeias de média dimensao, \ea estaabrigo do programa RECITE
(Regibdes e Cidades Europeias), circunstancia gquéednhmitiu ser co-financiado pelo Fundo
Europeu para o Desenvolvimento Regional (FEDER).

Fruto destas dindmicas surgiu um documento de griamglortancia neste contexto, da
iniciativa da Direcdo Geral do Ordenamento do T@id e Desenvolvimento Urbano,
designado por Guia para a Elaboracao dos Plancaétgtos das Cidades Médias.

Atualmente encontramo-nos na terceira geracdo deogl estratégicos, que se
assumem mais ligados ao seu objeto concreto, Juodzaan a sua componente de planos-
processo, e que enfatizam de forma mais concretaaescteristicas de continuidade e
dindmica que o planeamento estratégico deve incampo

A caracteristica principal destes novos planos de aque apresentam uma melhor
capacidade de articulagdo com os chamados insttameate gestdo territorial de base
normativa e com previsédo legal, para além de quev@duiram para uma abordagem do
territdrio de uma forma sistémica. Em suma, responthelhor a uma caracteristica que Ihes
é implicita, que é a de que os planos estratédieosrao definir as linhas de desenvolvimento
territorial, fruto de consensos alargados, comgeti@os planos normativos a implementacao
dessas mesmas medidas (Fonseca, F., 2005).

Num contexto de crescente importancia atribuidaedorco das cidades de média

dimensdo como forma de contribuir para maior eogudi da rede urbana e para a
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implementacdo de uma estratégia nacional de ordamamdo territorio baseada no

aproveitamento e valorizacdo das potencialidaddig@nicas regionais, o principal impulso

para a definicAo de estratégias e acdes, tendoism & concretizacdo desses objetivos,
ocorreu com a criagdo, em 1994, do "Programa dedlidacao do Sistema Urbano Nacional
e Apoio a Execucdo dos Planos Diretores Municip@&OSIURB) e, mais propriamente, do

respetivo subprograma 1 - Valorizacao das Cidadedidd (Simplicio, M., 2000).

Quando falamos de ordenamento do territorio falami@sforma de organizar as
estruturas humanas e sociais num espaco geogrdéimyminado, tendo como objetivo
valorizar as potencialidades do territorio, desérarcas estruturas ecolégicas de que depende
a vida e a expressao cultural da paisagem, passaderma, melhorar a qualidade e a
dignidade de vida das populagbes. Assim sendo, smmaleve prosseguir objetivos i) de
distribuicdo racional das atividades econOmicasespaco; ii) de desenvolvimento socio-
econdémico e de restabelecimentos de equilibriose grdirtes e regides do pais; iii) de
melhoria da qualidade de vida e iv) de gestao respel dos recursos naturais e protecdo do
ambiente, bem como da utilizac&o racional do terat(Oliveira, F., 2009).

Aquele instrumento de politica publica, designado PROSIURB e concebido para
funcionar como integrador dos programas setoriaeggmnais do || Quadro Comunitario de
Apoio (QCA 1994-1999), foi criado com o intuito dapoiar, principalmente, "o
desenvolvimento de centros urbanos que desempenimepapel estratégico na organizacao
do territorio nacional, dotando-os de equipamergosnfra-estruturas de apoio ao seu
dinamismo econdmico e social" (Simplicio, M., 20@Qjnha na sua base uma condi¢do para
0 acesso aos meios financeiros disponiveis no A\ Q@&zendo-os depender da existéncia de
um plano estratégico de enquadramento dos invesiima desenvolver.

Este programa destinava-se a financiar a realizég&gdes orientadas para o0 aumento
da atratividade das cidades, melhoria das acadsdbds e outras infraestruturas e
equipamentos de utilizagdo coletiva e, num certdid® procurava cumprir as politicas da
coesao, na medida em que incentivava a promocdmwlitecas de correcdo de assimetrias
territoriais e de minimizacdo de fenomenos de maigiacdo e exclusdo social,
proporcionando aos diferentes territorios iguaisromidades de desenvolvimento.

A semelhanca de outras experiéncias de proveniémci@ntrolo publicos, esta
iniciativa ndo obteve os resultados esperados,etaly porque o foco essencial estava
colocado na obtencdo de financiamentos, sendo regmaento estratégico assumido como

mera condicdo legal imposta para que aquele objstwoncretizasse.
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Em 2000 surge o Programa de Requalificacdo Urba®a\alorizacdo Ambiental das
Cidades (POLIS), visando “desempenhar um papel Imatbor e potenciador de iniciativas
gue visem a requalificacdo urbanistica e ambi@ataicidades” (Fonseca, F., 2006).

Sucedaneo do PROSIURB, mas muito semelhante neegulamentacao e nos seus
propésitos, apenas se distinguia daquele por unar edgéncia em termos de envolvimento
e participacdo dos principais atores responsavelia pnplementacdo dos processos de
desenvolvimento das cidades, que ndo passou densegxigéncia meramente legal.

Porém, esta nova vaga legislativa de criacdo deawu instrumento de realizacao de
politica de cidades, que ambicionava promover acjjzacao alargada dos agentes e atores do
territdrio na concretizacdo dos planos nem sempirdef/ada a praticas nas experiéncias
concretas que se lhe seguiram. Com prejuizo clara @ qualidade dos planos estratégicos
entdo elaborados e para (a falta d’) o sucessdgdesadeles em termos de implementagéo
pratica de medidas e a¢bes concretas.

Verifica-se, portanto, uma necessidade de refoegamportancia e o papel do
planeamento estratégico no contexto da governagsiteditorios.

E preciso, portanto, aproxima-lo da perspetiva @aléy (1997), segundo o qual o
planeamento estratégico se deve entender como ooeg30 social, que resulta de uma
agrupamento e articulagdo entre um conjunto deopessm diversas relacdes e posicoes
institucionais, em ordem a concecdo e implementagiplanos e ao desenvolvimento de
conteudos e estratégias para a gestdo da mudaikgei .

De acordo com Cabral, J. (2005), o que acontecengdeagéncia de situacdes hibridas,
em que o papel da administracéo publica e do plaee® se articulam e complementam com
0os interesses da sociedade civil e do mercado, ppabicas e formas institucionais
denominadas de sistemas de governanca. Compleidadtaque é acima de tudo funcional,
na medida em que as duas esferas de atuacgéo, atatto e a do mercado, representam
interesses distintos. E conflituantes, diremos sifisacdo em que se recomenda a prevaléncia
da defesa do interesse publico no desenho dag@slé no processo de planeamento.

Esta exigéncia de envolvimento é alias muito erddt pela maioria dos autores com
trabalhos cientificos nesta area, entre eles G2@0l0), que acrescenta que 0 peso crescente
dos movimentos sociais e dos agentes de desenwslionecondmico na tomada de decisdes
e 0 agravamento da componente de rivalidade edizdes, conduziram a exigéncia de que as
politicas de desenvolvimento e ordenamento urbamerd envolver de forma bastante

alargada empresas e instituicées diversas no fer@ento, conce¢cdo e execucao de politicas.
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Trata-se de concretizar uma ideia de planeamertbaativo (Healey, 1997; 2003) que
aposta no envolvimento dos muitos atores no desemanto do territério, mas que, embora
processualmente mais justo por envolver as pamtesessadas numa decisdo, também nao
resulta automaticamente na eliminacao efetiva daagdes de injustica e na promocéo da
equidade e da coesao territorial (Pereira, M. edfaete, F., (2016).

Importa, por isso, que 0 planeamento se possa maurde uma vasta recolha de
informacé&o, de modo a prevenir as potenciais siemde desagrado e de conflito, ou de mas
percecdes quanto a justica espacial pretendidajeosq se pode obter com atores bem
qualificados e com solu¢des equilibradas de aclie soterritério.

SO assim se conseguira obter e consolidar um nsto €e governanca territorial,
onde tém lugar parcerias diversas e processosa@ocacao entre varios parceiros.

Ou seja, uma governancga que seja legitima e sggdalde capacidade para reformular
sistemas e regras que representem obtencdo densosse colaboracdo entre as diferentes
partes e interesses. Que corresponda a um sisteertp,ainclusivo, legitimo, legivel e
inteligivel (Cabral, J., (2005).

Uma governanca que seja assumida como uma mudanegiche de atuacdo sobre o
territério. Uma mudanca que englobe aspetos t&erstig como o desempenho em termos de
acao sobre o territério, que implica a participagipular e a coesdo social, como a
capacitacao que a melhoria do espaco publico waarocesso de desenvolvimento social e
econdémico, como a descentralizagcdo municipal caraoperacdo da administracdo publica,
as universidades e as empresas e como a gestgmad#eda mobilidade e do planeamento
estratégico (Queirds, M., 2010).

1.5 — Planeamento estratégico — Processo e estrutur

Para que o planeamento estratégico possa concistizzom bons resultados, tanto
para as entidades a quem cade a sua concecdo emiemphcdo, COmO para 0S Seus
destinatarios, € importante que o seu percursoodeaf;do até a obtencdo de um plano
respeite uma determinada sistematizacao.

N&o é conhecida uma estrutura oficial ou uma ng&genérica que deva ser aplicada
ao processo de planeamento estratégico. Como fmide atrds, existe um contributo da
DGOTDU produzido na sequéncia da elaboracdo damatratégico de Evora.

Para além disso, as diferencas e particularidadesada territorio recomendam a
existéncia de alguma flexibilidade na formatacdo utke processo e de uma estrutura

associadas ao planeamento estratégico, emborz@aerede que a concec¢do/construcao de
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um plano estratégico obedeca a um determinadodgraigor cientifico, que devera ser tanto
mais elevado quanto mais fiaveis se pretendamrasusdes a obter do processo.

Existem alguns contributos nesta matéria, cujaddg®m reservamos para o capitulo
lll, designadamente quando nos dedicarmos a daéirda estrutura organizacional.

Il — Desenvolvimento e Coesao Territorial
1.1- Desenvolvimento

Umas das finalidades principais inerentes ao psocee planeamento estratégico
associado aos territérios, sendo mesmo a priméira, de promover o desenvolvimento
harmonioso e integrado das comunidades a queige.dir

Importa, por isso, perceber um pouco o0 que é debemento e como ele se
manifesta no dia a dia das pessoas e das orgaeszaco

Desde logo, o desenvolvimento na perspetiva ecarsnsto é, o desenvolvimento
visto como a evolugdo das estruturas econdmicagdizes, através das quais melhor se
poderdo corrigir as desigualdades, tidas comodatde desentendimento suscetiveis de por
em causa a convivéncia entre os paises, e atérayratial (Martinez, P., 2010).

Que, no entanto, € um processo normalmente irieegrspois o verdadeiro
desenvolvimento baseia-se em mudancas profundssctiedade que, uma vez realizadas, se
tornam definitivas (Polese, M. 1998).

Citado por Rigueiro, 1., (2014), o Programa das @¢a¢c Unidas para o
Desenvolvimento (PNUD, 2012) define-o como o “pesstede ampliacdo das escolhas das
pessoas para que elas tenham capacidades e ogadempara serem aquilo que desejam”.

N&o chocara, portanto, uma extrapolacdo desta icBfinpara um objeto nao
individual, mas coletivo, que representa ndo apesasessoas, mas também o meio que as
envolve e lhes influencia o modo de vida. Teriaem§io algo como “processo de ampliacéo
das escolhas das comunidades para que elas teebamsas, capacidades, competéncias e
oportunidades para serem aquilo que desejam”.

1.2 - Desenvolvimento local

Ao referir desenvolvimento importa, entdo, pensama abordagem territorial de
“‘outro” desenvolvimento, ou seja, 0 desenvolvimentegional que emerge como
desenvolvimento local a diferentes escalas teiigr relacionando-se com aspetos
ecologicos, econdmicos, psicossocioculturais etipoéi da mobilizacdo de recursos locais

para a satisfacdo de necessidades basicas nasidadaslocais (Rigueiro, I., 2014).
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A mesma autora, citando Henriques, J. (1993), eafee existem trés dimensdes a ter
em conta ao abordarmos o conceito de desenvolvirreodal: i) existéncia de um projeto-
esperanca referenciador da acéo individual e waleti) um processo de defesa e de
mobilizagéo de recursos tendo em vista a satisfdgémecessidades basicas nas comunidades
locais; iii) animacédo da solidariedade ativa parecanstrucao da vida sociocomunitaria.

O desenvolvimento local convoca, portanto, variostributos para que possa ser
cumprido com eficacia e eficiéncia.

Por um lado, exige planeamento, que seja coereamebe&ioso e, por isso, gerador de
esperanca; que seja estratégico, para que possanaereferéncia para a acdo individual e
coletiva e, nessa medida, seja mobilizador.

Por outro lado, exige interacdo com recursos, essgunobilizam para concretizar as
acoes e medidas que fazem o desenvolvimento aeonteas também os que devem ser
preservados, numa logica de partilha e solidariedatér-geracional; mas também impde que
se fixem metas e objetivos, através dos quaisaskugro nivel de desempenho que é possivel
obter na satisfacdo das necessidades basicas ép@&das basicas) nas comunidades locais. A
melhor via para o desenvolvimento local passa pefdabilizacdo dos recursos para a
populacao que ali vive durante todo o ano (Condéss@011).

Por fim, exige lideranga, compromissos e envolvitmeios varios atores sociais de
modo a que, atuando com os recursos disponiveiguadro de um planeamento estratégico
previamente definido, sejam capazes de atuar ats@idariamente no processo de animacao
da vida comunitéria e no constante e progressis@imento de melhores condi¢des de vida e
de bem-estar social, 0 qual se refere a “questdeso crendimento, saude, educacao,
habitacdo, servicos pessoais e sociais e segulasgaopulacdes” (Rigueiro, 1., 2014).

O desenvolvimento local €, antes de mais, o “pgiréde satisfacdo de necessidades e
de melhoria das condicbes de vida de uma comunidada” (Amaro, R. 2004).
Desenvolvimento ndo é apenas crescimento, no semigderial e quantitativo; é muito mais
do que isso, na medida em que pressupde alcarfoesdpie transcendem o econdémico, que
servem a justica, ou a independéncia, ou a culburajais sinteticamente a qualidade de vida,
a felicidade (Lopes, A., 2001).

Nesse sentido, o planeamento territorial ndo demeandesviar-se quanto ao seu foco
essencial e que é, sem duvida, a propria comuniltedé e a realidade que a envolve e

caracteriza, de modo a que a perspetiva seja Mmait® de dentro para fora do que o inverso.

25/217




Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Muigigip Oliveira do Hospital

Dai a importancia dos recursos, sobretudo daqaglesnterferem com a capacidade
competitiva dos territorios, chamados de recursospetitivos (ou fatores dinamicos (Polese,
M. 1998)), ja que sao tidos como aqueles elemdstagoriais, tangiveis ou intangiveis que,
de maneira direta ou indireta, contribuem parastater as necessidades, ou criar as
condi¢cbes para que elas possam ser adequadamisfegtaa. A complexidade dos recursos
competitivos e a heterogeneidade dos atores ewneslvinostra que a concorréncia é o
resultado de uma interacdo sistémica de matriatcieal e que quanto maior for o
desenvolvimento de um mecanismo de coordenaca@asielbcal, mais coerentes e eficazes
na concorréncia serao as estratégias de deseneaolar(Pollice, F. e de lulio, R., 2010).

Por isso alguns autores tém dado grande énfaseéit®s de uma governacao local
que se identifica “com a devolucéo das decisddscatidades e as comunidades e com a sua
responsabilizacao na identificacéo e resolucacaagmas” (Ferreira, S., 2009).

Méritos que se vém identificando com alguns exemplie bom planeamento
estratégico, cujos resultados ndo sao visiveimediato, mas que garantem sucesso ao fim de
algum periodo de implementacéo e consolidacdofddssde medidas e acdes concretas.

Exemplos nado faltam ao longo do territorio nacios@l que o esfor¢co, muitas vezes
com consequéncias negativas ao nivel do sucesfic@aos seus protagonistas, permitiu
alcancar indices de desenvolvimento e de coesdmtiat assinalaveis, como Evora, Viseu,
Vila Real, Braga, Funchal, Coimbra, entre outras.

1.3 — Coeséo territorial

Porque falamos de coeséao territorial, ou seja uommd de desenvolvimento do
territério que seja harmonioso e equilibrado e igtegre competitividade econdémica, coesao
social e sustentabilidade ambiental, (Santinha ejies (2012), citados por Correia e Lopo,
2017), identificaram os seus elementos caractetead como sendo o “desenvolvimento
territorial integrado e em rede assegurando adgui@ de oportunidades no acesso a servigos
e promovendo a articulacdo de atores e politicAbbrdagens mais recentes chamam-lhe
justica espacial, isto €, o estadio de coesdo qsse&gurado quando os territérios garantem
igualdade de acesso a necessidades basicas coahitag#o, servicos de educacéo e saude,
seguranca, ambiente urbano condigno e oportuniddelenobilidade social (Pereira, M. e
Ramalhete, F. (2016).

No que respeita a escala de observacao que a quadéder em termos territoriais, 0s
mesmos autores, citando Pereira e Carranca (20ddicam que, além das entidades

administrativas tradicionais, como sejam as regiess municipios, outras dimensdes, como
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as da articulacdo entre espaco urbano e espadoowura percecdo de diferentes espacos
urbanos, por exemplo, areas e regidbes metropdditasidades-regido e espacgos rurais, por
exemplo, dos mais dinamicos, articulados com oagespurbanos, aos mais periféricos e em
processo de despovoamento acelerado.

Coesédo é, nesta légica, o oposto de assimetriggieonos permite ir mais longe,
afirmando que o melhor caminho para combater assameé promover a coesao. As
instancias europeias vém tentando fazé-lo ha vdéeadas, com grandes pacotes de medidas
politicas e grandes envelopes financeiros parafesdmade. Todavia, nem todas as regides
da Europa tém conseguido obter a coesdo desejagtayer 0s seus territdrios incluidos de
forma equilibrada em processos de promocao dacoesdorial.

Na procura de respostas para estes desequilileriosmo afirmam Correia e Lopo
(2017), documentos recentes (BoOhme; Holstein; Tagis 2015; Eukn, 2015; Mot, 2015)
enfatizaram a necessidade de apostar na coopdragatronteirica e no potencial associado
as peqguenas e médias cidades. Outros estudogdarioslaom origem em Portugal (Andeé
al., 2014; Fortuna et al., 2014; Garcia et al., 20¥éjga et al.,, 2014) destacaram a
importancia da cultura na reflexdo sobre politipablicas de desenvolvimento e coesao
territorial, e o seu papel na promocédo da atradoked das regifes, enquanto “elemento
estratégico indutor de competitividade dos tenogr gerador de emprego e riqueza,
dinamizador da coesao social e territorial e imsgmto de afirmacdo internacional das
comunidades” (Veiga et al., p.124) e, ainda, coraitwlo de coesdo e inovacao social e
territorial, afirmando e fazendo reconhecer astidades comunitarias e territoriais (André et
al., 2014).

Porém, a competicdo entre as cidades pela atragfoxds de capital e pessoas tem
levado a uma certa standardizacao, tanto das pais@&jugares de comeércio e consumo, com
a difusdo das mesmas insignias, marcas e formatdsjak, quanto ao nivel das politicas
publicas, nomeadamente as ligadas a regeneracaoajrque usam como locomotivas o
comeércio, o consumo e a cultura (Cachinho, H. atda®algueiro, T., 2015).

Desenvolvimento e coesao territorial sdo, assisggaraveis, no sentido em que um
nao faz sentido sem a outra, sendo o inverso igrabnverdadeiro. Quando um processo de
desenvolvimento € posto em marcha, interferindo eoralidade de pessoas e de lugares,
consumindo recursos naturais, financeiros ou outraas dele ndo resultam beneficios ao
nivel da coesao territorial, dentro do proprioitério ou no contraste com outros territorios

comparaveis, entdo ndo houve verdadeiro desenveion
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Ter& havido investimento, este tera agradado aparta daqueles a quem se dirigia,
mas nao beneficiou a comunidade como um todo,@aot processo holistico.

Tanto mais que, se a busca do caminho para a coes#orial ndo procurar ser
universal nos impactos para a comunidade a queirgge,dse ndo tiver indelevelmente
presente uma componente social, ela ndo ter4 graadeltados em termos de coesao, o0 que
da forca a ideia de que “uma das formas, sendo masamica forma de combate eficaz as
assimetrias passa pelo desenho e implementacauitieas publicas que promovam a coeséo
social” (Correia e Lopo, 2017).

Estas perspetivas e abordagens exigem, porém, atgumplemento tedrico que
introduza alguns contributos relacionados com nusdde governacdo aplicaveis aos planos
estratégicos e aos principais conceitos que defangestao territorial.

1.4 — Modelos de governagéo

Quanto aos modelos de governacao, estes tém adasadolugbes que melhor se
adeguam aos propdsitos e interesses do planearasinédégico, procurando que o maior
namero possivel de entidades e interessados selemmcao processo de planeamento
estratégico, aos objetivos e as decisdes, mas tarabimplementacdo das medidas e acdes e
as suas consequéncias.

Desde logo, torna-se imprescindivel definir o modaéé organizacdo dos diversos
intervenientes no planeamento, sendo recomendawel og mesmo adote 0s principios
essenciais que norteiam a acdo sobre o territbgoeesao, segundo Oliveira, F. (2009), a
concertacdo, a contratualizacdo e a co-decisaoregpoenendam, portanto, uma participacao
alargada de todos os interessados no ordenamerteoridario e no planeamento.

De facto, parcerias e processos colaborativos dimalpo uma diluicdo dos limites
entre setores publico e privado, entre o Estadoei@ado e a sociedade civil, de tal modo que
partilhar custos e beneficios é a esséncia de ugralpdo de concertacdo, uma vez que, 0O
envolvimento do setor privado, dos parceiros se@ailos cidadaos em geral, torna possiveis
projetos que de outro modo teriam um custo preibifAlexandre, J, 2003).

Fazer planeamento estratégico e fazé-lo acontéoepsovavelmente, a melhor forma
de cumprir este objetivo tdo ambicioso mas, aftidal perto de ser alcancado.

[l - Inovagéo
Sabendo nos que a aposta na inovagao € um doshoesngjue garantem maior sucesso

as politicas locais orientadas para impulsionaesedvolvimento e a coesao territorial e aos
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processos de planeamento estratégico, importa tamdédicarmos algum espaco,
necessariamente curto, a este tema da inovacgao.

O conceito de inovacédo pode adquirir diversas ftagiies em funcdo do ambito da
sua analise. Contudo, qualquer que seja esse anmoitacao ndo € um conceito isolado.

E necessario mencionar, adicionalmente, dois ctozegue auxiliam a sua
compreensao, andlise e enquadramento. Estes dhasitos sdo o conhecimento, ou bases de
conhecimento, e o processo de aprendizagem. O ipi@alefinido como unnput crucial
para a inovagdo, ou seja, € a massa critica qumneionard os recursos para se inovar. O
segundo podera ser interpretado como um processfomenta e dinamiza a inovagao visto
que a aprendizagem € uma ferramenta fundamentlagguirir conhecimento, informacéao,
meétodos, enquadramentos, formas de realizar, analiglanear (Malheiro, M, 2013).

A globalizacdo dos mercados e as novas parcerigatéggcas, os paises e as
economias emergentes, a internacionalizacdo crescas empresas e das atividades de
investigacdo e de inovagdo, a maior utilizacdoetoinso a ciéncia e a tecnologia, 0 aumento
dos custos da investigacdo, o aumento do desempregdatores sociais, como o ambiente,
sdo fendmenos que vieram alterar as condi¢céesatkighio e de difusdo da inovacdo, bem
como as razdes subjacentes a intervencdo dos popié@péicos neste dominio. Neste novo
contexto, a capacidade das instituicdes e das sagppara investirem na investigacdo e no
desenvolvimento, no ensino e na formacdo, na irdo&m, na cooperacdo € hoje em dia
determinante. E necessario trabalhar a médio elprago e, simultaneamente, poder reagir
muito rapidamente as dificuldades e oportunidadesresente (Salvador, A., 2008).

Citado por este autor, o Livro Verde sobre a Inédeag(CE, 2005) define que
“Inovacao € sindénimo de produzir, assimilar e esgricom éxito a novidade nos dominios
econdmico e social. A inovacéo traz consigo solsighiéditas para os problemas e permite
responder as necessidades das pessoas e da sgtiedad

Antes disso, ja o Manual de Oslo (OCDE, 1992) hasiarido que “a inovagdo é um
aspeto da estratégia de negocio ou uma parte gontorde decisdes de investimentos para
criar capacidade de desenvolvimento de produtcacas pelhorar a eficiéncia”.

Alids, esta perspetiva resulta dos contributostifiens daquele que é reconhecido
como um dos grandes impulsionadores das teoria®dacao, que foi Schumpeter, J. (1934)
sendo uma das suas grandes conclusdes a de gsenvalgimento economico € conduzido
pela inovacao, através de um processo dinamicousnag novas tecnologias substituem os

recursos mais obsoletos num processo de “destraig@gora”. Nesse sentido, € uma teoria

29/217




Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Muigigip Oliveira do Hospital

monista, porque faz derivar o desenvolvimento egood apenas das inovagdes empresariais,
embora néo sendo determinista, na medida em gempesarios se poderéo revelar mais ou
menos inovadores (Martinez, P. (2010).

Foram identificados por Schumpeter cinco tiposrawacédo: i) introducao de novos
produtos; ii) introducdo de novos métodos de pradugi) procura de novos mercados; iv)
desenvolvimento de novas fontes de matérias-prionasle novos recursos; V) criacdo de
novas estruturas de mercado.

“A inovacao implica uma relacdo forte entre os thes atores e 0 seu ambiente
natural de acdo, conjunto de regras, formas den@gho, caracteristicas proprias, e
instituicdes.” (Salvador, A., 2008). Porém, o gdauincidéncia dos processos de inovagao na
estrutura organizacional exigem uma elevada pogéergorquanto, as inovacoes “radicais”
provocam ruturas mais intensas, enquanto que idegdgncrementais” dao continuidade ao
processo de mudanca.

Radicais sao aquelas que afetam toda a estrutucaigdaizacdo e a mobilizam de
forma mais drastica. Por isso mesmo tendem a paovaturas mais intensas, na medida em
gue interferem de forma mais ampla com as rotirasreas atividades, exigem maior volume
de recursos na implementacao e os impactos sao/olarmosos, no bom ou no mau sentido.

As inovacg0Oes incrementais, ou menores, S840 menasivas, poderdo ser meramente
departamentais e também os seus efeitos seradoraigados.

O conceito de inovacao tem registado ao longo eogpods alguma evolucdo e uma
grande adaptacdo ao evoluir das sociedades e dasizacdes. Tendo surgido como um
modelo linear, simplesmente baseado em investigagiEsenvolvimento, adotou depois um
modelo sistematico, no qual a inovacdo é o resultde “interacbes complexas entre
individuos, organizacdes e 0 seu respetivo quapkeoacional, o que é demonstrativo de que
as politicas de inovacdo devem alargar o seu amm@i@ além da relacdo com a
investigacao”. (Salvador, A., 2008).

Foi nesta senda que se desenvolveu o modelo da-hepce concebido para os
processos de inovacdo em meio industrial, mas gcoiémiente se adequa ao processo de
planeamento estratégico e de desenvolvimento Igeallo neste aspeto muito conhecido o
exemplo de aplicacdo préatica deste modelo em Raraghtravés da implementacdo de um
projeto designado por 22@, que visou transformaaioo tipicamente industrial de Poblenou

num novo “distrito” digital, capaz de dotar a cidade atividades orientadas para a economia
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do conhecimento, consolidar as atividades criatvagilturais j4 existentes e atrair novas
industrias criativas (Queirds, M., 2010).

Particularmente analisado pela perspetiva dastuitgies formadoras (Eztkowitz,
2002, 2003, 2008, 2011; Etzkowitz e Zhou, 2002; desgorff, 2001, 2010, 2012;
Leydesdorff e Meyer, 2003, 2006; Piaggesalet2012; Shinn, 2002), a tripla-hélice formada
pelo Estado, a Universidade (representante maidord@acdo) e a Empresa € considerada o
motor da inovacdo e da replicacdo na sociedadeodbecimento e da exploracdo das
tecnologias de informag&o e comunicagdo. A inovacaambijetivo final da relagcéo triadica e
acontece num espaco de transac¢do situado no ceni@ice (Chang, N., 2014).

Como podemos observar, na sua aplicacdo ao meiogesan@al encontramos a
Universidade, que desenvolve a investigacdo e bemdmento que sdo o principal recurso
que alimenta o processo de inovacgao; o Estado,regidamenta, incentiva e, por vezes,
financia o esfor¢co de realizar investigacdo e produovos conhecimentos; e as empresas,
ndo apenas como as beneficidrias primeiras dodtagss na inovacdo, mas como 0sS
laboratorios reais em que grande parte da investigae faz ou se aplica a realidade e se
forma conhecimento concreto, que pode depois sieadp aos processos empresariais.

Por seu lado, na sua aplicacdo ao desenvolvimeatm@dernizagdo das cidades e dos
territérios, estdo presentes estas mesmas entjdatEs em que as empresas sdo parte
integrante de um grupo mais vasto que é a proéprniaunidade local, a que se juntam, também
como beneficiarios e atores no processo experim@estaroprios residentes.

O Estado, através dos seus organismos locais, asaqui também um papel mais
relevante, na medida em que, na grande maioricakiss, é as entidades locais dotadas de
autoridade administrativa e de dominio sobre ascyais recursos, que cabe a iniciativa e a
lideranca dos processos de planeamento estratégico.

Do mesmo modo que “existem fatores regionais quemoinfluenciar a capacidade
das empresas” (OCDE, 1997), também o papel e @émfla das empresas no territorio em
gue operam, ao nivel da criacao de riqgueza looahj\eel da criacdo de postos de trabalho, ao
nivel do grau de contributo junto das comunidadesgjee se inserem através do cumprimento
da sua responsabilidade social, gera externalidaatvas para os territorios.

Desde logo pelo acréscimo reputacional que tramsfgrara a imagem destes, pelos
contributos financeiros regulamentares ou voluogari pelo compromisso com as

preocupacOes urbanisticas e ambientais em gerafumip, pela forma mais ou menos
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participativa como influenciam a governacéo locas®pcdes em termos de desenvolvimento
econdmico e social.

Ha até bons exemplos de processos colaborativag emstituicbes publicas e
empresas, em ordem a criacdo de centros de inxgdtige desenvolvimento, que muito tém
contribuido para o incremento da inovagdo nesse®tms.

E como o proprio Manual de Oslo defende de forraeaclA presenca de instituicoes
locais de pesquisa publica, grandes empresas diagjraglomeracfes de industrias, capital
de risco e um forte ambiente empresarial podenuenttiar o desempenho inovador das
regides” (OCDE, 1997).

De facto, “a base de sucesso das regides € a fmvma estas de relacionam, quer
localmente ou globalmente, sendo que a complenigadi entre ambas € a raiz do processo”
(Malheiro, M., 2013). Se o fizerem procurando ip@yar inovagao NOS processos, a
probabilidade de obterem sucesso aumentara coasélierente.

IV — Marketing Territorial
1.1 Marketing

O sucesso do planeamento estratégico depende elsativfatores, sendo que um dos
mais valorizados € o do envolvimento da comuni@agee o plano se destina com 0 processo
inerente a sua elaboracdo. Importa, portanto, tarpaocesso de planeamento como algo que
atraia e mobilize a populagédo em geral e os prai€igtores sociais em particular.

Porém, antes mesmo do processo que constitui cegilanto estratégico criar
atratividade, é necessario incentivar afinidaddseess pessoas e o territdrio que ocupam,
entre as familias, as instituicdes e as empresaangbiente que as envolve e que influencia o
seu bem-estar ou o sucesso das suas atividadgé@ase

Portanto, € necessario agir de forma competentes sb pessoas, as familias e as
empresas de modo a estimular e fidelizar essasladfi@s com o territério, como se de um
produto ou um servigo se tratasse.

Dito de outro modo, se a atratividade € um prodotetivo, qualquer intervencéo de
mudanca tem de ter por referéncia um modelo padidhde governanca que assegure o
envolvimento ativo de todos os atores locais epgrenita obter uma eficaz coordenacéo do
projeto individual ou coletivo (Pollice, F. e ddidy R., 2010).

Ou seja, é preciso agir numa logicanaerketing

O Marketingenvolve identificacdo e satisfacdo de necessidagiesnas (Kotler, P. e

Keller, K, 2006), logo, anarketingé o instrumento que melhor se adequa ao que ngee
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guando queremos desenvolver afinidades e comprosnésgre os planos, ou melhor, entre os
processos de planeamento estratégico das cidaadies derritorios e 0s seus destinatarios.

Estes sdo aqueles que vao conviver com os impdetse planeamento, umas vezes
beneficiando dos resultados positivos que a impiagéo dos planos produz em termos de
comodidades e bem-estar ou de melhores condi¢c@asopdesenvolvimento dos negécios,
outras vezes acomodando-se a certas restricdegpodendo ser penalizadoras em termos
individuais, sdo assumidas como vantagens a um nomaunitario, na medida em que
atendem a um bem maior.

Os territérios, ou os lugares, como cidades, estadegides ou paises inteiros,
competem ativamente para atrair turistas, fabrisades de empresas e novos residentes
(Kotler, P. e Keller, K, 2006), o que faz com que alevado numero de cidades no mundo
inteiro apliguem elevados volumes de recursos érasagemarketingque visam exatamente
esses objetivos de captar investimentos, negéeilasvia do turismo ou novos residentes ou
trabalhadores que, por sua vez, alimentem a cadei@mica dessas cidades ou regides.

Existem, por isso, técnicas de aplicacdonuketingque foram desenvolvidas ao
longo de décadas para serem aplicadas ao mundwedoésios, dos bens e dos servi¢os, mas
em cima das quais foram desenvolvidas variantestindedlas a serem aplicadas a alvos
especificos, onde os territérios e as cidades calkeonde também cabem organizacdes,
pessoas, eventos, ideias, ou tantas outras espkxiealores ou interesses que, ndo sendo
vendaveis, pretendem criar atratividade e obtepasicionamento proprio.

O Marketing € um processo social pelo qual individuos e grupo®m o que
necessitam e desejam por meio da criacdo, da efeldalivre troca de produtos e servigos de
valor com outros (Kotler, P. e Keller, K, 2006).

1.2 Marketingterritorial

Por ser assim, também o planeamento estratégictidiates e dos territdérios adotou o
marketingcomo um instrumento valioso ao servico dos prapsgie intervencdo estratégica
nos territorios. Por um lado, permite incentiv@areximidade entre governantes e governados,
apoiando uma comunicacgao eficaz e atenta aos \aigedi interesses de ambas as partes do
processo. Por outro lado, promove de forma maigoetente as vantagens competitivas e os
fatores de diferenciacéo face a outros territGz@m¥correntes.

Trata-se, no essencial, de encontrar e valorizaa idantidade territorial propria,

composta por um conjunto de recursos de varios tijp@ cada comunidade organizada num
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territdrio usa e gere e que constitui o potenaidibgeno para o seu desenvolvimento (Pollice,
F. e de lulio, R., 2010).

Cidrais, A. (1998) caracterizounarketing territorial como sendo “a analise,
planificagdo, execucdo e controlo de processosetithas pelos atores de um territério, de
modo mais ou menos concertado e institucionalizgde, visa, por um lado, responder as
necessidades e expectativas das pessoas e daslesté] por outro, melhorar a qualidade e a
competitividade de uma cidade (e do territorio eglje) no seu ambiente concorrencial”.

Este autor atribui uma elevada importancia a ligagé#re os atores por quem passa a
concecao e implementacdo do plano e o publico emaguprocesso de planeamento se dirige,
de tal modo que é seu entendimento quedketing‘resulta da atuacéo de diversos agentes e
da comunicacdo que os diversos componentes dterestabelecem com os publicos com
gue se relacionam”.

Apesar de a aplicacdo de estratégias de promocotedntérios e das cidades
remontar a tempos muito longinquos, que coincidem a criacdo das cidades industriais na
segunda metade do séc. XIX, através da promocaded@nos para venda nos perimetros
dessas areas industrias, foi s6 no inicio dos @8@apie o termo foi usado de forma explicita,
por Ashworth e Voogd (1990), quando publicaram Bxgae é considerado o primeiro livro
demarketingnesta areas, intitulado de “Selling the ciharketingapproaches in public sector
planning”. Esta obra trata das relacdes existage omarketingempresarial e marketing
territorial e clarifica a importancia da criacdouwtea imagem positiva das cidades ao nivel da
atracdo de recursos (Gomes, P., 2015).

Outros se Ihe seguiram, como Texier, Laurence V&l (1993), que defenderam que
o marketingterritorial ndo se destina a “vender um local” smaaatrair investidores, empresas
ou pessoas. Kotler abordou bastante este temaaadapbs seus ensinamento em matéria de
planeamento estratégico mharketingaomarketingterritorial e ao planeamento territorial.

Em Portugal foram desenvolvidos alguns contributteressantes neste dominio, quer
por Cidrais, A. (1998), no estudo intitulado ‘@arketing Territorial aplicado as cidades
médias portuguesas: os casos de Evora e Portgleégrabém por Nunes (1999) sobre
planeamento denarketingterritorial estratégico aplicado a Area Metromold do Porto e
Fonseca, F. (2006), que na sua dissertacdo deasestabordou as préticas do planeamento
estratégico aliado amarketingterritorial no ambito do plano estratégico de dest/imento
de Almeida. Porém, aquela que é considerada adebreferéncia paramarketingterritorial,

em Portugal, foi publicada por Azeveeb al.(2010), sob o titulo “Citiarketing- My Place
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in XXI” na qual os autores estabelecem a ponte duddgica entre onarketinge os conceitos
da sustentabilidade, competitividade e estratégares, P., 2015).

O processo dmarketingterritorial €, segundo a maioria dos autores, redeido em
estreita articulagdo com o processo de planeanesitatégico, adotando uma sequéncia e
uma estrutura que sao decalcadas do planeameratigito, respeitando todas as fases deste.
A fase de implementacéo correspondemawketingterritorial, ao momento de acéo concreta
junto dos publicos-alvo, isto, no momento em quesabza a comunicacao.

Importa ainda reter nesta abordagenmaoketingterritorial que, segundo Kaotler, P,
(1993) existem diversas tipologias de imagem para cidade ou para um territério, ou seja,
diversas formas de identificar o seu posicionamesdo elas:

. a imagem positiva, que corresponde normalmenteidsles com elevado
indice de desenvolvimento e que geram uma opiroéiiya junto dos cidadaos;

. a imagem pobre, que identifica as cidades que, dEterem poucas atracoes,
nao sao detentores de qualquer notoriedade;

. a imagem negativa, que identifica as cidades eqrelosconhecidas, o sao por
fatores negativos, como a criminalidade, os baipaiwes, a escassez de qualidade de vida, a
falta de infraestruturas adequadas, o excessoplégudo, entre outras;

. a imagem mista, em que as cidades apresentam, realtésieo, fatores
positivos que importa enaltecer e fatores negatijvesinteressa relativizar ou mesmo omitir;

. a imagem contraditoria, que identificam aquelasa cpgrcecdo geral foi
influenciada por fatores que sofreram algum tip@mgolamento ou enviesamento e que, por
isso, apresentam caracteristicas diferentes, ntidsepositivo ou negativo, daquelas que
correspondem a percecéao criada sobre elas; einpor f

. a imagem demasiado atrativa, que sado aquelas era qapacidade de atrair
pessoas e investimentos ultrapassa o interessgesefo da propria cidade, tornando-se essa
atracdo numa desvantagem face as concorrentedugitrdo-se numa pressao excessiva sobre
as infraestruturas existentes.

Tal como qualquer outro processordarketing o ato de criar atragdo ou notoriedade
sobre um territério estd também subordinado aoss4d® marketing mix da autoria de
McCarthy, J. e celebrizados por Kotler, P., dertatlo que podemos facilmente identificar no
marketingterritorial o que representa o preco, o produfromocao e a praca.

Quanto ao preco, Nao se trata de vender as cidadasge as identificar com valores,

precos, que servem de referéncia e de fator ddhespara quem tem que tomar decisfes
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sobre instalar uma empresa, fazer um investimezdmprar uma casa ou simplesmente
marcar um alojamento temporario. Esta €, provaveteeima das variaveis mais valorizadas
nos processos awarketingterritorial, a par do produto.

Este, por seu, lado, identifica e evidencia ascppais caracteristicas dos territorios,
sobretudo aquelas que constituem os seus fatorgsnidios e diferenciadores face aos
territdrios potencialmente concorrentes e as saatagens competitivas. Valorizam-se aqui o
nivel de infraestruturas e equipamentos publicodeoutilizac&o coletiva, as ofertas ao nivel
da educacdo, da saude, da acdo social, da qualaadental, das acessibilidades, das
infraestruturas tecnoldgicas e de comunicagcédoaeiaas condicdes enddgenas que respeitam
a qualidade de vida e favorecem a felicidade env-&star das pessoas e das familias.

Quando falamos de promocédo, estamos naturalmemédedr-nos a comunicagao
propriamente dita, ao ato de transmitir a mensageenpretendemos que passe na ligacao
entre os agentes do planeamento estratégico e ussdsstinatarios. A comunicacao de
marketingrepresenta a ‘voz’' da marca e € o meio pelo glaakstabelece um dialogo e
constréi relacionamentos (Kotler, P. e Keller, R0@).

Praca é o canal, a forma de distribuicdo. E o damgue um produto ou servico tem
gue percorrer até chegar ao consumidor finalmdoketingterritorial ndo existem postos de
venda, transacdes. Nao se trata aqui de criarscdeaescoamento de produtos ou servicos,
mas de criar mecanismos que facilitem o estabetatonde relacbes de proximidade e
afinidade entre as cidades e os territorios e s0as ou empresas que pretendem atrair.

E sdo inUmeras as formas e os canais para o cansdgade as mais tradicionais as
que melhor aproveitam as facilidades e os mérilendvos canais de comunicacao digital.

O que importa reter, afinal, € que a competitivedald um territorio s6 se afirma
guando este se torna atrativo e este so se toatavatquando consegue potenciar o que tem
de bom, sendo melhor e mais atraente do que os meaiss diretos competidores e,
simultaneamente, corrigir as suas insuficiénciadesvantagens, reais ou percecionadas.

O ideal seria tornar o nosso territorio nobenchmarknuma referéncia para os demais,
entendendo-séenchmarking territorialcomo uma estratégia de comparacao sistematica e
continua, que se implementa entre duas entidad@srial, em que uma exprime um nivel de
exceléncia e outra um modelo competitivo de ref@eéfPollice, F. e de lulio, R., 2010).

O planeamento estratégico pode fazé-lo s6 por ss se nao tiver uma forte

componente dmarketingterritorial, a tarefa sera muito mais penosa.
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CAPITULO Il — ESTUDO DE CASO: PLANO ESTRATEGICO DE
DESENVOLVIMENTO PARA O MUNICIPIO DE OLIVEIRA DO HOBITAL

| - Enquadramento do Territério

O Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Mpisicde Oliveira do Hospital
tem como é&rea de intervencdo um territério congcretwacterizado por um conjunto de
elementos identificadores, alguns deles diferenncesl em relacdo a outros territorios
envolventes, mas através dos quais se consubstanossa identidade local. Uma identidade
cujos elementos importa identificar e conhecerre es quais qualquer esforco de atuacao
sobre o territorio seria profundamente inutil eveatura, contraditorio.

Dai que se imponha uma primeira questdo: Quem soG®e quais 0s elementos que
nos caracterizam, no bom ou no mau sentido?

Torna-se necessario, por isso, que neste cagiulaca o devido enquadramento nas
suas mais diversas componentes, como sejam:

- Enquadramento Histérico-Geografico, que inchfoimacdo relevante quanto ao
ambiente geogréafico que constitui o territorio, cosfieréncias a histéria da cidade e do
concelho de Oliveira do Hospital e a sua evolugadesmos geograficos e administrativos ao
longo dos anos e, designadamente, quanto a dadtistes relevantes sobre a populacao.

- Enquadramento Politico e Legal, no qual se evide#io, nestes dominios, as
condi¢des e eventuais condicionantes da atuacduddcipio e dos seus 6rgdos no sentido
do cumprimento dos seus fins.

- Enquadramento Econdmico e Social, onde se apeggemma perspetiva tdo densa
guanto possivel do tecido empresarial e dos deaggistes de desenvolvimento econémico e
social existentes no territorio.

- Enquadramento Financeiro, onde se apresentag@osaindicadores financeiros de
caracterizacdo do Municipio, designadamente em amagao com 0 ambiente que o envolve.

- Enquadramento Territorial e Administrativo, atavdo qual se identificara a
localizagéo territorial de Oliveira do Hospital, id@enciando as suas vantagens e/ou
constrangimentos, bem como a sua integracdo adrainia, legal ou voluntaria, nos diversos
organismos da Administracdo central ou regional.

Tendo presente o que foi j& referido em termos hierdagem inicial quanto a
definicdo de uma estrutura organizacional parasaad®é quanto ao papel central, de lideranca
e coordenacao, que cabera ao Municipio de Olidgrblospital, quer pelo papel institucional

que detém no territério, quer pelo dominio sobmeador volume de recursos relevantes para o
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cumprimento dos objetivos pretendidos, todo o trabae diagnéstico foi realizado tendo
como elemento central de abordagem o préprio Mpioici

Em primeiro lugar, pela sua natureza de entidad@rastrativa dotada de autonomia
administrativa, financeira, regulamentar e disoglie munida de poderes de autoridade
publica em diversos dominios, entre os quais @gi@ados com o planeamento urbano, com
0 apoio as atividades econdmicas e sociais, coomerito das principais infraestruturas e
equipamentos de interesse publico e com a gest8obelos e servicos que garantem a
gualidade de vida aos cidadaos

Em segundo lugar, observado o Municipio como partegrante de um sistema
organizado de cooperacéo entre varias entidaddsgsile privadas, facilmente identificavel
com uma rede inter-organizacional, cujo ator fagahecessariamente, o proprio Municipio,
precisamente pelo papel institucional, pelo podeautoridade publica e pelo dominio sobre
0S principais recursos relevantes no contexto derdelvimento econdmico e social da
comunidade e da promoc¢ao da coeséao territorial.

1.1 Enquadramento Historico-Geografico

A (entdo) Vila de Oliveira do Hospital tem a su@dgem na época da 22. Cruzada,
guando, em S&o Jodo de Jerusalém, na Terra Sdmntalaglo um hospital destinado a receber
0s peregrinos doentes, estropiados e, por vezgsaside ataques e assaltos que Ihes eram
infligidos durante a longa caminhada até ao SaepulSro.

Os monges fundadores, pela relevancia da sua beternsracao, viriam a espalhar-
se pelos diversos territérios onde a reconquisistdcainda néo tinha terminado e, em
reconhecimento do seu mérito, sdo prodigamente rachps pelas frequentes doacbes e
herancas com que reis e grandes dignatarios daa@®dontemplaram.

Assim nasce a atual sede do concelho, formadata gardoacdo, no ano de 1120,
pela Rainha D. Teresa, mée de D. Afonso Henriqieesima herdade situada entre as atuais
freguesias de Bobadela e Oliveira do Hospital aerddos Monges de Sdo Jodo de
Jerusalém, também designada por Ordem de MaltdenOdos Hospitalarios. Esta Comenda
foi sucessivamente alargando os seus dominios eir e outras doacdes posteriores, de tal
modo que terd conhecido dimensao superior aosbnaiuais.

O primitivo nome da povoacdo havia sido Ulvériage cuignifica terreno alagadico
onde ha ulvas (plantas que se desenvolvem nagodlierste); de Ulvaria tera derivado para
Ulveira e daqui, por analogia e deturpacédo, paige®h. O nome “do Hospital” resulta

exatamente da atribuicdo de uma Comenda a Ordeldagpstalarios.
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Quando D. Jodo Il mandou fazer o Cadastro da Roaaldo Reino existiam na area
do atual concelho de Oliveira do Hospital, alémtalesais as seguintes vilas, ou concelhos:
Av0, Bobadela, Ervedal, Lagares, Lageosa, Lagosirdsa, Nogueira, Penalva de Riba
d'Alva, S. Sebastido de Riba d'Alva, Seixo e Vibméa da Beira.

D. Manuel | concedeu-lhe foral novo em 27 de Far@me 1514. No século XVII ja
Ihe pertencia a pequena paroquia de Lageosa, makifante o século passado, com as
sucessivas reformas de ambito administrativo eciaiclientre as quais aquela que ficou
conhecida como a Reforma de Mouzinho da Silveire, quela extincdo dos pequenos
concelhos limitrofes de Lagares, Lagos da Beirggudma do Cravo e Bobadela, o concelho
de Oliveira do Hospital ficou com 9 freguesias eigntarde ainda, pela extincdo dos
concelhos de Penalva de Alva, Ervedal da Beira, &% Gido, que ficou com um total de 20
freguesias. A partir de entdo o concelho de Olvdo Hospital ficou praticamente com a area
atual até 1988, ano em gque foi criada a entdo nuaia freguesia de Vila Franca da Beira por
desanexacgéo de um lugar da freguesia de Erveddida

Por efeito da lei de agregacao das freguesias).Le€i2/2012, de 30 de maio, ocorreu
um processo de “fusdo” de freguesias, de que oesalicriacdo das unides de freguesia de
Ervedal/Vila Franca da Beira, Lagos da Beira/LagedSliveira do Hospital/Sao Paio de
Gramagos, Penalva de Alva/S&o Sebastido da F8mata Ovaia/Vila Pouca da Beira.

A vila de Oliveira do Hospital foi elevada a categale Cidade pela Lei n°® 23/93, de 2
de Julho, tendo celebrado recentemente o 25.° raAi@ dessa mudanca de estatuto
administrativo.

Entre os muitos notaveis que este concelho conhesua-se a figura mitica de
Domingos Joannes, cavaleiro da Ordem dos Hospds)&jue viveu no séc. Xl e que foi
responsavel pela construcdo do monumento mais elag@ée a Cidade conhece - A Capela
dos Ferreiros. Dentro dela encontra-se uma bedduestie um cavaleiro na sua montada que,
segundo se cré, representa o proprio Domingos éeamstatua que foi ha muito batizada
como “Cavaleiro de Oliveira” e que representa mdesex-libris desta terra e deste concelho.

Supdbe-se, embora sem confirmacéo histérica, quaneeato erigido, no passado, no
mesmo local onde atualmente se encontra a IgrejaizMa o Edificio dos Pacgos do
Municipio, seria o convento principal daguela Ordectesiastica.

Com uma area de 234,55 knpertence & NUT Il — Regido Centro, de Portugal

Continental e, dentro desta, a NUT Il — Pinhaktidr Norte, sendo o seu concelho mais
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nortenho, através do qual se faz a fronteira coiVa Il — Serra da Estrela a Nascente e com
a NUT Il — Déao-Lafoes a Noroeste.

Oliveira do Hospital, com uma populacao atual resie de 20.855 pessoas, segundo
dados do Censos 2011, tem a maioria da sua popwagé&entrada na sede do concelho e nas
7 freguesias confinantes, representando cerca%elétoda a populagéo residente.

Mapa 1. Populacédo residente, por freguesia

Seixo da Beira
1600 ab

Lagos da Beira
782 ab

Alvéco das Varzeas
320 Hab

Fonte: elaboracao propria com recurso a dadosmitsipipados pelo INE
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Em termos de evolugéo populacional, tal como a n@adns concelhos do interior do
Pais e, em especial, dos concelhos do interior etadB Centro, este concelho tem vindo
progressivamente a perder populacdo desde a déea8, periodo em que, segundo 0s
Censos 1981, dispunha de uma populacao residert8.884 individuos. Alias, a tendéncia
decrescente tem inicio em 1960, que registou umpalagéo residente de 26.287 individuos,
que foi, entretanto, interrompida na comparacad/l®B1, onde se registou um aumento de
224 individuos (23.330 — 23.554), com o contribdéouma vaga de regresso de emigrantes
ocorridas a partir dessa época.

Na analise por freguesias, que o quadro seguimeseammta, pode observar-se que o
maior declinio populacional ocorre nas freguesiassrafastadas da sede, que € resultado das
profundas alteracdes ocorridas nas ocupacdes savizss € no modo de vida das populacdes,
gue foram sendo progressivamente atraidas parda@l€e para as freguesias mais proximas
desta, onde surgiram ofertas laborais alternaévasupacdo nas atividades agricolas, comum
a maioria da populacéo residente.

Quadro 1. Populacao residente, por freguesia agérientre 1960 e 2011

. 1060 | 1970 | 1981 | 1991 | 2001 | 2011 |—YAriacdo 1960-2011

Freguesias Valores %
Aldeia das Dez 1433 1070 898 785 627 531 -90%562,94%
Alvoco das Varzeas 89p 560 566 491 366 320 9| -57-64,409
AvO 1241 670 784 762 633 595 -46  -52,05%
Bobadela 830 68% 750 7%9 761 759 -71 -8,/565%
Ervedal da Beira 2 569 1845 1968 1 696 1077 929 -164Q -63,84%
Lagares da Beira 15743 1645 1685 1 565 1503 98[13 -17¢ -11,18%
Lagos da Beira 977 1025 1095 981 912 782 -1959.9,96%
Lajeosa 618 624 644 679 510 553 -65  -10/52%
Lourosa 1047 944 86p 762 551 555 492  -46[99%
Meruge 997 1094 968 786 668 555 442  -44)33%
Nogueira do Cravo 2291 2070 2213 2 365 P289 309 19 0,79%
Oliveira do Hospital 2 097 208p 2 965 3510 ™39 4717 262 125,48%0
Penalva de Alva 1693 1390 1339 1214 1080 926 767 - -45,309
Santa Ovaia 52§ 53p 591 646 647 597 69 13,07%
Sdo Gido 1 494 130p 844 700 574 425 -1069 59,5
Sao Paio de Gramacds 7149 g65 D39 1{003 987 991 242 32,31%
Sdo Sebastido da Fefra 3p4 300 D67 272 229 7| 19 -1671  -45,88%
Seixo da Beira 2624 253 2 145 1954 1722 1 600 -1024 -39,02%
Travanca de Lagos 1839 17p0 1646 1326 1448 2961 -543  -29,53%
Vila Franca da Beira () 5883 555 465 165 79,V6%
Vila Pouca da Beira 428 375 409 328 383 355 3| -7-17,069
CONCELHO/TOTAL .| 26287 23330 23554 23167 22 112 20 B55 4326 -20,66%

Fonte: elaboracado propria com recurso a dadosmitsiipados pelo INE
As taxas de crescimento séo, por isso, elucidatjuasto a variacdo da populagcédo nos

altimos 50 anos, sendo que, como se referiu atsias alteracbes ndo ocorreram de modo
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uniforme em todo o concelho. Na evolucao, por décealativa a cada uma das 21 freguesias
que ainda persistiam no mais recente censo de 2ptésentada no quadro 2, constata-se
exatamente que, embora em termos globais hajaidzamm decréscimo de populacéo apenas
com a interrupc¢do ja referida atras entre 197084 18gumas das freguesias foram registando
movimentos de sentido positivo, desde logo a padfraguesia da Cidade, designadamente
por efeito dos fluxos populacionais inerentes amgsso natural de fixacdo de residéncia na
sede do concelho, sobretudo por parte dos novasscas

Esta situacdo é ainda visivel, embora em menoropgdp, em freguesias como
Bobadela, Nogueira do Cravo e Sao Paio de Gramggestém em comum precisamente a
situacdo de serem freguesias periféricas em relac&dade. Penalva de Alva, embora
também confinante com a Cidade e com S&o Paio dm&os, ja ndo reagiu do mesmo
modo em termos de capacidade de fixacdo da poylagé@ vez que a sede de freguesia esta
mais distante e ja faz parte da fracdo do terotbabitualmente designada por Vale do Alva
gue, nao obstante as enormes potencialidades smoga@le patrimoénio natural e aptiddo para
iniciativas na area do turismo, ndo tem a mesmaacidpde de atracdo de novos residentes,
nem sequer de retencdo dos que o séo.

Quadro 2. Evolucéo da populacao residente, porddéeaor freguesia

1960 Variacao 1970/196(QVariacdo 1981/1970 Variacdo 1991/1981 Variacdo 208@1)Variacdo 2011/2001

Freguesias Valores % Valoreg % Valoreps % Valorgs % Valoles %
Aldeia das Dez 1433 - 363 -2533% -1734 -16,07% -113 -12,98% - 158 0,134 -96| -15,31%
Alvoco das Varzeas 899 -339| -37,71% 4 1,07% -7p -132p%  -1p5  -2546% 46 | -12,57%
Avd 1241 -571| -46,01% 114 17,61% - 26 -3,30%  -129 -PBP3 -38| -6,00%
Bobadela 830 -145| -17,47% 69 9,49%% b 1,20% 2 0,26% -2 6%2
Ervedal da Beira (a) (¢) 2 569 -724 | -28,18% 123 6,670 -272 -13.82%  -619 @65 -148| -13,74%
Lagares da Beira 1574 71 4,519 40 243%  -12p -7,12% - 62 -3,96% - 11056,99%
Lagos da Beira 977 48 4,919 0,00%0 - 44 -4,29% - 69 -7,03% - 1304,25%
Lajeosa 618 7 1,139 19 3,04% 35 5,43% -69 -10,16% 157 34%)
Lourosa 1047 -102 -9,74% - 76 -804  -107  -12,31% -111 A%p  -96| -14,75%
Meruge 997 98 9,839 -132 12,0506 -177  -1838%  -118 -PH)01 -113| -16,92%
Nogueira do Cravo 2291 -221 -9,65% 143 6,91p6 152 6,8[/% -76 -3,P1% 200,87%
Oliveira do Hospital | 2 092 -12 -0,579 889  42,55M 545 18,38% 880  25)07% 7 |32 7,459
Penalva de Alva 1693 -303| -17,90% - 5] -3670  -125 -9,31%  -134  4A%D -154( -14,26%
Santa Ovaia 528 2 0,389 61 11,51% 5b 9,31% 1 0,315% -150 -7{73%
Sé&o Gido 1494 -194 | -1299%  -41g -32,00% -184 -20,91%  -126 8,009 - 149| -25,96%6
Sé&o Paio de Gramacds 749 116 15,49% 74 8,55p0 o4 6,82% - [16 -1,60% 4 1%|4
S&o Sebastido da Fefra 364 -64 | -17,58% -33 -11,00p6 b 1,87% -#43  -1581% 2 {313,979
Seixo da Beira 2 624 -89 -3,399 -399 -15386 -191 -8,90%  -232  -A%B -122( -7,08%
Travanca de Lagos 1839 -119 -6,47% - 74 43000 -320 -19,44% 122 9,P0% 152-| -10,50%
Vila Franca da Beira () -28 -4,8D% - PO 2260
Vila Pouca da Beira 428 -53 -12,38% 34 9,07% -8l -19,80% bS5  16,J7% 287,31%
CONCELHO/TOTAL .{26 287 | -2957| -11,25% 224 096% -970 -4,12% 1055 5%l5 -1257[ -5,68%

Fonte: elaboracéo propria com recurso a dadosmtsppados pelo INE
Na divisdo por sexos, o racio de mulheres por @@l total acompanha os valores
nacionais (52,22%) e os valores da NUT Il (52,268)bora inferior a ambas, com 52,02%.
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Na analise da populagdo por grandes grupos etapossentada no quadro seguinte,
verifica-se também uma enorme variacédo entre 192014, com grande evidéncia para o
envelhecimento da populacédo, simultaneamente cqmerda de expressdo da populacéo
infantil e jovem face a populacéo total, o que ésreapressivo do lado das mulheres.

Quadro 3. Variacao da populacdo por década e ppogretarios

HOMENS | MULHERES
1970 1981 1991 2001 20111 1970 1981 1991 2001 2011
<25 21,179 20,62% 16,590 1422% 14,80% 20,12%  19|88%  16¢,1798,37%  13,61%
25-64 1997% 2089% 22,09% 2296% 2525% 23p57% 2320% 79%B,6 24,179 25,76%0
>64 5,989 6,47% 7,66%0 8,471% 8,56% 9,17% 9,91%  10{62%  11,58%,02%

Fonte: elaboracao propria com recurso a dadosmitsippados pelo INE

Tendo por base os mesmos dados demograficos, Eglasstrair outros indicadores
igualmente importantes para a caracterizacado diotey e para a influéncia da realidade
social e demografica sobre a capacidade de atopgiio territério pode ambicionar.

Quadro 4. Qualificagdo da populacdo da Regido dalia, por municipio

Taxa de analfabetismo |Proporcéo da|Proporgcéo da populagéo [Proporcéo da populagéo
(censos) populagdo |com 15 ou mais anos conjresidente comensino
com15ou pelo menos o 3.° ciclo do [superior completo (censosd
mais anos sefensino basico completo
qualquer grauf(censos)
de ensino
completo
(censos)
2011 200 199 2011 20[11 2qo1 191 211 P001 1991
% % % % % 9 9 9 % %
Regido de Coimbra 59 X X 12,1 4b,3 X X 6,6 X X
Arganil 8,0 12, 17,0 181 35,6 20,5 D,6 5,7 2,8 1,2
Cantanhede 6|8 11,0 18,5 15,2 41,2 P8,6 13,4 11,6 5,4 17
Coimbra 3.4 6,4 71 714 64,2 52,3 37,7 28,9 18,3 10,8
Condeixa-a-Nova 6(6 118 14,6 14,9 53,4 B6,4 16,6 18,4 90 8| 1,
Figueira da Foz 6[0 1d,2 11,7 1p,3 50,0 B8,0 23,0 14,5 78 9 3
Gois 10,3 17,6 21/6 21,9 33,2 17,9 6,9 51 1,7 0,5
Lousé 3.7 7,1 10j1 89 50,7 314 17,7 12,5 6,3 2,2
Mealhada ay 844 10,9 10,3 47,5 35,5 18,2 13,3 6,3 2,1
Mira 6,9 104 12,9 1513 40,4 29,7 18,6 12,4 6,4 21
Miranda do Corvo 54 9|6 134 12,1 43,3 30,3 12,4 94 3,9 1,0
Montemor-o-Velho 7.p 136 17,2 14,3 44,9 47,6 12,8 11,4 36 0 1
Mortdgua 7,8 11 132 14,7 34,2 24,5 12,8 8,5 4,6 15
Oliveira do Hospital 7B 12|3 15,4 14,9 37,1 24,1 11,3 79 24 175
Pampilhosa da Serra 15,9 25,2 1,0 P9, 2 22,7 12,7 4,5 29 4 1, 04
Penacova )4 1145 13, 15,2 35,3 23,3 9,5 6,9 2,8 0,7
Penela 8.1 133 154 11,4 37,3 24 9,6 8,5 3,6 0,9
Soure 10,8 16)9 20,1 18,9 42,3 28,8 15,0 8,3 3,4 13
Tébua 7,6 130 152 15,1 37,1 21,0 8,9 6,6 3,0 09
Vila Nova de Poiares 56 10,0 12,5 13,0 43,2 P6,8 11,3 70 5 3 09

Fonte: elaboracéo propria com recurso a dadosmlsppados pela DataCentro
Em primeiro lugar, no que respeita aos niveis d#difigacdo da populacéo residente,
observamos que os ultimos 20 anos registaram éde@suquito positivas, quer no que respeita
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a diminuicdo da taxa de analfabetismo, quer tamf&mroporcédo de residentes, maiores de
14 anos, com qualifica¢ces iguais ou superiorekgiclo do ensino basico.

Na comparacdo com o0s restantes municipios integrarda Comunidade
Intermunicipal — Regido de Coimbra, constante dadou anterior, observamos que a posi¢céo
relativa de Oliveira do Hospital é correspondeatd @ lugar da regido e também a média dos
19, conjuntamente com Mortagua, em relacdo a taxardhlfabetismo, sendo estes dois
municipios apenas ultrapassados por Coimbra e Leysfios municipios do litoral. E ainda
relevante o facto de em 20 anos a taxa de anaatmese ter reduzido para menos de metade
da que se registava no final de 1991. No que respgiroporcao da populacdo que, tendo 15
anos de idade ou mais, ndo concluiu qualquer geaengino completo, verifica-se que a
posicdo de Oliveira do Hospital sobe um pouco datée a Regido, passando para o 9° lugar
e tendo nas melhores posi¢cdes apenas os munidipideral ou mais periféricos em relacéo
a Coimbra.

Analisando, por outro lado, o acréscimo de qualfiies obtido pela populacéo, pelo
menos até ao 3.° ciclo do ensino basico, considepadatamar minimo necessario ao bom
desempenho de uma profissdo operacional do setand&rio, verificamos que a evolucéo foi
para mais do triplo, entre 1991 e 2011, ano ematjngiu um valor de 37,1%. Apesar disso,
verificou-se uma evolucao inferior a registada peddoria dos restantes 19 municipios, sendo
gue apenas os concelhos mais a nordeste do Pméabt Norte, como sejam Pampilhosa da
Serra, Gois, Arganil e Tabua e também os concalbdBenacova e Mortagua, evidenciaram
uma proporc¢ao inferior de residentes com a esdalde minima obrigatoria.

Avaliada também a situacéo relativa aos residerdes18 ou mais anos de idade que
obtiveram certificacdo pelos sistemas de reconhation validacdo e certificacdo de
competéncias, verificamos uma posicao relativa onudéntica a anterior por parte do
territério de Oliveira do Hospital, segundo dadbs$idns no portal do Instituto Nacional de
Estatistica (INE), uma vez que apresenta um registito baixo relativamente aos restantes
19 municipios.

Ou seja, enquanto concelhos como Coimbra, FigudaraFoz, Arganil ou Soure
registaram certificacdes de, respetivamente, 938, 190 e 185, Oliveira do Hospital obteve
apenas 102 certificados entre 2011 e 2017. A ndadi@lM foi, no mesmo periodo, de 134.

Outra perspetiva, igualmente importante do pontwisia de analise econdmica, € a
gue nos permite observar que o valor de 7,9% para@orcao de populacdo residente com

ensino superior completo ndo é ainda um valor cdpdavorecer otimismo na atratividade de
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novos investimentos por parte do territério de @& do Hospital. Importa, por isso, analisa-
lo com maior detalhe. Desde logo, representa apand3.2 posicdo no conjunto dos 19
municipios da CIM-Regido de Coimbra, estando tambastante abaixo da respetiva média,
que é de 10,5%. Por outro lado, ndo é também ranitoador o facto de, nas piores posicdes,
estarem apenas 0s municipios da Serra do Acor, cajaon Pampilhosa da Serra, Gais,
Arganil, TAbua e Penacova e também o concelho @eNégva de Poiares, o que € agravado
pelo facto de, ao contrario de Oliveira do Hospit@nhum destes municipios dispor de
estabelecimento de ensino superior. Alias, de tadp49 municipios, apenas Coimbra e
Oliveira do Hospital possuem estabelecimentos dmersuperior.

A situacéo de ter na sua oferta educativa um dstaieento de ensino superior €, em
si mesma, um fator potenciador de acesso a estt sévensino por parte dos residentes,
situacao que, pelo menos até 2011, ndo se confitmav

Para além disso, se além desta oferta estédo reumnitdém algumas condi¢bes quanto
aos outros niveis de ensino e quanto a outras ciaférgue, ainda que indiretamente,
favorecem a aprendizagem e 0 acesso ao ensinocager@os residentes, como € o caso de
Oliveira do Hospital, pelo que se depreende do muadbaixo, havera certamente outras
circunstancias que comprometem a adesdo dos ressdembtencdo de uma qualificagdo de
nivel superior.

Quadro 5. Entidades com potencial educativo na SIMegido de Coimbra, por
municipio

Museu / InstituicBes

Unidade Territorial Centro de Ensino . . . . Patriménio Total
: : Profissional empresariais Tecnolégico Naturais
Interpretativo Superior

Ensino Associagoes Centro Recursos

Coimbra 35 19 5 7 40 6 20 112
Figueira da Foz 4 0 3 1 (0] 6 7 21
Gdis = | 0 0 0 (6] 6 8 15
Lousa 3 (] 1 (8] (6] 4 7 15
Oliveira do Hospital 4 1 1 0 1 3 3 13
Arganil 2 0 1 0 0 6 3 T2
Pampilhosa da Serra 4 0 0 0 0 5 2 11
Mealhada 3 0 £l 0 0 4 2 10
Miranda do Corvo (4] 0 0 0 0 5 3 8
Cantanhede i} 0 Z] 1 % 2 1 7
Condeixa-a-Nova 2 0 0 0 0 4 1 7
Penela 1 0 Al 0 0 2 3 7
Montemor-o-Velho 0 0 2 0 o] 3 5 6
Mortagua [¢] 0 h ! 0 0 3 2 6
Penacova 1 0 1 0 (o] 3 1 6
Soure 0 0 1 1 0 3 1 6
Tabua 0 0 1 0 0 3 i 5
Mira 1 0 0 0 0 2 ik g
Vila Nova de Poiares 0 0 0 0 0 2 2: 4
Regido de Coimbra 42 20 20 10 42 72 69 275

Fonte:Caracterizacdo da comunidade escolaCIM-RC / FLUC (2015)
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Uma primeira tentativa de explicacdo podera residibase econdmica dos territérios
da Serra do Acbr e da parte mais nortenha do Pimibedior Norte, de que Oliveira do
Hospital faz parte, que ndo € formada por um grandeero de empresas com elevadas
exigéncias em termos de méao-de-obra qualificadaep por um lado, ndo desafia um maior
namero de residentes a procurarem obter maiorebficagbes e, por outro lado, néo
contribui para a retencao daqueles que, tendomhtidlificacdo de nivel superior, pretendem
uma ocupacéao profissional compativel com as qoatiies detidas. De facto, como afirma
Queiros, M. (2010, o trabalhador criativo, com ritdee elevadas qualificacbes, deve ser uma
peca essencial na transformacdo economica dasesidagortanto, da sua competitividade.

Outra explicacdo podera ser encontrada nos nieeoder de compra da populacao
residente em Oliveira do Hospital que, em comparagén os restantes municipios da CIM-
RC, podem ajudar a determinar a posi¢cao relativ®ldeira do Hospital no que respeita a
propensdo para a obtencdo de qualificagcdo de siygrior por parte dos seus residentes.
Outro dos elementos significativamente preditoressa propensdo, de acordo com o0s
calculos de regresséo linear realizados com re@ubeersas variaveis, € também o referente
a proporcdo da populacdo que ja obteve qualificagda ou superior ao 3.° ciclo, a qual,
como ja vimos, é também inferior a média da comadede a da maioria dos municipios que a
integram. A perda de populacéo verificada em canaos territérios € também causa direta
nos valores relativos a detencdo de qualificacaoivi superior por parte da populacdo, mas
com uma influéncia menor.

Em suma, podemos concluir com alguma segurancasytetores perda de populacao,
poder de compra da populagéo residente e a detdegfima qualificagdo igual ou superior ao
3.° ciclo determinam, de forma convergente, a pre@e@ da populacdo para a obtencao de
qualificacéo de nivel superior.

Em segundo lugar, na andlise da populagédo facenpoego, assinala-se, desde logo,
gue Oliveira do Hospital ndo faz parte daquelealewnimero de territdrios em que o maior
empregador é o préprio Municipio. Ou seja, emboMumicipio contribua para as taxas de
emprego com cerca de 220 postos de trabalho, exisigtros empregadores, no setor
secundério, com maior capacidade de criagdo degdsttrabalho, essencialmente na fileira
das confecdes, cuja importancia relativa em totlcimlo econdmico local abordaremos mais
adiante.

Tendo por base os dados do Instituto Nacional datiEsca, cuja desagregacao por

concelho s6 esta disponivel para os anos censitdeo2001 e de 2011, verificamos em
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primeiro lugar que a populagdo ativa se reduziudéeada em praticamente todos os
concelhos da Regido de Coimbra, exceto nos corgglboféricos da cidade de Coimbra,
Condeixa-a-Nova e Lousda, que aumentaram a suaggaouhtiva, respetivamente em 18,4%
e 10,1%. Com causas muito idénticas, ou seja, pxamidade a cidade de Coimbra e a
circunstancia de se assumirem como territoriosretsyos para residéncias de populacdes
mais jovens, estdo também os concelhos de Mealkade Miranda do Corvo, com
decréscimos de apenas 0,7% e 0,4%, respetivamente.

No outro extremo encontram-se os concelhos da 8erfgor, com elevadas taxas de
perda de populagdo ativa, como Pampilhosa da $ema-24,2%, Arganil com -19,1% e
Gois com -17,5%. As excecdes nesta parcela daomorisdo Tabua, com -0,8%, cuja
principal explicacdo se encontra no elevado paéénicidustrial que o concelho tem
evidenciado nos ultimos anos, designadamente at@d@éum grupo industrial do setor do
mobilidrio e Oliveira do Hospital, com -5,7%, sitda que foi sustentada por alguma
resiliéncia evidenciada pelas principais industdi@sonfecdes aqui existentes.

Quadro 6. Variacédo da populacao residente, populapéa e desemprego

Taxa de Populagédo ativa Variagdo |[Populacéo Taxa de

variagdo da desempregada | desemprego

populacdo

Concelhos intercensitaria
2011 2011 2001 2001-2011 2011
% N.9 N.9 % N. %

Regido de Coimbra -2,6 210 601 216 871 -4,9% 21635 10,3%
Arganil -10,9 4758 58719 -19,1P6 471 9,9%
Cantanhede -3|5 16 106 17 075 -5]7% 11445 ,0%
Coimbra -3,4 70 775 74 085 -4,9% 7177 10|1%
Condeixa-a-Nova 113 8 3p5 7 (14 18,4% 731 8,8%
Figueira da Foz -0(8 27 953 28 $82 -22% 3|552 12, 7%
Gois -12,4 154p 1818 -17,5% 149 9,6%
Lousa 11,8 8284 7593 10,1% 913 11)0%
Mealhada -1,6 9 807 9 8B1 -0,7% 35 8/5%
Mira -3,2) 5 39( 562P -4,2% 595 11,0%
Miranda do Corvo opR 5984 6 008 -0,4% 98 10{0%
Montemor-o0-Velho 2,7 12191 11 104 9,8% 1p18 10,0%
Mortagua -7,4 3853 4 362 -11,1% 324 8,4%
Oliveira do Hospital -5, 8 965 9 5Pp5 -5,1% 1026 11,4%
Pampilhosa da Serra -14.2 1870 1|807 -24.2% 130 9,5%
Penacova -8/8 6 707 7 332 -8,56% 590 88%
Penela -9.8 2 365 2 5p2 -7,3% 237 10(0%
Soure -8,1 7 871 8481 -7,4% 802 10,2%
Tabua -4.2 4997 5038 -0,4% 535 10,7%
Vila Nova de Poiares 31 3371 3136 715% 307 9,1%

Fonte: elaboracé&o propria com recurso a dadosmtsppados pelo INE
Na auséncia de dados mais atualizados quantoruiisio da populagéo ativa pelos

setores de atividade, apresentamos os dados do<Ca0ik1, desagregados por concelhos.
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Sé&o de assinalar, desde logo, os dados que confian@aior apeténcia do territorio
de Oliveira do Hospital para a afetacdo de trallalies ao setor secundario, principalmente
para o grupo das Industrias extrativas, transfoomses] energia gas e agua, ocupando o 2.°
lugar de toda a Regido de Coimbra, com 27,3% dalagfo ativa afeta a este sub-setor e
muito proximo do valor de 27,5% registado em TaAm.explicacdes para os resultados
destes dois concelhos ja foram apresentadas iragthate antes.

Quadro 7. Proporcéo da populacdo empregada pataatey (CAE Rev.3)

Setor Setor secundario Setor terciario
primario [Total Industrias|Construcéa¢ Total Comércio|Transportes [Alojamento|Atividades |Administracad EducagédofOutras

extrativas] por grosso |armazenagerfrestauragaolfinanceiras,publica e salde e |atividadeq

transfor- aretalho; |atividades de|e similares |imobiliarias{defesa; apoio

madoras, reparagéo |informacéo e cientificas dsegurancga social

Concelhos energia, de veiculos|de servicos  |social
gas e agud automéveig comunicacaol obrigatéria
e
motociclos
2011
%) %) %) % % 9 9 9 9 % % %o

Regido de Coimbra 38 24,9 16,1 8,7 2,3 16,3 58 57 9,0 7,623 4 4.9
Arganil 4,2 38, 254 13J5 56,9 14,7 13 b,4 5,9 8,2 15,6 2,8
Cantanhede 5|3 29,2 18,1 m,1 65,5 19,4 4,0 55 8,0 6,2 17,9 6| 4,
Coimbra 0,] 151 98 53 84,3 15,5 b,9 5,6 11,6 74 33,3 4.9
Condeixa-a-Nova 0|9 24,7 14.6 b,2 78,3 16,8 7,9 4,7 8,7 94 8 26 40
Figueira da Foz 3|5 31,6 28,2 B.4 64,9 15,8 54 6,3 8,6 70 6 17 4,72
Gois 6,3 31,1 189 12,3 64,6 18,9 1,0 5,9 4,6 13,0 17,0 4,1
Lousa 2, 26,6 17{0 97 70,6 1y,2 5,0 53 9,0 9,8 19,1 51
Mealhada 2,0 32/0 254 ,6 66,0 15,7 6,0 8,7 8,0 6,0 17,4 4,4
Mira 8,3] 27, 16,§ 10{9 64,1 18,2 B,9 B,5 7,3 74 L7,4 34
Miranda do Corvo 2,8 20,9 9,7 11,3 76,2 18,0 6,3 6,1 8,0 95 042 7,9
Montemor-o-Velho 6,8 25|6 144 11,1 68,2 16,1 8,1 4,8 7,5 8,6 19,9 3,
Mortagua 8, 35 2015 14,5 57,0 17,4 3,2 55 6,3 6,8 14,3 35
Oliveira do Hospital 2.p 430 21,3 15,6 54,5 16,4 3,8 4,6 6| 5, 5,0 16, 2.7
Pampihosa da Serra P,1 31,8 14,1 L7,7 66,1 9,6 31 6,0 4,8 77 1 214 31
Penacova 32 284 11,9 15,6 68,3 16,4 6,7 6,1 9,1 6,4 16,6 71
Penela 2,8 28|8 13,7 1%,1 68,9 17,8 55 4,1 6,1 8,7 23,4 34
Soure 2,7 24p 17)1 11 73,1 15,8 10,4 4,5 7,3 11,1 19,6 33
Tébua 5, 394 27|15 11,6 55,9 14,1 5,1 52 6,0 7,1 15,7 2,7
\ila Nova de Poiares 23 21,0 11,9 9,0 0,7 2.6 58 51 7,2 9,2 17, 3,

Fonte: elaboracé&o propria com recurso a dadosmlsppados pelo INE

Além disso e na comparagdo com a média de todd® aoncelhos da Regido de
Coimbra, Oliveira do Hospital tem -0,2% de poputaga setor primério, +18,1% no total do
setor secundario e -17,9% no total do setor teociar

Dentro do setor secundario, importa também destapasicao relativa de Oliveira do
Hospital no que respeita a percentagem de populdefe ao sub-setor da Construcédo e que é
também um forte indicador da escassez de qualifésaga populagéo ativa. Os dados de 2011
colocavam este concelho no terceiro lugar, com %5,6endo apenas ultrapassado por
Pampilhosa da Serra com 17,7% e por Penacova cgdfol& previsivel que os mesmos
dados tenham j& alguma erosao por efeito das @esabcorridas no sub-setor da Construcao
apos a crise do sub-prime, inclusive com o registam grande numero de insolvéncias em

empresas de construcdo, mas a posicao relativaenfera alterado substancialmente. Estes
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dados serdo mais adiante comparados com os dddtigoe ao numero e performance de
empresas nos varios setores de atividade.

No que concerne ao setor terciario, Oliveira dopitak ocupa o meio da tabela em
relacdo a proporcao da populagdo empregada no Cionpér grosso e a retalho e reparacéo
de veiculos automéveis e motociclos, ao passo gudélejamento, restauracdo e similares
nao vai além dum 17.° lugar, com 4,6%, apenas mejhe Soure, com 4,5% e que Penela
com 4,1%. O mesmo 17.° lugar revela-o também emcael as Atividades financeiras,
imobiliarias, cientificas e de servicos, a frenteRhmpilhosa da Serra e de Gois. Ou seja, por
um lado, ndo beneficia da existéncia de numercisufe de empresas e instituicbes deste
sub-setor com capacidade de gerar empregos eupor ndo tem caracteristicas de concelho
dormitério, capaz de cativar residentes com ocugmgirofissionais neste sub-setor em
empresas sedeadas na capital da Comunidade.

Por fim, relativamente aos restantes sub-setoresewicos, verificamos que Oliveira
do Hospital ocupa mesmo o ultimo lugar em Admiaisdio publica e defesa, seguranca social
obrigatoria, com apenas 5,0% da populacéo ativa afestas atividades, posicdo que melhora
um pouco na Educagéo, saude e apoio social, codfol@penas acima de Tabua, Arganil e
Mortagua.

Tendo por base dados bastante mais atuais, redativodesemprego, sdo também
possiveis outras abordagens relativamente aoowaritle Oliveira do Hospital e a sua
comparacdo com os restantes 18 municipios da Cdadmilntermunicipal da Regido de
Coimbra, com esta enquanto somatério de todos ,osob® a Nuts Il Regido Centro e com o
continente.

Verificamos que no passado més de setembro de®@lithero de desempregados no
concelho de Oliveira do Hospital foi de 623, dmiidos entre 299 homens e 324 mulheres.
Quanto a maturidade, a maioria (358, 57,5%) egstavsituacdo de desemprego h4 menos de
um ano, enquanto que em relacdo a sua precedépeiaas 67 pessoas (10,8%) estavam a
procura de 1.° emprego.

Na distribuicdo deste total de 623 desempregados péveis habilitacionais, verifica-
se que é nos niveis 3° CEB e Secundéario que sentemcquase metade do total de
desempregados, ou seja, respetivamente 139 (22%f0e (24%). Com qualificagcoes
inferiores a estas sédo 51 (8%) as pessoas deseaxdpsegom qualificacdo < 1° CEB, 113

(18%) aqueles que apenas concluiram o 1° CEB &34)(as que detém o 2° CEB. No outro
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extremo, ou seja, com a qualificagdo de nivel sapeencontram-se desempregadas 89
pessoas (14%).

Ja quanto aos escaldes etarios dos desempregalisisitauicdo revela que a maior
percentagem se situa no escaldo entre 35 e 54 @ms250 pessoas sem emprego (40%).
Com < 25 anos séo 92 (15%), com idades entre Z5am@s sao 109 (17%) e com > 54 anos
S&0 172 (28%). E ainda relevante observar que seng@egados com maiores qualificacdes,
secundario e ensino superior, representam 38% tdb doque o desemprego jovem (< 25
anos) se situa em 15%, que é, apesar de tudo,i@updiaxa nacional, que é de 11% e a
NUTS Il Centro e a Regido de Coimbra, ambas com.13%

Quadro 8. Populacao desempregada por concelhos

2018 (setembro)
Género Tempo de Inscrigag Situagdo face & procura
Concelho de emprego
- Novo Total
Homens | Mulhereq <1 Ano|l Ano ou { 1° Emprego Emprego
Continente 134916 1804P0 168 P14 147[192 34 834 240 5325 404
Centro 19 796 26 713 25804 20 765 6178 44 391 45 569
Regido de Coimbra 56|14 7 (407 7 P59 5362 1559 1L 062 6212
Arganil 1771 220 20p 197 B6 3p1 397
Cantanhede 330 437 467 BOO 88 679 767
Coimbra 192 2302 25b2 1471 526 397 4223
Condeixa-a-Nova 197 2115 217 155 44 328 372
Figueira da Foz 880 1213 1147 D76 259 1864 123
Gois 66 60 64 62 20 1P6 126
Lousa 219 283 316 186 65 437 502
Mealhada 158 198 291 130 41 B10 351
Mira 144 181 206 122 40 2B7 327
Miranda do Corvo 138 181 1p1 128 37 P82 319
Montemor-o-Velho 36P 503 450 422 114 758 872
Mortagua 63 v g4 56 2 6 140
Oliveira do Hospital 299 324 358 465 67 b56 623
Pampilhosa da Serra 50 50 39 61 7 93 100
Penacova 139 151 173 117 42 248 290
Penela 4p 47 58 B1 9 30 89
Soure 18D 264 225 2119 64 380 144
Tébua 208 163 190 1B1 62 309 B71
Vila Nova de Poiares 17 1p8 102 83 14 171 185
Carregal do Sal 91 181 116 106 17 P05 222
Nelas 177 241 233 1$5 /5 343 418
Seia 383 388 341 3$0 138 433 171

Fonte: elaboracéo propria com recurso a dadosmlsppados pelo IEFP, I.P.

Procurando depois estabelecer uma evolucdo doss migedesemprego ao longo do
tempo, desde o periodo em que estdo disponiveiadss mais fidedignos resultantes do
Censos 2011 até ao momento presente, deparamoemosalguma escassez de dados

estatisticos atualizados que permitissem obsewssa evolucdo em relacdo ao territorio de
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Oliveira do Hospital e em comparagdo com os ressamiunicipios da Regido de Coimbra e

também com os municipios com quem Oliveira do Hakphantém fronteiras comuns e,

portanto, alguma competitividade.

VerificAmos que estdo disponiveis na pagina ofidial IEFP, I.P., més a més, o

namero de desempregados por concelho, com digt@ibydor género, por tempo de inscri¢cao

e por situacdo face ao emprego, mas tambéem pdbesaarios e por niveis de qualificacéo.

Porém, estando apenas disponiveis dados em valbsedutos, ndo seria possivel,

com base nestes, estabelecer comparabilidade coos ¢erritorios, uma vez que ndo existem

dados percentuais. Importava, portanto, obter dadosertidos em taxa de desemprego

atraves de estimativa e que constam do quadrorgegui

Quadro 9. Taxas de desemprego efetiva (2011) rackii (de 2012 a 2017)
Taxa de Taxa de Taxa de Taxa de Taxa de Taxa de Taxa de
desemprego desemprego desemprego desemprego desemprego desemprego desemprego
estimada estimada estimada estimada estimada estimada
Concelhos
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
% % % % % | % %

Regido de Coimbra 10,3% 12,7% 12)6% 114,2% 1d),3% B,8% 7,5%
Arganil 9,9% 12,3% 15,0% 13,4P% 10,0% 10,p% 1011%
Cantanhede 9,006 11,3% 11,4% 9)9% 88% 1,6% b,8%
Coimbra 10,1% 12,7% 13,0p6 11,0% 10,[r% 9[{4% 1,7%
Condeixa-a-Nova 8,8%0 9,8% 9,1% 8,P% 7{2% 5,7% 4,5%
Figueira da Foz 12, 7% 15,8% 15,2% 14{3% 13,4% 11,6% 10,7%
Gois 9,69 11,0% 11,8%0 12,3% 11,1% 11)5% 8 6%
Lousa 11,0% 13,1% 12,7p6 12,0% 10,11% 7{8% g,9%
Mealhada 8,5% 10,9% 9, 7% 8,2% 7,6% 6/0% 48%
Mira 11,09 13,2% 12,1% 11,7p6 11,3% 10,B% 8|5%
Miranda do Corvo 10,090 9,2 11,9% 10,1% 8|6% 5,9% $,5%
Montemor-o-Velho 10,0% 14,0% 14,4% 11,6% 10{4% 9,2% ,1%
Mortagua 8,4% 8,6%0 8,5%0 7,8% 8,0% 6,p% 6|2%
Oliveira do Hospital 11,4% 13,00 12,1% 13,1% 11{8% §,3% 2968,
Pampilhosa da Serra 9,5% 9,[1% 8|8% 9,8% 10,2% 10,9% 7,8%
Penacova 8,8%o0 10,5% 9,8% 9,8% 8J1% 6,3% 4,9%
Penela 10,0% 3,8% 11,0% 11,2% 8,9% 7}3% 3,3%
Soure 10,2% 12,1% 11,1% 10,2% 9,r% 7% g,8%
Tabua 10,7% 15,6% 13,3% 12,9% 10,6% 92% 8,2%
Vila Nova de Poiares 9,1p6 12,1% 12,0% 11}4% 10,0% V,6% %1(8,0
Carregal do Sal 11,2p6 13,6% 15,p% 14|1% 11,7% D,2% 8,2%
Nelas 12,0% 15,3% 16,0p6 13,%% 11,8% 10,6% 1,6%
Seia 13,2% 16,7% 15,406 11,7% 11,0% 1110% 9,8%

Fonte: elaboracédo prépria com recurso a dados misppados pela DataCentro e
pelo IEFP, I.P.

Para a sua obtencdo tornava-se necessario obtetoantdados indispensaveis ao

calculo da taxa de desemprego e que € o valor palgg#o ativa. Nao estando este dado
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disponivel apds 2011, mas estando disponivel o dalgpopulacdo em idade ativa, ou seja, 0
namero de residentes com idades entre os 15 e asd obtivemos o valor estimado de
populacdo ativa para cada um dos anos de obserapiidgando ao valor da populacdo em
idade ativa a mesma percentagem que, em relacéia,ase obtinha em 2011 de populacao
ativa. Ou seja, populacao ativa estimada em 20d5exemplo, € igual a populacdo em idade
ativa em 2015 x populacéo ativa em 2011 / populagdadade ativa em 2011.

Apurada a populacéo ativa estimada em cada urardissde observacéo e para cada
um dos territorios, obtivemos a taxa de desempesgionada pelo racio entre populacéo
desempregada efetiva, com base nos dados do IPER; populagao ativa estimada.

Oliveira do Hospital surge neste contexto com uma tde desemprego de 8,2%,
correspondendo a 15.2 posicdo numa escala dedestrirelacdo a todos 0s 22 municipios
da amostra. A melhor posicéo é detida por Condeikimva com 4,5%, surge Coimbra com
7,7% e a taxa mais elevada corresponde ao teoritlgi Figueira da Foz. Estas posi¢cles
relativas ndo se alteram substancialmente faceaores efetivos registados em 2011, sendo
que, neste ano, a melhor posicao pertencia a Matégm 8,4%, Condeixa-a-Nova registou
8,8%, correspondente a 4.2 melhor posicao, Coimr@sentava uma taxa de 10,1%, na 13.2
posicdo, Oliveira do Hospital registou 11,4% e @na@enultimo lugar entre os 19 da CIM —
Regido de Coimbra, tendo abaixo de si apenas ellunde Figueira da Foz com 12,7%. Os
concelhos confinantes com Oliveira do Hospital thmbapresentavam resultados pouco
satisfatorios, designadamente Seia com 13,2%, Nmas 12,0.%, Carregal do Sal com
11,2%, Tdbua com 10,7% e Arganil com 9,9%.

Verifica-se também que, na transicdo entre 201D¥7,20 concelho que registou
maior decréscimo na taxa de desemprego foi o del®eom -4,8%, logo seguido de Nelas
com -4,4%. Oliveira do Hospital registou um deciréscbastante significativo também, com -
3,3%, sendo que no grupo daqueles com quem terteifr@s comuns apenas Nelas e Seia (-
3,4%) apresentaram maiores reducodes.

E ainda percetivel que o pico do desemprego nestedo se situou no ano de 2013,
apesar de nalguns casos ter havido registos neaiadgls em 2012 e em 2014. De um modo
geral todos os territérios registaram reducdesama tde desemprego exceto Arganil que
registou uma subida de 0,2%, a que ndo sera athaduacao particular resultante do
encerramento de uma grande industria de confeed@stanto reativada ha poucos meses.

Se atendermos a evolucdo do desemprego tendo per ds valores efetivos de

namero de desempregados, independentemente daag@puhtiva obtida por estimativa,
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vemos que os dados anteriores ndo sofrem granddsgicagbes, credibilizando assim o
meétodo estimativo utilizado. Seia e Nelas surgemb&an como concelhos com elevada
reducdo no numero de desempregados, em 4.° ggér°da toda a lista e respetivamente com
-43,6% e 37,4% em relacdo ao numero de desempregadose registava em dezembro de
2011. O primeiro lugar pertence a Mealhada, comonet08 desempregados (-47,4%) e
Arganil e GOis surgem, respetivamente, na penuléma ultima posi¢des, aguele com menos
88 desempregados (-16,2%) e este com apenas merdes@mpregados (-13,3%). Oliveira
do Hospital surge neste comparativo na 13.2 posajd@ixo do meio da tabela, com menos
253 desempregados, equivalente a um decréscinit @,

Quadro 10. Distribuicdo do niumero de desempregpdosyrupos etarios em 2017

com variacao entre 2011 e 2017

Grupo Eario Grupo Eario
Concelho <25 Anos | 25 -34 Anos 35 -54 Anps  >54 Ands < 25 AnbB5 - 34 Anog 35 - 54 Ands > 54 Anob

2017 2017-2011 2017-2011 2017-2011 2017-20L1
Continente 10,8% 18,36 43,4% 27,6% -1{1% -45% -3,8% D,3%
Centro 12,8% 19,796 41,0p6 26,$% -0,1% -413% -3,8% ,2%
Regido de Coimbra 13,006 20,1% 418% 251% 0,1% -b,6% 2,6% 8,1%
Arganil 16,5% 16,5% 38,2% 28,8% -0,5% -3,0% -718% 111,3%
Cantanhede 13,76 20,4% 39,8% 26|0% 1,7% -6,6% -1, 7% 6,6%
Coimbra 10,9% 23,4% 43,806 21,8% -1,11% -5/4% -0,9% T1.4%
Condeixa-a-Nova 11,1% 21,1% 42,4% 25/5% 04,1% -6,2% -#,9% ,09d41
Figueira da Foz 12,3% 18,3% 42,1% 27{2% 1,5% -6,1% -B,6% 2%|8,
Gois 19,29 13,1% 36,9 30,8% -5,4% -8,8% -3{7% 17,4%
Louséd 15,5% 18,296 46,806 19,5%% 0,p% -9/6% 0,4% ,2%
Mealhada 13,9% 18,16 41,9% 26,5% -2{4% -6,5% -2,6% 111,5%
Mira 11,0% 17,9% 43,3% 27,8p6 0,1% -5,1% 3[7% 149%
Miranda do Corvo 14,5% 20,006 37,0% 28,6% -1}0% -6,7% -3,5% 11,2%
Montemor-o-Velho 13,8% 19,606 41,4% 25,2% 0]6% -4 5% -4,4% ,3%8
Mortagua 14,2% 17,4% 37,2% 31,2% 2,1% -712% -3,9% D,0%
Oliveira do Hospital 18,7% 18,5p0 39,2% 23,p% 2(0% -5,7% ,9%B 7,59
Pampilhosa da Serra 11,9% 14)9% 36,6% 36,6% ,4% 4,2% ,0%t7 13,69
Penacova 13,0% 19,71% 34,8% 3244% -16% -2,9% -8,3% 12,8%
Penela 12,0% 14,50 35,9% 37,6% -3/4% -8,8% -2,1% 14,3%
Soure 16,6% 17,2% 38,1% 28,2% 5% -4{0% -9,1% 4,9%
Tabua 14,2% 19,5% 37, 7% 28,1% -1,8% 110% -11,3% 111,6%
Vila Nova de Poiares 16,206 18,0% 46,6% 19,2% -0,1% -5, 1%  1,4% -6,19
Carregal do Sal 12,706 12,4% 39,/% 35|2% {,6% -9,8% -I7,0% ,2%0.6
Nelas 14,3% 17,7% 43,12 24,9% 2,B% -2|6% -2,8% ,2%
Seia 16,2% 19,8%6 37,%% 26,0% 1,p% -0/8% -4 7% 7%

Fonte: elaboracado prépria com recurso a dadosmlsfiados pelo IEFP, I.P.

O quadro anterior apresenta a distribuicdo do narderdesempregados registada em
dezembro de 2017 pelos 4 grupos etarios da pomuktoZa onde se observa, por exemplo
que o maior desemprego jovem se situa em Gaois,utoanproporcao de 19,2%, logo seguido
de Oliveira do Hospital, com 18,7% e ambos muits@dos da média nacional, que era de
10,8% e das médias regionais que eram de 12,8%4.8,0%, respetivamente para o Centro e
para a Regido de Coimbra. Coimbra concelho, talochouséd, sua periférica, registavam

valores da ordem dos 11%.
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Em qualquer dos concelhos, exceto dois deles, arrfadia do desemprego situava-se
na populacédo com idades entre os 35 e 0s 54 anwbssive, cujas proporcdes estdo proximas
dos valores nacional e regionais. Pampilhosa da S@resenta proporcdes equivalentes nos
dois ultimos escalbes da vida ativa, ao passo qel® se distingue dos restantes por
apresentar uma propor¢do maior de desempregadfaéxaaetaria dos maiores de 54 anos,
tendo ainda a curiosidade de apresentar o tenceghoor resultado em termos de desemprego
jovem.

Quanto a variacdo destes dados por comparacédo @ de 2011, verificamos que
Soure foi o territdrio em que mais aumentou o nanter desempregados com idade entre os
15 e os 24 anos e que Gois foi aquele em que adigdo foi maior (-5,4%) ainda assim
insuficiente para evitar o pior lugar no desempriegem. Um dos dados mais significativos é
o do aumento generalizado do desemprego no grdpo elos maiores de 54 anos em que
todos os concelhos, exceto Vila Nova de Poiare$%h apresentam variacdes positivas.

Oliveira do Hospital, nesta matéria, apresentawrselhor resultado no escaldo dos
trabalhadores com idades entre 25 e 34 anos, canresucdo do numero de desempregados
de -5,7%, embora com 11 concelhos a apresentamanui¢des maiores do que esta. No
grupo etario dos menores de 25 anos apresenta asnaiates evolugdes, com um 19.° lugar
em 22, situacdo que melhora nos escaldes etannsdazles mais avancadas, com um 10.°
lugar no escaldo dos desempregados entre os 354 arsos e com um 8.° lugar no ultimo
grupo da vida ativa. Nao sera estranha a esta&du@or um lado, a reativacdo de algumas
das empresas de construgcdo civil, cujos postosratwlho tém sido maioritariamente
preenchidos por homens desempregados de longaaduyae tinham perdido 0s seus postos
de trabalho no ponto mais alto da crise da cor@trecdo imobiliario, em que a reducéo do
namero de desempregados homens é de 19,6% e, fporlamp, da retoma conseguida por
algumas das principais empresas da industria deéres e confecbes, que impulsionou a
melhoria do emprego para um grande niumero de nagdlggre tinham também sido afetadas
pela crise econdmica e financeira no seu periods oniico pés 2008, sendo que, no género
feminino, a reducdo do numero de desempregadde f&88,5%.

Tendo agora como foco o nivel habilitacional dosed&pregados, verificamos que o
maior volume de desemprego registado no final d&726e situa na populagcdo ativa
possuidora de qualificacdes mais elevadas, sermgtopm dos desempregados possuidores de

ensino secundario o mais abrangido pela situacatesiemprego, logo seguido daqueles que
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detém o 3.° ciclo do ensino basico. O grupo comamegpresentacdo é o dos desempregados
sem qualquer nivel de ensino completo.

Oliveira do Hospital apresenta valores que, emdsrproporcionais, estdo em linha
com os da regido comunitaria, com os da regidmptacom os do Continente.

Quadro 11. Distribuicdo do numero de desempregpdosivel escolar em 2017 com

variacdo entre 2011 e 2017

Nivel Escolar Nivel Escolar
Concelho <1°CEB| 1°CEB | 2°CEB| 3°CEB| Secundéril) Superiogr <1° (| 1°CEB | 2°CEB | 3°CEB | Secundari¢ Superio|
2017 2017-201{2017-201[12017-20{L112017-2011 2017-2(A017-201

Continente 6,5% 19,000 14,1% 19,6% 26{0% 14,2% 1,4% -A,7% 3%2, -1,9% 4,0% 3,5%
Centro 7,69 16,1% 12,36 20,1% 26,p% 17{3% 3,0% -6,1% $,6% ,4%;1 4,49 3.7%
Regido de Coimbra 5,6p0 14,1% 121%  20{9% 21,0% 2D,2% 2,29%,3%  -3,29 -1,2% 3,3% 5,1P6
Arganil 6,8% 19,1% 13,4% 21,86 30,1% 8,8% 0/0% -2,2% -3,2% ,1%p 8,29 2,3%
Cantanhede 7,1% 15,1% 11,5% 21}4% 24,1% 19,8% 4,0% 9,5% 4%]|-4, 0,4% 3,9% 5,7%
Coimbra 4,89 9,7% 9,4% 18,8% 27,6% 29,9% 25% -6,0% -5,5% 7%0, 1,6% 8,19
Condeixa-a-Nova 8,2% 12,1% 7,9%  20,0% 2711% 24,7% b,2% %416,0 -5,0% -0,99 3,5% 3,2%
Figueira da Foz 7,000 13,6% 14,4% 232% 21,6% 14,2% R,9% 3%6, -1,7% -0,5% 3,8% 1,8%
Gois 3,19 30,8% 8,5% 16, %% 31,%% 9,R% -2(9% 13,4% -4,9% 8,4% 9,5% -6,8%
Lousa 4,09 13,5% 13,4p6 23,6% 29,4% 16{1% 1,6% -1,9% £,2% 8%;2, 2,3% 3,09
Mealhada 4,4% 12,8% 9,9%  23,4% 27 4% 22,1% 2,1% -¥,6% 5,4% ,1%)]| 2 0,39 8,5%
Mira 3,9% 17,09 18,6%0 20,206 26,1% 14,2% -113%  -10,5% 5% %[L,6 7,6% 0,19
Miranda do Corvo 1,8% 16, 7p6 17,3%  20,0% 22|1%  22,1% -11,3%3,8% 3,39 -2,9% -4,3% 9,0p0
Montemor-o0-Velho 5,6% 15,80 12,1% 21,7% 28[6% 15,6% ,1% ,5%p -3,29 -0,9% 7,4% 2,1%
Mortagua 5,5% 24,8% 16,500 18,8% 16,1% 18)3% Q,5% -4,5% 6,5%0,1% -3,29 0,8%
Oliveira do Hospital 8,5% 14, 7% 13,.3%  24,9% 26|1% 13,5% 9%, -7,4% -4,6% -0,6% 4,606 3,2%
Pampihosa da Serra 4,0% 32,[1% 1219% 21,8% 23,8% 5,0% 0,8%,9% 0,29 -10,0% 3% 0,2P6
Penacova 47%  23,1% 17,1% 16,4% 2001% 18,1% D.8% -10,7% 3,4%,6% 3,09 8,0%
Penela 34%  359% 12,d% 18,8% 20§5% 94% ,4% 1D,7% 2,1% 4%}1,  -1,6% -5,99
Soure 5,2% 15,9% 9,1p6 21,3% 30,4% 18{0% 10% -21,3% #4,0% 9%;1, 7,29 19,1%
Tabua 9.2% 22,9% 13,776 22,2% 20,0% 12,0% 4,9% -1,1% 3,2% 4%;7, 2,7% 6,19
Vila Nova de Poiares 2,306 19,2% 15,4% 19/9% 33,8% D,4% 2%0, -3,7% -09% -11,4% 13,4p6 2,8%
Carregal do Sal 7,80 25,4% 19,2% 21|8% 1%,3% ,5% 0,0% 1,594,6% -2,29 2,7% -0,4%
Nelas 11,3% 14,8% 14,56 19,2% 23.p% 16}3% 4,6% -8,0% 4,4% ,9%;1 0,29 5,6%
Seia 7,69 21,4% 14,4P6 19,1% 23,p% 13{9% 3,6% -8,6% £,9% 1,4% 3,6% 2,99

Fonte: elaboracé&o propria com recurso a dadosmlsppados pelo IEFP, I.P.

Da andlise mais detalhada ao quadro anterior,icase que Oliveira do Hospital
apresenta uma das mais altas taxas de desempregessmas sem qualquer habilitacao,
havendo apenas dois concelhos com proporcdes Hesigdas, no caso, Tabua e Nelas,
situacado a que nédo é estranha a forte industigalizdestes territorios e a exigéncia de pessoal
com algum nivel de qualificacdo por parte das snatades industriais e onde carece a oferta
de emprego para pessoas menos qualificadas eispamnibilidade destas para aceitarem uma
colocacdo em alternativa a manutencéo de uma &dwde beneficidrio de apoios sociais.

No extremo oposto dos niveis escolares, verificatamsbém que a posicdo de
Oliveira do Hospital se modifica muito em termosm@arativos na proporcdo de
desempregados com qualificagdo de nivel superioa¢iio em que passa para um 8.° lugar na
lista ordenada por ordem crescente. Ou seja, apenagos municipios apresentam valores

relativos inferiores e que, naturalmente, sao tadaldo efeito convergente de duas realidades
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incontornaveis. Uma dela, ja assinalada antes eayeda que sédo estes concelhos que tém na
sua populacédo residente uma menor proporcéo degsessm qualificacdo de nivel superior,

a outra é a constatacdo de que, na falta de aferfaostos de trabalhos compativeis com as
habilitagcGes obtidas pela populacao residente, alonante a mais jovem, esta procura novos
locais de residéncia com outra prosperidade emotedae mercado de trabalho, contribuindo
assim para a diminuicdo do numero de desempregeaios qualificacdo superior, mas
também para a diminuicdo do numero de residentesgc@lificacdo superior.

Significa isto que, quaisquer que sejam as peksetle observacao do territorio em
termos de desemprego, Oliveira do Hospital surge dados pouco animadores, sempre mais
proximo dos concelhos que apresentam os pioresitagss, do que daqueles que,
beneficiando de circunstancias e contextos es#igtumais favoraveis, apresentam os dados
mais positivos em termos de ocupacdo da sua p@uukdiya. Observando também os dados
relativos a variacdo da populagédo entre censostame do quadro 6, constata-se também
uma elevada correlagéo inversamente proporcioried aa menores redugdes do desemprego,
em valores relativos e em valores absolutos e awresaperdas de populacdo. Os concelhos
da Serra do Acor, ou seja, 0s mais a norte do Pintaior onde se inclui também Oliveira
do Hospital, estdo neste grupo.

Em terceiro lugar, tendo em perspetiva uma abordadjéerente quanto aos dados
demograficos disponiveis, importa enquadrar a @itniaatual do Municipio ao relacdo a
indicadores como o indice de envelhecimento dalpofa (populacéo idosa / populacéo
infantil e juvenil, o indice de dependéncia de aoépopulacdo idosa / populacdo em idade
ativa) e o indice de dependéncia total [(populag&mtil + populagéo idosa) / populacdo em
idade ativa]. Veremos, pela observacédo dos dadpewmiveis, que a posicao de Oliveira do
Hospital se mantera pouco favoravel em relacédes @sdicadores.

Quanto ao indice de envelhecimento da populacadiceese para toda a regido de
Coimbra um enorme agravamento entre 2001 e 20hdosmesmo dramatica a situacao
observada em Pampilhosa da Serra, em que o numeeidosios ultrapassa o quintuplo do
namero de criancas. Curiosamente, é também o (odnoelho que regista um pequeno
retrocesso deste indice na transicéo de 2011 para 2

Oliveira do Hospital, cujo indice de envelhecimedto populacdo em 1970 era de
56,16 %, que subiu para 67,20 % em 1981, para 99,281 1991 e para 134,3 % em 2001
segue a tendéncia da maioria dos restantes coscalfp@avando sempre entre 2001 e 2017 e

agravando mais na transi¢do entre 2011 e 2017.eB@rd-Nova e Lousa até melhoraram o
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indice de envelhecimento entre 2001 e 2011, mdaraal a agrava-lo em 2017, apesar de
tudo para valores muito aceitaveis, da ordem d6%013endo que o melhor concelho abaixo
destes, Vila Nova de Poiares, apresenta em 201lindice de 149,3%. Oliveira do Hospital
surge com 231,7%, num 14.° lugar na ordem crescetdo abaixo de si os concelhos de
Penela, Soure, Penacova, Seia, Arganil, Mortagas, &Pampilhosa da Serra.

Quadro 12. indice de envelhecimento e indicessgentiéncia entre 2001 e 2017

indice de envelhecimen{o indice de indice de indice de dependéncia

Concelhos dependéncia | dependéncia d¢ total
infantil idosos
2017 201 200 2017 2001 2017 2011 4017 P011 2001

Regido de Coimbra 2089 1742 x 1908 2p,07 39,86 B4,95 9| 58,55,
Arganil 2844 261p 19116 16,06 18[15 4572 4},37 61,8 65,5 8,2 6
Cantanhede 2292 1927 1450 1856 20,12 4254 B8,77 61,1 ,9] 5852,4
Coimbra 1992 1649 1196 20J11 1486 40,06 31,09 60,2 49,945 4
Condeixa-a-Nova 1335 1162 1271 2224 2432 29,70 P82519 5 524 51,0
Figueira da Foz 2072 1704 1445 1902 2p41 3941 B4,7784 5 55,2 50,p
Gois 297,2 2804 2715 17406 1996 51,02 5p,97 68,2 75,9 79,1
Louséa 1315 103j0 1071 22]23 2489 2924 2565 51,5 50,5 8| 49,
Mealhada 1889 1526 1208 1886 21,01 3563 32,06 54,5 53,501
Mira 225, 189,0 134/6 1867 2031 4214 38,39 60,8 58,7 52,0
Miranda do Corvo 211{1 1535 11P6 1564 2p50 33,00 B1,0548,6 51,4 52,p
Montemor-o0-Velho 1970 17742 1509 1898 1962 37,39  34,7656,4 54,4 54,0
Mortdgua 2956 246|6 179,7 16|83 14,74 49,74 43,75 66,6 61,511
Oliveira do Hospital 2317 18¢,2 1343 1487 20,83 41,40753 59,3 58,4 59]6
Pampilhosa da Serra 53,9 590,6 3B4,0 14,06 14,29 74,93,66 78 89,( 92,9 875
Penacova 275|8 200,8 14p,7 16,28 1p,07 4491 B8,29 61,2 57,82,6
Penela 2723 2300 21%7 1846 2153 50,26 49,52 68,7 71,1 ,7] 66
Soure 2720 23311 2073 18|32 19,71 5D,00 45,95 68,3 65,7 5| 59,
Tabua 2032 17315 1535 17|95 2128 3647 36,92 54,4 58,2 8| 65,
Vila Nova de Poiares 149,3 120,9 107,6 18,64 43,06 7,837,892 461 50,p 5416
Carregal do Sal 2200 1709 1321 1890 283 4158 [39,000,5 6 61,4 57,9
Nelas 2149 173J0 1440 19)96 2194 4289 37,96 62,9 59,9 8| 53,
Seia 2789 236J3 1580 16)22 1456 4524 39,12 61,5 55,7 54,9

Fonte: elaboracéo propria com recurso a dadosmlsppados pela DataCentro

Quanto ao indice de dependéncia infantil, OlivdivaHospital volta a registar valores
pouco animadores em comparagdo com os restanteslltos da Regido de Coimbra, n&o
indo além de um 15.° lugar na respetiva ordenagéoethdente. Para além disso regista uma
diminuicdo do racio de criancas e jovens relativameaos residentes em idade ativa, na
transicéo entre 2011 e 2017, o que significa gdeanéscimo do nimero de criangas e jovens
foi ainda mais drastico do que o decréscimo de lpgaa em idade ativa, como provam as
respetivas percentagem de reducéo de -19,5% eldé.-6

Os lugares mais honrosos séo mais uma vez pertes@gondeixa-a-Nova e Lousa.
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Estes, com taxas de 22,2%, demonstram assim aapaaidade de atracdo de casais
jovens com filhos, fator que é muito determinaraeam competitividade dos territorios.

No extremo oposto esta naturalmente o concelhcadgpifhosa da Serra, com apenas
14,06% de indice de dependéncia infantil em 20&ihoea tenha piorado apenas em 0,23%
face a 2011.

O indice de dependéncia de idosos apresenta tamiy&revolucdo galopante entre
1970 e 2011, de tal modo que, para 0s anos ceosit@nalisados, as taxas sao,
respetivamente, 26,19%, 27,20%, 30,41%, 33,64%,%3%¢. Entretanto a situagdo agravou-
se ainda mais com um crescimento da mesma taxa palar mais alto de sempre, 41,40% e
que, no contexto da Regido de Coimbra, é tambémalan muito elevado, sendo apenas o
10.° mais baixo do conjunto dos 19 municipios. Rénoga da Serra ocupa o pior lugar com
74,93%, embora melhorando em relacdo ao valor ¢g6Z8em 2011, o que diz bem das
enormes dificuldades deste concelho em termos rdenjgie etaria e do que isso representa
quanto as condi¢des de desenvolvimento econénsooial.

Quanto ao indice de dependéncia total, que comugteito positivo de um com o
efeito negativo do outro, verificou-se em relacdoliaeira do Hospital uma evolucdo sempre
no sentido descendente desde 1970, com este asithtena registar 72,81% e depois 1981
com 67,68%, 1991 com 61,05%, 2001 com 59,60% e 26t 58,40%. Em 2017 regista-se
um retrocesso para 59,30%, que é resultado de eito ebnjugado de trés fatores, embora o
de maior peso seja o0 da reducéo do nimero de gessoalade ativa em 801 habitantes, uma
vez que o numero de criancgas e jovens diminuiu 63flie faria baixar o racio e o numero de
idosos subiu numa proporgéo inferior, no caso, &#. E claro que, ndo obstante este
aumento da taxa de dependéncia total em 2017, dadere que a mesma esteve sempre em
queda desde 1970, o que até poderia parecer um pizgitvo para a situacdo social
concelhia; porém, é o lado negativo desse indicgderinfluencia a sua diminuigédo e isso é
um fator desfavoravel, na medida em que esse aenEsnao reflete sendo a clara
diminuicdo da populacédo infantil face a populacdoi@ade ativa, bem como o impacto nos
resultados da transferéncia progressiva de populadantil para o agregado intermédio ao
longo das décadas analisadas, sem que nos mesmodopetenha havido as devidas
compensacfes em termos de crescimento ou, pelosmdaomanutencdo do numero de
criancgas e jovens.

Em suma, falamos de um concelho que comunga deasng#racteristicas dos

concelhos do interior do Pais, na sua generalitedi¢orios de baixa densidade, em que se
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verificam grandes desequilibrios na evolucdo papotel, com reflexos na criacdo de

riqueza local e nas condicbes econdmicas geraia. &é@m disso, nem o facto de possuir
algum potencial em termos de fixacdo de empresaetiw secundario altera muito os seus
parametros de desenvolvimento demografico e sawalparativamente com o0s demais
concelhos do Pinhal Interior Norte e com os serisios Carregal do Sal, Nelas e Seia.

1.2 Enquadramento Politico e Legal

O territério objeto do presente estudo de casaespaonde, do ponto de vista politico e
legal, a uma autarquia local de nivel municipa¥lunicipio de Oliveira do Hospital que, nos
termos constitucionais, dispde de autonomia adinatiga e financeira e poder regulamentar.

Tem como principal enquadramento legal a Lei dasaryuias Locais, Lei n.°
75/2013, de 12 de setembro e a Lei das Financasd,dei n.° 73/2013, de 3 de setembro.

A primeira estabelece como 6rgaos dos municipassambleia municipal e a camara
municipal, sendo que, doutrinariamente, se attdombém ao presidente da camara municipal
o estatuto de 6rgdo municipal, uma vez que dispdepthpeténcias proprias estabelecidas na
propria lei, para além das que Ihe podem ser deédegaelo 6rgao executivo.

Nos termos do referido diploma, que € estruturpata a vida das autarquias locais, 0s
municipios tém como atribuicbes gerais a promocsavaguarda dos interesses proprios das
respetivas populacdes, em articulagdo com as fsegie, especificamente, aquelas que se
enquadram nos dominios do Equipamento rural e arbda Energia, dos Transportes e
comunicacoes, da Educacao, do Patriménio, cultwiéreia, dos Tempos livres e desporto,
da Saude, da Acdo social, da Habitacdo, da Pmtegh do Ambiente e saneamento basico,
da Defesa do consumidor, da Promoc¢éo do desenvattimdo Ordenamento do territorio e
urbanismo, da Policia municipal (quando existad €doperacéo externa.

A assembleia municipal é designada como oOrgaoetalivo, na medida em que nao
exerce diretamente competéncias executivas, cabbade@ssencialmente, acompanhar e
fiscalizar a atividade da camara municipal e apraasm propostas e projetos de maior
relevancia para a atividade do municipio em maféranceira e tributaria, em ordenamento
do territério e em matérias regulamentares em gerale enquadramento do poder de
autoridade que cabe a camara municipal.

A esta, enquanto Orgdo colegial, e ao presidente cdmara municipal,
individualmente, cabem-lhes inUmeras competéncias neatérias executivas de diversa

indole, através das quais sé@o concretizadas bsiafies ou fins publicos atras mencionados.
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As autarquias locais estdo sujeitas a obrigacdoeldboracdo e aprovacdo de
documentos previsionais, sendo 0 orcamento sugeoprincipios do equilibrio orcamental,
da anualidade e plurianualidade, respetivamengegarcamento e para as grandes opc¢des do
plano, unidade e universalidade e da ndo consignagdutela administrativa compete ao
Governo, através da Inspecdo Geral de Financaandestainda as autarquias sujeitas a
fiscalizacéo prévia e sucessiva do Tribunal de &ont

Dentro do mesmo territorio existem ainda as autasglocais de nivel de freguesia,
que sdo atualmente 16 e que possuem também algamasribuicdes atrds descritas, embora
com ambito geografico circunscrito ao respetivattao.

Todos os 0rgaos colegiais sao eleitos por sufrdiggdo e universal, para mandatos de
4 anos, sendo que o presidente da camara municipasponde ao primeiro elemento da lista
mais votada para a camara municipal. A assembleigiaipal é constituida por membros
eleitos diretamente e pelos presidentes das jontasioes de freguesias, 0s quais tém assento
na assembleia municipal por ineréncia dos cargescelos nas freguesias. A assembleia de
freguesia € constituida por membros eleitos diretaenpara o respetivo 6rgao, sendo que o
primeiro elemento da respetiva lista assume a tudedoresidente da junta de freguesia.

Em matéria financeira, 0 Regime Financeiro das iyuias Locais e das Entidades
Intermunicipais, constante da Lei n.° 73/2013, di 3etembro, fixa para os municipios um
engquadramento legal no que respeita aos assumiascéiros que inclui poder tributario
proprio, participacdo nos recursos publicos nadsonaaterializada nas transferéncias
regulares do Orgcamento de Estado, isencdo de ¢empostos, beneficios fiscais e, também, o
direito a beneficiar de receitas proprias.

1.3 Enquadramento Econdmico e Social

A industria representa a atividade principal do €&timo, com relevancia nos sectores
das confecBes, mobiliario, transformacédo e tratémnede madeiras, transformacdo e
tratamento de granitos e marmores, metalurgiaréigeinddstria alimentar.

Existe, contudo, uma atividade relevante no setwngsio, muito relacionada com
pequenas exploracdes agricolas onde se desenvoblvagricultura de subsisténcia, em que
os produtos se destinam essencialmente ao autewongas préprias familias, ndo gerando
fluxos financeiros nem postos de trabalho com ‘nparmanente em namero significativo.

Era pelo menos isto que se dizia de Oliveira dopiaisha alguns anos atras.

Mas a realidade atual alterou-se um pouco relatwvdena esta forma de caracterizar

economicamente o concelho de Oliveira do HospEalerdade que a indlstria assume a
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maior propor¢cdo em toda a atividade do concellje,s® nimero de trabalhadores, seja em
volume de negdcios, mas a sua representatividadeelpdo ao total tende a reduzir-se
progressivamente, dando lugar a uma maior predowimd@o setor terciario, principalmente
algumas atividades relacionadas com a chamadam@social.

Segundo dados de 2012, que s&o 0s mais recentésnadondesagregacao por
concelhos e por atividades econOmicas, as atividddeapoio social representam 0,9% em
volume de vendas, mas representam ja 2,38% em ghessoservico nas empresas. Em
namero de empresas as atividades de saude hunagiodoesocial estdo representadas por 78
empresas em 1687 no total de todas as atividadpse equivale a um peso de 4,62%.

Tendo por base os mesmos dados de 2012, podemifisaveque todo o setor
secundario representa, em volume de vendas, 52@%otdl produzido no concelho de
Oliveira do Hospital sendo neste parametro um a@osealhos mais bem colocados face ao
total dos 22 concelhos analisados, assumindo agaiposicao da ordem decrescente.

Quadro 13. Volume de negdcios por setores no a2

Concelhos Total Setor Primario Setor secundario Setor terciario

10°€ 10€ % 10°€ % 10€ %
Arganil 161 06 7 418 4,6%0 67 860 42, 1% 68976 42,8%
Cantanhede 833 1415 16 (72 19% 452|823 54,4% 341 393 13,4%
Coimbra 2652739 13 8p1 0,94% 431 b22 16,3% 2 20f 396 %83,2
Condeixa-a-Nova 209 567 1338 0,p% 78|646 37,5% 12p 584 ,8%h1l
Figueira da Foz 2586 8R1 33 364 13% 1924690 Th5% 7636 24,29
Gois 47 917 5 066 10,6P0 22 190 47, 6% 17513 36,5%
Lousa 304 718 2 425 0,8% 116 768 38|3% 164 250 54,6%
Mealhada 353 406 12 4p2 3,%% 105 P22 3d,0% 23B 762 66,1%
Mira 167 444 27 546 16,590 54 907 32,B% 841250 50,3%
Miranda do Corvo 107 5%4 6 9P6 6,5% 27033 24,1% 71053 1966
Montemor-o-Velho 262 017 20 7Dp2 7,9% 6371 24,3% 177 540 67,7%
Mortagua 287 283 16 108 5,8% 93 328 32{5% 164 877 58,8%
Oliveira do Hospital 316 723 2 8p8 0,9% 164 b84 54,0% 2419 47,19
Pampilhosa da Serra 64 441 1 660 24,4% 49 017 16,1% 13 41320,8%
Penacova 142 774 4 686 3,8% 3961 21,7% 9p 228 64,6%
Penela 79 764 5216 6,4% 45 525 57}1% 24 183 3P,8%
Soure 165 319 44 474 26,9% 34 B37 2018% 76 455 46,2%
Tabua 186 312 2378 1,3% 123 $69 66]4% 59 896 3P, 1%
Vila Nova de Poiares 312 8p1 1676 0,5% 50946 16,3% 8079 83,09
Carregal do Sal 166 0[5 2 639 1,6% 76(238 4%,9% 8 072 4%dh2,
Nelas 332 36P 1092 0,3% 217 37 65|5% 114173 3B,1%
Seia 346 67R 1421 0,4% 153 148 4412% 194 038 56,4%

Fonte: elaboracé&o propria com recurso a dadosmtsppados pelo INE
Porém, quando observada apenas a industria trereedora face ao total do volume
de vendas, a posi¢cao de Oliveira do Hospital dpsca o0 9.° lugar, com 32,0%, abaixo de

Figueira da Foz, Tabua, Nelas, Carregal do Saltabhede, Penela, Arganil e Lousa.
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J& tinhamos concluido antes, quando fizemos asanab emprego, que o setor
secundario é aquele que tem maior contributo paegpacidade de gerar emprego em Oliveira
do Hospital, tendo também sido referido, com basedados censitarios de 2011 que, dentro
deste setor, havia uma forte propor¢cdo por parte etapresas da industria extrativa e
transformadora e que a seccao F — Construcéo, mssuma representacédo de 15,6%, sendo
apenas ultrapassado por Pampilhosa da Serra c@# E7por Penacova com 16,6%.

Vemos no quadro seguinte que os dados de 2012enakesaram substancialmente,
embora se tenha registado num Unico ano uma reddgdaimero de pessoas no setor
primério e, sobretudo, uma grande transicdo de egoprdo setor terciario para o setor
secundario. Veremos mais adiante quais as variagtesglores relativos entre 2012 e 2016,
quer para o numero de pessoas ao servico, queétamdra o volume de negdcios, tendo por
base dados mais recentes disponiveis na plataf@ata Centro que, no entanto, ndo
contempla a totalidade dos concelhos que tém estdzlnossa observacao.

Quadro 14. Pessoal ao servico das empresas pogsatoano de 2012

Total Setor primario Setor secundario Setor terciario

Concelhos
N.° N.° % N.° % N.° %

Arganil 2814 94 3,4% 1501 53,3% 1409 42.0%
Cantanhede 10220 316 3,1% 4838 42,4% b498 53,8%
Coimbra 48330 384 0,8%% 7383 15,8% 40663 83,9%
Condeixa-a-Nova 3331 b1 1.9% 1030 30/9% 1250 67,5%
Figueira da Foz 183%4 6B3 3, 1% 6973 38]0% 10698 5B,3%
Gois 871 88 10,1% 423 48,6% 352 40,1%
Lousa 3636 P 1,9% 1408 38, 1% 2153 59|12%
Mealhada 5467 135 2,5 1403 25,[/% 3872 70,8%
Mira 3077 39( 12,7% 10311 32,9% 16454 53J8%
Miranda do Corvo 2205 189 8,d% 459 29.0% 1312 59,5%
Montemor-o-Velho 4678 530 11,3% 1563 33,4% 4579 5%,1%
Mortdgua 2704 260 9,6%0 12[12 44,8% 1p06 44 6%
Oliveira do Hospital 5175 101 2,0% 2151 53,5% 4323 44 9%
Pampilhosa da Serrg q12 38 7,4% 220 43,0% 230 44,9%
Penacova 2828 121 4,3% 976 34[/5% 1682 59,5%
Penela 143p 85 3,80 631 44.1% y32 5111%
Soure 283D 201 7,1% 8y7 30,9% 1637 5717%
Tabua 3538 99 2,8% 21P8 62,2% 1172 332%
Vila Nova de Poiares 22)6 36 1,6% Y98 35{1% | 422 6p,5%
Carregal do Sal 2525 B7 3,4% 1108 43|9% 1318 5P,2%
Nelas 301y 6p 2,0% 1413 46,8% 1475 48]9%
Seia 5300 P 1,7% 2142 40,4% 356 57|7%

Fonte: elaboracao propria com recurso a dadosmitsipipados pelo INE
Este quadro permite constatar, desde logo, queal #rganil e Oliveira do Hospital,
por esta ordem, sdo os concelhos com maior incaggor de mao-de-obra nas empresas

integrantes do setor secundario, situacdo que medw tipo de atividades, industria e
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construcdo, que existem nestes trés concelhosp sgpredem Oliveira do Hospital € a industria
de confecdes a que absorve maior volume de madade-o

Uma vez que os dados de 2012 contém alguma desg§egpodemos tambéem
acrescentar que a populacéo ativa afeta & constauffu de 15,6% em 2011 para 23,3% em
2012, estando abaixo dos concelhos de Gois, Pamspilda Serra, Penacova e Penela. Por
outro lado, acrescentaremos também que o pesssahdgo nas restantes atividades do setor
secundario passou de 27,3% em 2011, para 29,8%0&6h 30 passo que a proporcao de
trabalhadores no setor terciario desceu de 54,5%2@kh para 44,9% em 2012, sendo esta
uma alteracdo com grande significado e para a mfi@lfoi obtida explicacdo razoavel, até
porque a fonte de informacao € a mesma.

Quadro 15. Numero de empresas por setores no azl@e

Total Setor primario Setor secundario Setor terciario
Concelhos
N.° N.° % N.° % N.° %

Arganil 1052 49 4,7% 32b 30,9% 618 64,4%
Cantanhede 38717 197 5,19 806 20,8% 2874 74,1%
Coimbra 17957 194 1,19 169D 9,4%0 160y3 89,%%
Condeixa-a-Nova 1543 36 2,3% 237 15,4% 1270 82,3%
Figueira da Foz 6034 305 5,19 87D 14,4 4861 80,5%
Gois 359 35 9,7% 100 27,9% 224 62,4%
Lousa 156(Q 43 2,8% 25b 16,4% 1262 80,9%
Mealhada 2007 67 3,3% 349 17,4% 1591 79,3%
Mira 1289 53 4,1% 237 18,4% 998 77,9%
Miranda do Corvo 1194 83 7,0% 29% 24, 7% 816 68,3%
Montemor-o-Velho 2229 341 15,39 374 16,8%0 1514 67,9%
Mortagua 1011 101 10,09 301 29,8% 609 60,2%
Oliveira do Hospital 1687 56 3,3% 424, 25,1%0 1207 71,3%
Pampilhosa da Serra 257 pal 8,2% 7] 28,4% 143 63,4%
Penacova 1478 71 4,8% 438 29,6% 969 65,6%
Penela 547 25 4,6% 138 24,3% 389 71,1%
Soure 1400 74 5,3% 291 20,8% 1085 73,9%
Tabua 952 54 5,7% 245 25,7% 643 68,4%
\ila Nova de Poiares 740 25 3,4% 159 20,590 563 76,1%
Carregal do Sal 762 68 8,9% 182 23,9%0 512 67,24%
Nelas 1033 46| 4,5% 155 15,090 832 80,5%
Seia 2032 70 3,4% 397 19,5% 1565 77,0%

Fonte: elaboracé&o propria com recurso a dadosmlsppados pelo INE

Interessante é também a informacao que nos mostrmero de empresas por setor de
atividade, em que o setor terciario preenche adgramaioria, com 1207 empresas de um total
de 1687 que estavam identificadas em 2012. Podetesde jA concluir que, apesar do
namero elevado de empresas no setor dos servgiesp@ equivale a ter o maior volume de

negocios ou 0 maior numero de trabalhadores. Qu éejo setor terciario que o volume de
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negocios por empresa € menor e € também no seti@ri® que o numero de trabalhadores
por empresa é menor.

Com um pouco mais de detalhe, podemos tambémoazertue em 2012 o volume de
negocios por empresa foi em Oliveira do Hospitdpetivamente, de 51,74 milhares de euros
no setor primario, de 388,08 milhares de eurosetor secundario e de 123,65 milhares de
euros nos servicos, considerando-se como senadas s seccoes de G a S da CAE Rev. 3.

Quadro 16. Volume de negocios por empresas e fmesao ano de 2012

Concelhos Setor Primario Setor secundario Setor terciario

N.© Emp. 10€ me/Emp |N-° Emp. 10€ me/Emp [N-° Emp. 10€ me€/Emp
Arganil 49 7 41 151,38 325 67 860 208,75 678 64976 101,73
Cantanhede 197 16 072 81458 BO6 4521823 561,77 2 874 3p1 39 125,71
Coimbra 194 13 841 71,04 1 490 431 p22 25p,33 16 073 2327 137,34
Condeixa-a-Nova 36 1388 37|17 237 781646 331,75 1270 5849 102,08
Figueira da Foz 305 33 3p4 109,39 B70 1926690 2214,44 861l4 626 768 128,94
Gois 35 5 066 144,14 1P0 22 190 227,70 224 11513 8,19
Lousa 43 2 42b 56,39 2b5 116 768 457,80 1262 16 250 131,74
Mealhada 6y 12 492 186,44 349 105 P22 303,44 | 591 233 762 46,931
Mira 53 27 54¢ 519,74 237 54 907 231,62 P98 84250 4,42
Miranda do Corvo 83 6 996 84,p9 495 27 P33 9,62 816 7]L 053 87,07
Montemor-o-Velho 341 20 702 60,71 374 6371 170,48 1514 77 54 117,2¢
Mortagua 101 16 108 159,49 J01 93 B28 30PB,99 609 16B 877 30077
Oliveira do Hospital 56 2898 51,74 424 164 b84 388,08 07,2 149241 123,45
Pampilhosa da Serra 21 1 560 74,28 73 49 017 670,90 163 41313 82,2
Penacova n 4 686 66,00 438 39b61 90,31 969 9p 228 95,18
Penela 2b 5216 208,66 133 45 b25 34p,11 389 2b 183 67,31
Soure 74 44 404 601,P0 291 34 B37 11y,96 1035 7p 455 73,87
Tabua 54 2 378 44,04 245 123 $69 504,56 653 59 896 01,72
\ila Nova de Poiares 25 1676 67,03 |52 50[{946 335,04 563 59 8271 461,417
Carregal do Sal 68 2 6B9 38|80 | 82 76238 418,60 512 g7 072170,09
Nelas 44 109 23,14 1b5 217 637 1 408,51 832 110 173 132,42
Seia 7 14201 20,30 3p7 153 148 385,68 1565 19p 038 122,71

Fonte: elaboracé&o propria com recurso a dadosmlsppados pelo INE

Ou seja, é no setor secundario que se verificamaiar atividade econdmica, tanto
em valores absolutos, como em valores relativog fas nimero de empresas. Neste
parametro, Oliveira do Hospital ocupa um honro$ol@ar na ordem descendente dos 22
concelhos analisados, estando a sua frente pelmmanesdem Figueira da Foz, Nelas,
Pampilhosa da Serra, Cantanhede, Tabua, Lousareg@hdo Sal. Convém salientar neste
dado que os concelhos de Figueira da Foz, PamapiltteoSerra e Nelas apresentam indices de
concentracdo do volume de negdécios nas 4 maiorpeesas superiores a 50%, sendo que o
mesmo indice em Oliveira do Hospital é de apenad&®230 que significa que mais de % do
total de volume de negécios estava disperso pagrande numero de empresas.

No que respeita ao volume de negbécios por empresaetor terciario, também

Oliveira do Hospital apresenta um valor satisfatdeice aos restantes concelhos, em relacéo
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aos quais ocupa a 10.2 posicéo, estando a sue &lgoins dos concelhos de maior dimenséo

geografica e populacional e com mais elevado p@teaconomico.

Quadro 17. Dados sobre as empresas com variag&o2ei e 2016

N.° de Empresas Pessoalao servigch  Volume de negdcios pdr
por empresa empresa
Concelhos
2016 2016-2012( 2014 2016-20f2 2016 2016-20]2
N.° A% N.° A% €/1000 A%
Regido de Coimbra 52 2p9 10,56% 2,4 -3,15% 186,7 0,13%
Arganil 1104 5,13% 23 -13,19% 1414 -7,6B%
Cantanhede 4963 27,8%% 2.3  -13,60% 1§76,8 -17)68%
Coimbra 19 O6¢ 5,84%6 21 -3,49% 137,8 10,43%
Condeixa-a-Nova 1731 12,04% P,1 -4,80% 15,8 -0561%
Figueira da Foz 6321 4,44% 3,0 1,58% 443,8 4,86%
Gois 411 14,80% 212 -10,19% 108,5 -18,98%
Lousa 1701 8,76%6 22 -3,71% 190,8 -2,07%
Mealhada 2383 18,626 2,6 -3,54% 167,8 -4,68%
Mira 1412 9,46% 2 -4,73% 143,2 10,3P%
Miranda do Corvo 1304 8,94% 1,7 -6,9P% 81,0 -9,87%
Montemor-o-Velho 2 836 27,176 1,8 -12,99% 86,4 -26,9%
Mortagua 129p 27,81% 2,6 -4,3%% 217,9 -23,17%
Oliveira do Hospital 1850 9,27p6 31 0,00% 1%8,4 -15,86%
Pampilhosa da Serra 481 9,31% 1,8 -8,62% 260,3 3,83%
Penacova 1600 8,11% 1,9 0,15% 103,6 7,82%
Penela 63[7 16,67%6 2.8 5,21% 1715,5 20,18%
Soure 1581 12,61% 2,0 -3,24% 1084 -8,10%
Tébua 103p 9,14% 47 27,31% 268,9 37,40%
Vila Nova de Poiares 753 1,62% 3,2 2,41% 4§5,6 12]61%
Carregal do Sal 843 10,34% 3,0 -9,10% 202,4 -718%
Nelas 1254 21,04% 29 -0,54% 305,2 -4,96%
Seia 2148 5,26%6 25 -4,14% 16p,3 -3,45%

Fonte: elaboracao prépria com recurso a dadosmlsfivados pela DataCentro

Tendo agora por base informagdo mais atualizadeea@® mesmo tipo de dados
sobre as empresas, podemos verificar os valorasvad ao ano de 2016 e também a sua
variacdo face aos valores de 2012 suficientemeisteechdos atras. Vemos entdo que o
namero de empresas aumentou em Oliveira do Hospi?8b, sendo que neste pardmetro
apenas 9 concelhos apresentaram maiores valorasvasl de aumento do numero de
empresas.

Quanto ao volume de negdcios por empresa cercd3ddos concelhos conseguiu
aumentar este racio na transi¢cdo de 2012 para gtdnesse grupo ndo se encontra Oliveira
do Hospital, de tal modo que a sua diminuicdo fei-d5,36%, apenas melhor que os
concelhos de Montemor-o-Velho, Mortagua, Gaéis et@#rede.

Ainda com um pouco mais de detalhe, é possivelicaria situacdo de Oliveira do
Hospital entre 2012 e 2016.
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Quadro 18. Dados sobre as empresas por sec¢coesadagho entre 2012 e 2016

Proporcdo de Proporgéo de Proporgéo de Proporgéo de

pessoal ao pessoal ao volume de volume de

servigo na servigo nas negdécios na negdcios nas
Concelhos industria extrativel  atividades de [indUstria extrativel  atividades de

e transformadorg servigos e transformadord servigos
2014 2019 201 2012 20[L6 2(12 2016 4012
% % % % %A 9 9 9

Arganil 35,98 50, 42,90 . 3415 4p.6 42,83
Cantanhede 271 26,5 4p,7 53,80 B9,2 41,44 52,3 43,38
Coimbra 8,2 7,6b 80]9 83,p3 8,5 8,18 41,5 8B,21
Condeixa-a-Nova 2015 21 47 6,1 64,55 P7,5 31,43 68,2 61,83
Figueira da Foz 23|18 25,34 58,1 54,29 53,5 66,94 29,5 4,23
Gois 17,] 16,0)/ .. 40,41 14,2 12|97 36,55
Lousa . 26,9p 56|6 59,p1 3240 39,9 511,56
Mealhada 179 16,22 69,4 70{82 20,86 57,6 66,15
Mira 24,4 23,40 576 53,15 314 29)13 55,6 50,32
Miranda do Corvo | 6,43 65,0 59|50 4,96 56,3 66,06
Montemor-o-Velho | 15,97 53,0 5513 14,55 51,3 q7,74
Mortagua 29,5 28,37 391 4460 2,7 26,14 b2,8 58,78
Oliveira do Hospital 321 29,31 457 44189 30,1 3p,17 48,547,142
Pampilhosa da Serra 8,0 9,77 44,92 1,3 2,17 20,81
Penacova 10{4 9,19 59|48 16,1 18,70 44,60
Penela 218 19,97 51,6 51{12 46,9 49,19 37,0 32,83
Soure 234 20,99 60,2 57)66 3,0 16,44 b4,1 46,25
Tébua . 52,84 b 33,17 62|21 32,15
Vila Nova de Poiares 24,0 23]86 64,48 12,9 11,75 ... ,0583
Carregal do Sal . 33,43 a4y,7 52,20 41,62 40,7 52,45
Nelas 40,8 34,21 42,5 48,89 6/ ,4 51,51 P8,6 33,15
Seia o 25,91 59|6 57,66 18164 11,3 5p,39

Fonte: elaboracdo propria com recurso a dados mlsfipados pelo INE e pela
DataCentro

N&o estdo disponiveis dados de 2016 relativosumaldos concelhos, pelo que néo se
procede a qualquer comparagao entre os concelhos.

O dado mais significativo é o de que o aumentoropqrcdo do volume de negdcios
das atividades de servicos foi obtido a custa ddapge peso no total do volume de negécios
por parte das industrias extrativa e transformadora

J& quanto ao pessoal ao servico nas empresas e@utmo grupo, houve aumentos em
ambos no peso de cada um face ao total, entre2@026, sendo que, como vimos atras e em
relacdo a soma dos setores, 0 pessoal ao servigpngwesa nao se modificou no mesmo
periodo.

Ainda no que diz respeito ao enquadramento ecomomisocial, € relevante referir
que, do ponto de vista da sua integracdo geogréfitanatérias agricolas, o concelho de

Oliveira do Hospital faz parte da Direcdao Regiodal Agricultura e Pescas do Centro,
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integrando o grupo dos 6 concelhos que pertencBelegacédo de Gouveia, e faz ainda parte
das Regides Demarcadas do Vinho do Dao e do Q8eij@ da Estrela. Estdo sedeadas em
Oliveira do Hospital a Associacdo Nacional dos @ias de Ovinos Serra da Estrela

(ANCOSE), bem como a Confraria do Queijo Serra staela.

Este é, alids, um dos produtos enddgenos que maiinoram o territdrio na regido e
no pais, por efeito da grande visibilidade que s&ho dada ao evento anual designado por
Festa do Queijo Serra da Estrela e Outros Produtceas de Qualidade, que atrai milhares de
pessoas a Cidade durante um fim de semana e quaderam dos mais fortes instrumentos
ao servico da promocéo do concelho fora de portas.

A agricultura local apresenta uma tipologia de fdmdio, com uma reduzida
dimensao das propriedades, que é também comumdes as territdrios do interior beirdo.

Antes da ocorréncia dos grandes incéndios de Bbde butubro de 2017 as principais
culturas permanentes eram o olival, que ocupava%lda area total das exploragdes
agricolas, e a vinha, com uma ocupacao de 31,8%radatotal das exploragfes agricolas.
Vinha surgindo um grande incremento das culturasuties secos e de frutos vermelhos, mas
a realidade pés-incéndios ainda nédo permite visarahs transformacfes que se vao operar
nos proximos anos a este nivel.

A pecuéria apresentava também uma grande dinamicével do surgimento de novas
unidades de criacdo de ovinos e caprinos, orieatpdoa a producao de leite e derivados,
embora também com intuito de criacdo e abate pamaumo, mas também os incéndios
foram dramaticos para este setor, ao ponto dersm teerdido em um sé dia mais de 5000
animais.

A exploracéao florestal, que ocupava 58,5 % da totd do territorio, foi ela propria
totalmente devastada com os incéndios, tendo ®dtida mais de 97% de toda a area que
ocupava e com consequéncias extremamente preoeapaat pés-incéndios, ao nivel da
geracdo espontanea de algumas das espécies masvasy sendo bastante grave a
proliferacdo de eucaliptos de forma generalizag@aneocais onde essa espécie nunca tinha
tido qualquer presenca. Antes dos incéndios aiespéominantes eram o pinheiro bravo, o
pinheiro manso, algum eucalipto e algumas folhobks préximos anos ndo € de modo
algum possivel de prever como estara ordenadoquediorestal do concelho, uma vez que
as transformacbes em curso, de geracdo espona®dao intensas e generalizadas que
quaisquer tentativas de controlo da situacdo exigetarvencdes muito urgentes e

investimentos muito avultados.
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No setor terciario, como vimos atras, predominanerapresas ligadas as atividades
comerciais, com 505 empresas em 2012 a representprase 30 % do total da iniciativa
privada, mas onde surgem também com um peso rédem iniciativas pertencentes a
chamada economia social ou quarto setor.

Incluem-se aqui os estabelecimentos de salde e sagd@ destinados a primeira
infancia e a idosos, sejam eles de cariz privadore fins lucrativos, sejam também os de
iniciativa das proprias comunidades, organizadaaves de instituicdbes particulares de
solidariedade social, sob a forma juridica de fgbda ou associacdes de direito privado sem
fins lucrativos.

1.4 Enquadramento Financeiro

Importa agora conhecer a realidade do territorioqne as questfes financeiras diz
respeito, quer em termos de cobranca de receites, ip que se refere a realizacdo de
despesas. Para este efeito e dada a indispond@ldia dados atualizados e compilados quanto
as receitas e despesas dos municipios, limitarancosmparabilidade aos municipios que tém
fronteiras comuns com Oliveira do Hospital. Quaaoresto, mantém-se a comparacado com
todos os municipios da Regido de Coimbra, tendoarta os dados disponiveis.

Em primeiro lugar, procede-se a uma andlise adtasce despesas dos municipios
com fronteiras comuns, em varios dominios e conoslde 2011 e 2017.

Quadro 19. Receitas e despesas dos municipiosZfittee 2017

Peso do FEF|Peso da receifa Peso das Peso das Peso das Peso dos Servico da
no totalda | crediticia no |despesas comdespesas comdespesas com  fundos divida
receita total da receita pessoalno | aquisicdo de| aquisicdo de| comunitarios
totalda bens e bens de capitdl na aquisi¢cao
despesa servigos no totalda de bens de
Concelhos corrente correntes no despesa . cap.ital
total da (investimento
despesa

corrente

2011 201 2011 2017 2001 2¢17 2011 4017 2011 017 |2011 [2017 1] 2(D17

% % % % % 9 9 9 9 % % %o %0 %0
Arganil 450 47,78 Op 0Q0 502 4001 362 4090 B7,6 2295275 20,44 5# 7,75
Carregal do Sal 436 42,83 D0 Q00 456 4b49 |37,7 $1,00,9| 220,71 83,y 22,46 72 585
Nelas 42,7 47,98 00 0Op0 567 3953 294 4518 18,1 14,60 O] 511,14 6,4 1241
Oliveira do Hospital 36[7 4143 Q0 570 3P,8 3p44 463,639 308 22990 554 21,85 3 2|00
Seia 147 4691 676 0Op0 2p2 2948 148 4841 (38,7 [8,38 0,000 0 24,1 22,56
Tabua 47,8 56,49 71 6p2 550 4136 P78 37,23 (324 [16,19 3| 637,33 6,9 12,66

Fonte: elaboracao prépria com consulta a informéiganceira disponivel nas paginas
oficiais de cada municipio

Da observacdo do quadro seguinte sobressai consorat@vante o facto de em cinco
dos seis concelhos analisados se ter ampliado endépcia das receitas municipais em

relagdo ao Orcamento de Estado e nalguns casos, $ei@ e Tabua, com grandes diferencgas
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entre 2017 e 2011. Por outro lado, verifica-se tamlgue a excecdo de Carregal do Sal e
Seia, todos o0s seis concelhos diminuiram o pestiveldas despesas com pessoal face ao
total das despesas correntes e que, em sentid@montodos exceto Oliveira do Hospital
agravaram o peso relativo das despesas com aqudrddens e servicos no total das despesas
correntes.

Dado mais curioso ainda, mas também muito preoteptando em conta as razées
que lhe déo causa, € o de que todos os concelhusudiam entre 2011 e 2017, muito
significativamente, o peso das despesas de invastinface ao total das despesas.

Primeiro porque o total das (outras) despesas m&ceu ao ponto de alterar a posicao
relativa das despesas de investimento.

Segundo porque foram estas que efetivamente seir@aiuem relacdo as despesas ou,
na melhor das hipoteses, cresceram, mas muito ndengse cresceram as receitas.

Terceiro, porgue houve efetivamente neste periadalrandamento muito expressivo
no volume de investimentos por parte dos municipigeral.

Por duas razfes essenciais.

Uma, derivada do periodo de intervencdo externaeaagpais esteve sujeito e que
influenciou de forma muito significativa as opc@psge 0s municipios puderam fazer em
matéria de despesa, tendo que dar mais atencd@rabkemas sociais, as situagbes de
desemprego e outras situacdes de caréncias. Qatrgada do fluxo muito menor de fundos
comunitarios que ocorreu apos o final do periodoQi@dro de Referéncia Estratégica
Nacional (QREN) e a que nao se seguiu de imediai® disponibilizacdo de novos fundos
com a entrada em vigor do Portugal 2020.

Veja-se por isso 0 que em 2011 se verificou nesteselhos quanto ao peso dos
fundos comunitarios em relacdo ao total do investim realizado, em comparagdo com o0 ano
de 2017, sendo que para muitos concelhos o an0ef@i o ano de pico na arrecadacao de
fundos comunitérios.

Assinala-se ainda como muito relevante o facto likeita do Hospital ter sido, tanto
em 2011 como também em 2017, o concelho que apaesemenor peso de encargos com
empréstimos no total da despesa, ao contrario de €pe que quase ¥ das despesas sao
relativas ao servico da divida.

Outro indicador relevante na analise do potenc@ahémico dos territorios € o que se
refere a capacidade de arrecadacdo de impost@s,sebfe o patrimonio, seja sobre 0s

rendimentos das empresas e das familias.
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Quadro 20. Principais impostos por concelhos d28dé

IMI por habitante IMT por habitantdIRC por habitante [IRS por habitante

Concelhos 2016 2011 2016 201 2014 20[11 2013 2p11

Taxa €/Hali €/Hap €/Hdb €/Hab €/Hab €/Hab €/Hab €/Hab
Regido de Coimbra X 144,9 X 34,9 X 201,3 211,3 1034,8 21,8
Arganil 0,38% 106, 744 141 22,8 1983,2 100,0 4p9,9 2979
Cantanhede 0,38%6 138,4 P4 33,1 18,2 258,9 186,9 626,4 2| 464,
Coimbra 0,359 208)2 171,2 68,0 57,4 233,7 165,6 1$33,1 8,053
Condeixa-a-Nova 0,30%6 80,2 80,6 14,0 20,1 09,9 98,3 B89, 1 0,070
Figueira da Foz 0,40% 200,8 125,3 33,0 B4, 2 329,2 01,4 86,50 8434
Gois 0,35% 101,p 83|5 13,6 15,1 58,6 88,2 11,1 232,4
Lousa 0,409 11143 88,3 11,2 3p,6 357,7 2019,7 482,4 168,2
Mealhada 0,30% 1010 40,8 14,1 14,3 181,8 143,2 ro4,1 531,2
Mira 0,30% 116,8 934 16}7 20,3 92,7 65,0 668,8 500,2
Miranda do Corvo 0,30% 54,1 41,0 1¢4,6 15,6 /1,2 34,5 497,2 38,13
Montemor-o0-Velho 0,40% 1250 58,4 16,3 14,0 68,7 61,0 38,6 448,
Mortagua 0,309 127|7 62,6 19,7 17,0 514,9 271,9 %28,8 349,6
Oliveira do Hospital 0,35% 914 71,0 18,0 46,9 116,3 55,7 49,6 317,%
Pampilhosa da Serra 0,30% g0,7 51,0 9,9 18,8 52,8 696,7 11365 2175
Penacova 0,30% 64,2 39,6 7,8 9,2 66,4 18,6 386,2 51,3
Penela 0,40% 885 60,5 18,3 17,1 116,5 12,5 463,0 314,4
Soure 0,359 100|2 57,2 15,3 21,3 48,8 P9,2 622,0 115,5
Tabua 0,309 67]8 46,8 16,6 1,3 103,7 11,8 396,7 P83,9
Vila Nova de Poiares 0,50%6 146,5 78,0 15,2 19,1 77,2 72,1 76,74 349,8
Carregal do Sal 0,30%% 68,8 50,6 30,9 16,8 01,3 279,8 31,1 01,93
Nelas 0,509 1395 69,3 13,3 1y, 7 147,4 1#6,5 552,5 392,4
Seia 0,509 124]3 65,9 21,6 1f,8 109,1 105,6 §70,6 B96,9

Fonte: elaboracéo propria com recurso a dadosmlsppados pela DataCentro

Os valores acima indicam o montante em euros [utamie, gerados em cada um dos
territérios da Regido de Coimbra, com comparacé@ endltimo ano censitario, 2011 e 0 ano
que em cada um deles contém os dados mais receoiess 2016 no caso do Imposto
Municipal sobre Iméveis (IMI) e no caso do Impodttunicipal sobre as Transmissoes
Onerosas de Imoveis (IMT), € 2014 no caso do Ingpesbre o Rendimento das Pessoas
Coletivas (IRC) e é 2013 no Imposto sobre o Rendimdas Pessoas Singulares (IRS).

Verifica-se que, a excecdo de Condeixa-a-Nova, stod® concelhos registaram
aumentos no IMI entre 2011 e 2016, sendo que, estantes 21, Oliveira do Hospital foi
aguele que registou a menor subida, no caso, L4p4 por habitante. Vale a pena confrontar
ainda este resultado com as taxas de IMI em vigma pada concelho no ano de 2016, dados
gue também constam do quadro anterior. Nele podemificar que Oliveira do Hospital,
com uma taxa de 0,35%, néo faz parte do grupoam®lhos com as taxas mais baixas, de
0,30%, sendo também verdade que, a excecéo de iKaadBova, todos os concelhos com
taxas de 0,30% apresentaram subidas maiores quedr®lkilo Hospital, nalguns casos até com

subidas para mais do dobro, como aconteceu comaijlate Mealhada.
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Considerando os valores obtidos em 2016, indepésaiente da variagdo face a
2011, registamos para Oliveira do Hospital um valer91,4 €/hab, que € o 15.° na ordem
decrescente de todos os 22 concelhos analisasa® gae tem a sua frente os seus vizinhos
Nelas, Seia e Arganil, respetivamente com 139,8k£/h24,3 €/hab e 106,8 €/hab, embora se
deva referir que Nelas e Seia tém em vigor a taa&ima de 0,50%, uma vez que estao
subordinados as exigéncia de cumprimento de celigacdes em consequéncia da sua
inclusdo no Programa de Apoio a Economia Local (BAue foi criado pelo governo
central no sentido de apoiar a regularizacdo desladi dos municipios a fornecedores
vencidas ha mais de 90 dias. Arganil tem em vigaxa de 0,38%.

Outro dado muito relevante € aquele que comproseoaéncia de um forte periodo
de crise no setor imobiliario no pds crise do st e que se prolongou até principios de
2017 e que é verificavel na generalizada diminud@ealor de IMT por habitante entre 2011
e 2016. A excecdo dos concelhos de Cantanhede,b@imlontemor-o-Velho, Mortagua,
T&bua, Carregal do Sal e Seia, todos o0s restamessemtam diminuicdo de receitas
provenientes do IMT. O concelho que mais reflessaediminuicdo foi Lousa, com — 28,5
€/Hab (- 78,9%), estando imediatamente antes asetluszs de Pampilhosa da Serra com — 8,9
€/Hab (- 47,2%) e Oliveira do Hospital com — 8,91& (- 33,2%). E também relevante o
facto de Coimbra, Cantanhede e Carregal do Sahtapesentado subidas superiores a 10
euros por habitante num periodo em que a recessaomencado do imobiliario se tinha
generalizado a todo o pais.

Analisando também a capacidade de cada territ@ia gerar impostos de ambito
nacional, como séo os casos do IRC e do IRS, sgnéoneste ultimo, ha uma fracdo que
constitui receitas dos municipios por via das texdscias do Orcamento de Estado, vemos
que os dados mais recentes se reportam ao anolde @@ue impede uma andlise mais
conclusiva sobre o efeito deste imposto na dinaméoedmica dos territorios. Ainda assim,
vale a pena constatar que houve alteracdes cadniadina variacdo entre 2011 e 2014, visto
que em 22 concelhos, 6 deles registaram diminuigpealguns casos, bastante significativas,
como ocorreu em Pampilhosa da Serra, onde se p8a}é% da receita gerada em 2011, ou
mesmo em Figueira da Foz, que registou uma per88,déo face a 2011.

Neste contexto, Oliveira do Hospital surge no l@gar da ordem decrescente dos
valores de IRC por habitante, com 116,3 € tendistaadp a 7.2 maior subida face a 2011, com
um acréscimo de 60,6 €. Neste parametro, apenamihigy Tabua registaram subidas mais

expressivas dentro dos concelhos com fronteirasunsemsendo que Arganil apresenta um
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valor per capitamais elevado, 193,2 €, enquanto que Tabua surgeuoo valor ligeiramente
inferior, com 103,7 euros por habitante.

Justifica-se ainda uma observacdo a panoramicerditio em relacdo a arrecadacao
de IRS, tendo presente, porém, que os dados nwEates sdo de 2013, ou seja, poderdo
refletir alguma distorcdo face a realidade atuay apenas porque falamos de 5 anos antes,
mas também porque se referem a um periodo em cpegsoestava sob intervencédo das
instancias internacionais de controlo financeicwg@mental, ou seja, da troika.

Em todos os concelhos se registaram subidas stggeraol00 euros por habitante, em
guatro deles a subidas foram superiores s 200 @arokabitante e destes, Coimbra, atingiu
mesmo um acréscimo de 295,1 €/hab.

Porém, em termos percentuais, Coimbra registouswhaa de apenas 19,2%, a mais
baixa de todas as subidas, o que pode encontricaggn no facto de a base tributaria sobre
a qual se gera o imposto ser naturalmente maiaddedo que nos restantes territérios, sendo
gue ja o era também em 2011.

Esta situacao serve também para explicar, em semverso, os valores percentuais
mais elevados de variacdo entre 2011 e 2013 quegsgtaram em concelhos como Goéis
(76,9%), Pampilhosa da Serra (67,8%), Penacovda¥®3e Mortagua (51,3%), todos acima
de 50% de crescimento ao longo dos trés anos @okesyv

Oliveira do Hospital surge na 13.2 posicdo da ordecrescente de variacdes, com
41,6%, o que pode refletir uma realidade hibridaseja, embora exista uma significativa
proporcdo da populacdo ativa cuja base tribut&atave grande degradagédo no periodo da
crise, apesar de ter sido forcada a pagar imposéis elevados, ha também uma camada da
populacao ativa, cujos rendimentos sdo muito menegue naquele periodo acabou por sair
do grupo dos isentos de IRS, para além do efeiagdievamento provocado pela sobretaxa.

Por dltimo, interessa estabelecer uma comparagéitoial em relacdo ao efeito
conjugado destes quatro impostos e ai constatam®sogconcelho que se apresenta em
melhor posicéo é, naturalmente, o concelho de Qaintdom 2.343,1 €/habitante.

Seguem-se-lhe Figueira da Foz, Mortagua, Lousdd€ina-a-Nova e Cantanhede,
todos com mais de 1000 euros por habitante, sendim melevante a posi¢cdo de Mortagua
neste grupo dos 6 mais, a qual lhe advém do exeelalor que regista em termos de
arrecadacéao de IRC, com 514,9 €/habitante, emocdgm decrescente ocupa a 1.2 posicao.

Nesta observacéao, Oliveira do Hospital surge na désicdo com 675,3 €/habitante,

apenas acima de Miranda do Corvo, Carregal doT@hlla, Goéis, Penacova e Pampilhosa da
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Serra, 0 que mais uma vez demonstra o efeito Eenggre significa para Oliveira do Hospital
a sua natureza de territorio de baixa densidade pias de que isso, de territorio cujo
enquadramento territorial representa um elevadstafento em relacdo a um conjunto de
caracteristicas e infraestruturas determinantes gaua dinAmica econémica, sendo a questéo
das acessibilidades rodoviarias uma das mais iupizst

1.5 Enquadramento Territorial e Administrativo

Em termos de integracdo regional, o municipio dee®h do Hospital pertence a

NUT Il — Regido Centro, cujo relacionamento ingfitucnal é operado através de diversos

canais de interagdo. Desde logo, para lelapaZ-OIiveira do Hospital, face ao

generalidade das matérias, a articulagdo qooontinente

0s 6rgaos da administracédo central e regional,

designadamente em dominios do fomento, [do
urbanismo e ordenamento do territério, fa
gestdo ambiental e patriménio natural e nas

matérias financeiras e administrativas em |
¢ Oliveira

geral, designadamente as relativas ao ace £ do Hospital

aos fundos financeiros proporcionados ps
Unido Europeia, faz-se através da Comissag
Coordenacéo e Desenvolvimento Regional
Centro (CCDRC).

Para outras matérias especificg
existem o0s respetivos interlocutores, cor
sejam a Administracdo Regional de Sau
para as matérias da saude, o Centro Regipnal
de Seguranca Social e a Delegacdo Regignal
do Instituto do Emprego e Formacdo

o . o _Fonte: Elaboracdo prop
Profissional para as matérias sociais e 'do

emprego, respetivamente, a Direcdo dos ServicoRedpdo Centro da Direcao Geral dos
Estabelecimentos Escolares nas matérias relacismadaa Educacgéo, a Direcdo Regional da
Cultura do Centro no que se relaciona com assutgagultura e patrimonio arqueoldgico e
cultural, a Direcdo de Estradas de Coimbra daésfraturas de Portugal, |I.P. nas questdes
relacionadas com vias rodoviarias nacionais, o @oimdistrital de Operacgdes de Socorro de

Coimbra, nas matérias sob jurisdicdo da Autoridddeional de Protecao Civil e a Direcéo
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Regional de Agricultura e Pescas do Centro, partériaa especificas deste organismo
desconcentrado do estado.

Geograficamente, Oliveira do Hospital encontraae&anfluéncia de trés ex-distritos,
designadamente Coimbra, na Beira Litoral e Vis€suarda na Beira Alta, tendo, por isso,
uma localizacdo privilegiada em termos estratégidado o seu estatuto de cidade e a sua
equidistancia relativamente as cidades atras meadas, com as quais mantém, em diversas
areas especificas, relacionamentos institucionais.

Com a extingdo do nivel administrativo correspotel@os distritos e com a criagao
das entidades intermunicipais, o Municipio de Oiavedo Hospital passou a integrar a
Comunidade Intermunicipal da Regido de Coimbra,cejo 6rgdo executivo assume num
segundo mandato uma das duas vice-presidéncias.

Mapa 3 — Localizacéo de Oliveira do Hospital faceéIM — Regido de Coimbra
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Fonte: Elaboracgéo propria

Esta comunidade intermunicipal, constituida aogabda Lei n.° 75/2013, de 12 de
setembro, fez aprovar os seus Estatutos em Assenibtermunicipal realizada em 14 de
janeiro de 2014, integrando-a 0s 19 municipios,a@ados no Mapa 3 anterior, sendo todos
0s 17 municipios do ex-distrito de Coimbra, o mimec de Mealhada, do ex-distrito de

Aveiro e 0 municipio de Mortagua, do ex-distrito\tseu.
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Para as questdes relacionadas com a agricultureeir@ldo Hospital integra, como ja
dissemos, a Direcdo Regional de Agricultura e BedoaCentro, que tem sede na cidade de
Castelo Branco e que esta subdividida em 7 delegaci@signadamente em Aveiro, Castelo
Branco, Coimbra, Gouveia, Guarda, Leiria e Viseu.

Como ja foi referido, Oliveira do Hospital integm territdério constituinte da
Delegacdo de Gouveia, conjuntamente com os corgdlleo Seia, Gouveia, Fornos de
Algodres, Celorico da Beira e Trancoso.

A principal caracteristica desta divisdo territbaa de ndo demonstrar qualquer
coeréncia com as restantes formas de organizacétorial e, nessa medida, constituir
mesmo um constrangimento em matérias que envolvgutareeamento urbanistico ou o
planeamento estratégico e a articulacdo entraqadié agentes de intervencao no territorio.

Mapa 4 — Organizacao territorial dos servicos daaljura e pescas
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Fonte: DRAPC — Ministério da Agricultura

Para todos os efeitos estatisticos, Oliveira dophiaisintegra ainda integra a NUT 1l
— Pinhal Interior Norte, sendo o seu concelho martenho, através do qual se faz a fronteira
com a NUT IIl — Serra da Estrela, através do mpioaile Seia, a nascente e com a NUT Il —
Déao-Lafbes, através dos municipios de Nelas e Galrd® Sal, a noroeste.
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Dentro da mesma NUT Il - Pinhal Interior Norte,v@ira do Hospital confina a sul
com Arganil e a poente com Tabua.

Ainda na componente do seu enquadramento tertjtdbliveira do Hospital foi
identificado no documento estratégico da RegidatrGatesignado por PROT-Centro como
um territrio com potencial de interligagdo com rosit territorios confinantes. Essa
identificacdo, que para o efeito considera os nipitis de Seia e Gouveia, conforme
ilustracdo seguinte, realca o facto de naqueleegtmt“aparecer um eixo urbano em
consolidacéo, baseado no segmento da estrada g Béveira do Hospital-Seia-Gouveia,
suportado num relacionamento econémico que esarutma area interior da regido. Tem um
importante papel de consolidacdo de um espaccsiitial, onde na auséncia de um nucleo
polarizador, emergem estes trés centros urbanossgummplementam. Este eixo urbano
sustenta-se economicamente na atividade industa@icional e na oferta de produtos e de
turismo local. Em termos de redes, desenvolve imlamentos quotidianos (movimentos
casa-trabalho e casa-escola) sobretudo com Vismlaeionamentos funcionais de nivel
hierarquico superior preferencialmente com Coimk@&CDR Centro, 2010).

Este é, alias, o Unico ponto de coeréncia comaggegrafica que integra a delegacao
de Gouveia da DRAPC.

Mapa 5 — Proposta de Modelo Territorial do PROTt@en

. cEn
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Fonte: CCDR Centro - PROT-Centro
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Por seu turno, o0 mesmo documento apresentou taralggmmas propostas quanto a
definicdo dos chamados sistemas estruturantes vsamento, integrados na definicdo de
uma visao prospetiva e de linhas gerais de esaigdora que procura dar respostas.

Nessa definicdo delimitou, entre outros, o Sisté#nbano de Viseu, que inclui a
Unidade Territorial B4, identificada como o Corrediirbano da Estrada da Beira, incluindo
Oliveira do Hospital, Seia e Gouveia, tendo conmappsitos mais relevantes que este corredor
possa constituir um reforco da massa critica datetatdo urbana polarizada por Viseu e que
inclui Mangualde, Nelas, Tondela e Sdo Pedro dpe&gle o mesmo venha a dar coeréncia a
uma rede de acessibilidades que inclui o IP3 €12 KXque se pretende reforcada pelos ainda
inexistentes IC6, IC7 e IC37.

Mapa 6 — Proposta de Modelo Territorial do PROTtfen Sistemas Urbanos

SISTEMAS ESTRUTURADOS DE POVOAMENTO
A-Litoral

B - Viseu ¢ Planalto Beirsio

G- Eixo Urbano da Beira Interior
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€2~ Covilhd / Fundgo (Cova da Beirs)
€3 - Castelo Branco

<. OUTRAS UNIDADES
B2- Comedor de Lafdes.
B3 - Envolvente da Albufeira da Aguisira
B4.- Gomedor Urbano da Estrada da Beira
D - Eixo Urbano do Pinhal (IC8, Ansido, Figueirt dos
Vinhos, Pedroglio Grande, Serts)
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Fonte: CCDR Centro - PROT-Centro

Ao nivel da orografia, hidrografia e flora, o Colnme é dominado pela Serra da
Estrela, que integra o Parque Natural da Serrasttel& e pela Serra do A¢ér, a qual pertence
a elevacdo montanhosa designada por Monte do @Gudioyrcujo ponto mais alto se encontra
a 1243,64 metros de altitude, ao qual confluemirdsas de fronteira entre Oliveira do
Hospital e Arganil a sul e entre Oliveira do Hoab# Seia a nascente. A altitude média do
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concelho é de 468 metros, sendo a freguesia deéafdds Dez a de maior altitude média com
862 metros.

As zonas de maior declive situam-se na parte sa@bdoelho, por efeito das encostas
gue fazem os prolongamentos da margens dos ri@sedMvOco que atravessam esta zona.

Na parte norte do concelho existem ainda algumesséss de declive acentuado, em
especial na margem sul do Rio Mondego, o qual elsted a fronteira de Oliveira do Hospital
a norte com os concelhos de Nelas e de Carredaaldo

O Rio Seia atravessa ainda o concelho no sentiddeNte/Sudoeste, percorrendo as
freguesias de Seixo da Beira, Lagares da BeiragdatVila Franca da Beira e Travanca de
Lagos, tendo como afluente o Rio Cobral, que pezcas frequesias de Meruge, Lagares da
Beira, Lagos da Beira/Lajeosa e Travanca de Lagaentido este/oeste.

Existem ainda outras linhas de 4gua de menor esgesomo o Rio de Cavalos que
atravessa a Cidade de Oliveira do Hospital.

Em termos de caracterizagdo geografica do proprceaiho, este encontra-se dividido
em duas zonas distintas separadas pelo atual tra@gaBEN 17 - Estrada da Beira, critério de
separacao que ndo sendo mais do que meramentatilwstcorresponde, na pratica, a um
diviséo efetiva entre duas realidades bastanteedifes entre si.

Por um lado, a Zona Sul, atravessada pelos Rioa AMIvéco e cujos territorios
estdo, em parte, integrados no Monte do Colcuriotvm potencialidades ao nivel do turismo,
que resultam ndo sé do patrimonio natural riquissam termos ambientais e de paisagem
que é proporcionado pelos Vales do Alva e Alvogela propria Serra do Agbr (agora muito
afetada pela devastagéo provocada pelos incéndams) também do patrimoénio construido.

Por outro lado, a Zona Norte, também com algumnoé no dominio da oferta
turistica e nas atividades agricola, pecuaria eedtal, mas com caracteristicas marcantes
como zona de implantagdo de industria e de servig@ss concentrados na Cidade de
Oliveira do Hospital, sede do Municipio.

E na cidade que se localizam alguns dos principlmentos diferenciadores do
territdrio face a outras realidades regionais, gmasgui também que se evidenciam algumas
caréncias a muitos niveis, designadamente infraasdis.

Em funcéo da integracdo estratégica de que bemefim PROT-Centro, a Cidade de
Oliveira do Hospital foi referenciada como centrbano de nivel superior, situacdo que a
coloca em posicao favoravel em termos de acessmdn$ comunitarios especificos para

intervencdes de regeneracdo urbana de iniciatibhcale privada. De todos os municipios da
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Regido Centro apenas 31 mereceram essa distingiEsses, apenas 4 fazem parte da
Comunidade Intermunicipal da Regido de Coimbra.

A rede viaria do concelho de Oliveira do Hospitptesenta como vias principais a
Estrada Nacional n°. 17 — Estrada da Beira, quevedsa o territorio no sentido nascente-
poente, e a ex-EN 230 que liga, respetivamentédad€ a parte sul do concelho de Seia, por
Alvéco das Varzeas, e ao concelho de Carregal doaSsoroeste, por Fiais da Beira.
Bifurcando da mesma EN 230 em Ervedal da Beirerdedve-se a ex-EN 231-2 que liga ao
concelho de Nelas a norte, por Felgueira-Velha.

Na perspetiva da integracdo do concelho no PlardoWRario Nacional, podemos
verificar que a questdo das acessibilidades é us pdimcipais fatores de bloqueio no
desenvolvimento do territorio de Oliveira do Hoap# muito provavelmente a que mais tem
contribuido para a perda de competitividade redatiente a alguns dos concelhos com os

quais temos feito diversas anélises comparativas.

Mapa 7 — Plano Rodoviario Nacional 2000

Fonte: Infraestruturas de Portugal, I.P.

Na sequéncia da adesdo de Portugal a EU, o desenento das infraestruturas de
transporte foi entendido, ndo apenas como um sord®mmodernidade e uma condicdo para a
competitividade, mas também como um meio para pvema coesao territorial e social,
assegurar melhores acessibilidades as atividadesomicas e aumentar a atratividade
territorial. Tradicionalmente, as infraestrutura&sthnsporte sdo ainda vistas como tendo um

papel decisivo na reducdo dos desequilibrios iatértrarregionais. Quando eficientes, os
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sistemas de transporte tém impactos positivos & &economia, criando oportunidades e
beneficios sociais e econdmicos. Quando sao detisetém um custo econdémico em termos
de oportunidades reduzidas ou perdidas (Salvada Hernandes, A.).

Como se constata pela ilustracdo anterior, a Catadei Intermunicipal da Regido de
Coimbra evidencia ainda bastantes caréncias abddsecessibilidades rodoviérias.

Dum ponto de vista mais macro, a ligacdo entre Gaine Viseu, que atualmente se
faz através do IP3 apresenta imensas lacunas,aantivel da sinuosidade do tracado, quanto
ao nivel das condi¢des de seguranca da proprigwefoi sendo sucessivamente diminuida
no seu perfil transversal em alguns setores dadmg@uanto também ao nivel do excesso de
veiculos face as condi¢Bes atuais de circulacasindéizacao e de conservagcao do pavimento
e dos sistemas de drenagem.

Numa abordagem mais micro podemos depois obsarextrema caréncia de vias
rodoviarias que afetam toda a parte norte do Pilmhetior, desde Oliveira do Hospital até
Arganil, Gois e Pampilhosa da Serra, nas ligacopseate e norte em direcdo a Coimbra e
Viseu respetivamente, ou ainda nas ligacdes a 8ariastrela, seja no sentido nordeste em
direcédo a Seia, Gouveia, Celorico da Beira ou ntidenascente em direcdo a Covilha.

O mapa 7 anterior contém a representacdo grafisapdocipais itinerarios que
poderiam atenuar estas debilidades, mas estesirg#® @ma representacdo grafica e uma
proposta de execucdo apenas. Estdo nesta situagirtea restante do IC6, que foi
interrompido no limite dos concelhos de Tabua eddia do Hospital e que devera prolongar-
se até Oliveira do Hospital, estando contemplagaoposta de continuidade até a Covilha,
sendo que no limite entre os concelhos de OlivéiraHospital e Seia, junto a Pévoa das
Quartas, devera estabelecer-se a intercecao c@Qm. &kte, por seu lado, prolongar-se-a até a
auto-estrada A25, proximo de Fornos de Algodregjeejue sera intercetado pelo IC37 junto
a Seia, de onde partira em direcéo a Viseu.

Aguarda-se ansiosamente, portanto, pela constrdedi®s trocos do IC6, do IC7 e
também do IC37, uma vez que, quaisquer que sejgmopsstas e expectativas para 0 eixo
urbano Oliveira do Hospital — Seia — Gouveia, idieaido no PROT-Centro, estas nao teréo
qualquer resultado proficuo para estes territés@®s que a questdo das acessibilidades seja
solucionada. E, por conseguinte, é ao nivel daédnditas econdémicas que esta caréncia mais
se manifesta, como o tém demonstrado grande paxdedddos estatisticos que foram

apresentados e interpretados ao longo deste aapitul
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Sendo estes os fatores que mais imediatamenteestfithm como desfavoraveis e
gue mais se assumem como condicionantes ao degemeolo, podem elencar-se outros que
interferem também, de forma muito vincada no pewute criacdo de maior riqueza local e
de maior volume de emprego neste territorio.

E verdade que na generalidade do territério do elbncde Oliveira do Hospital néo
existem caréncias demasiado relevantes em termasfrestruturas da rede rodoviaria
municipal inter-localidades, principalmente na remcéntrica a propria Cidade, mas é
também verdade que esta teima em ndo se afirmap comcentro urbano corretamente
estruturado e delimitador do seu crescimento, etde de persistirem sem concretizacao
algumas necessidade ao nivel de uma rede de cesudxternas a Cidade de Oliveira do
Hospital, que se assumam como vias facilitadorasna correta dindmica de acessibilidade
no miolo urbano, mas também eixos que induzam girmento de novas propostas de
ocupacao de solo coerentes com a planificacéo istinque tem vindo a ser definida.

Por outro lado, a inexisténcia de oferta estrumdonsistente de apoio a instalagéo
de empresas tem condicionado o desenvolvimentoemauial e a criacdo de emprego, com
consequéncia na incapacidade de captacdo de residsntes e na perda de populagdo e no
envelhecimento populacional. Esta atualmente emndasarranque um processo de expansao
da atual Zona Industrial da Cidade e espera-se desgtstimento um forte incremento na
capacidade de captacdo de novas empresas, sobiredudtriais, ou que o mesmo possa dar
resposta as necessidades de relocalizacado de algunpmesas industriais cuja situacao atual
nao permite a concretizagédo dos seis projetos diemizacéo ou de expansao.

Verifica-se ainda que o tecido empresarial tardaafimmar-se pela componente do
maior incremento de atividades com forte incorp@oage 1&D e de tecnologia. Sdo na sua
maioria empresas de base familiar, que com gradifiesldades sobreviveram a crise e aos
efeitos da presenca da troika no pais e que n@delis na sua estrutura organizacional de
recursos suficientes e competentes para lhes mmiopar o acesso a financiamentos
vocacionados para a modernizacao tecnologica ea@gdave para a internacionalizacdo. Os
niveis de qualificacdo da mao-de-obra das empiEgasambém um fator que ndo favorece
essa mudanca de paradigma.

Nao obstante, algumas das empresas de maior dimerséeadamente as que atuam
no téxtil e confecdo, que sdo as que incorporanonemirecursos ao nivel da mao-de-obra,
tém vindo a desenvolver diversos projetos de imwmestto, com acesso a fundos

comunitarios, alguns para incremento de maior ig@va tecnologia, na mira do aumento da
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producdo e na melhoria da qualidade dos produtdsp®para promoc¢éo ou melhoria dos

seus processos de internacionalizacdo, tendo et@ &iprocura de novos mercados e a
melhoria do seu posicionamento, numa légica devaieomento da boa reputacédo de que
atualmente gozam as industrias portuguesas deastéoéeconfecdes e de calgcado na Europa e
no mundo.

1.6 Trabalhos de campo

De forma a complementar o diagnostico sobre otdeimi que a analise dos dados
anteriores permitiu, foram levados a efeito algwabalhos de campo sobre os quais importa
prestar algumas informac¢des quanto ao seu conteladoseus propositos, aos resultados
obtidos e ao confronto entre os resultados queessnos proporcionam e o conhecimento que
o trabalho de enquadramento do territorio ja proipaou.

Os trabalhos de campos foram realizados sob a fdenagquéritos de opinido, em trés
versoes diferentes consoante o universo de ingsiadjue se destinaram:

1. Inquérito: Potencialidades e constrangimentotedaorio do concelho de Oliveira
do Hospital - Residentes

1.1. Este primeiro inquérito, cuja estrutura comisiaAnexo |, destinou-se a populacao
residente no territdério e que, por essa razdo,eecid condicbes para a manifestacdo de
opinides sustentadas em experiéncias e vivénciagri@s, permitindo assim uma maior
aproximacao entre o testemunho dado e a realidadegonada no dia a dia;

1.2. Além das perguntas de carater geral, comusigrés tipos de inquérito, contém
uma seccao destinada a colher opinides quantcativetade do territorio como local para
residir, que inclui quatro questbes de respostastad destinadas a obter contributos
relativamente a caréncias percecionadas quantougaagentos de utilizacdo coletiva,
relativamente a locais pretendidos como alternadvaesidéncia em detrimento da atual e
relativamente as raz6es que fundamentam as respostgativas ou positivas, sobre a analise
comparativa do territério de Oliveira do Hospitaint outras cidades da Regidao Centro, de
dimenséo equivalente;

1.3 A terceira seccao deste inquérito, destinadaher opinides quanto a atratividade
do territério como local para trabalhar, contémhbém duas questdes de respostas abertas,
uma destinada a saber que outro emprego o0 resgendestaria de ter caso tivesse
respondido negativamente a sua satisfacdo com ersprego atual, que teve apenas uma
resposta sem qualquer significado, e outra destinambter respostas concretas relativamente

a locais pretendidos como alternativa de localaleatho em detrimento do atual;
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1.4 A quarta e Ultima seccao, destinada a colheidms de carater mais especifico,
inclui também uma questéo de resposta aberta ddatia obter contributos relativamente a
areas preferenciais de realizacédo de investimeotosapoio dos fundos comunitarios.

1.5 Este inquérito foi dirigido a 342 pessoas kadiels no territério de Oliveira do
Hospital, tendo sido recebidas 73 respostas, elgnites a uma taxa de respostas de 21,35%.

1.6 As respostas obtidas a este inquérito sédo eapieetas, de forma agregada, no
Anexo IV.

2. Inquérito: Potencialidades e constrangimentoted@orio do concelho de Oliveira
do Hospital — Nao Residentes

2.1. Este segundo inquérito, cuja estrutura codstaAnexo I, destinou-se a nao
residentes no territorio e que, por essa razaojfessamm tendencialmente opinides sobre o
territbrio com maior distanciamento emocional e wgpdas de preconceitos ou
condicionamentos induzidos por familiares ou viemhou derivados de motivacdes e
sentimentos, de sentido positivo ou negativo, aados a (des)afiliacdo com o territorio;

2.2. Aléem das perguntas de carater geral, comusigrés tipos de inquérito, contém
uma seccao destinada a colher opinides quantcativeitade do territorio como local para
residir, embora na perspetiva de quem nao resigejrglui uma questao de resposta aberta
destinada a obter contributos relativamente a cagmpercecionadas quanto a equipamentos
de utilizac&o coletiva;

2.3 A terceira seccédo deste inquérito, destinadaher opinides quanto a atratividade
do territério como local para trabalhar, emborapeespetiva de quem, a partida, ndo tem o
seu local de trabalho em Oliveira do Hospital, éontambém duas questdes de respostas
abertas, uma destinada a saber que outro empreggpondente gostaria de ter caso tivesse
respondido negativamente a sua satisfacdo com ensprego atual, que ndo obteve qualquer
resposta, e outra destinada a obter respostasetamaelativamente a situagdes negativas
percecionadas quanto a analise comparativa dttarrde Oliveira do Hospital relativamente
a outras cidades da Regido Centro de dimensaoadeplig, enquanto local para trabalhar;

2.4 A quarta e ultima secc¢ao, destinada a colhenidgs de carater mais especifico,
inclui também duas questbes de respostas abedaisda obter contributos relativamente a
areas preferenciais de realizacdo de investimatgoselhoria da atratividade de Oliveira do
Hospital como local para viver e de melhoria datatidade de Oliveira do Hospital enquanto

lugar para investir;
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2.5 Este inquérito foi dirigido a 156 pessoas re@identes no territorio de Oliveira do
Hospital, tendo sido recebidas 27 respostas, elgnites a uma taxa de respostas de 17,31%.

2.6 As respostas obtidas a este inquérito sdo eaieetas, de forma agregada, no
Anexo V.

3. Inquérito as Empresas: Potencialidades e comggtngntos do territério do concelho
de Oliveira do Hospital

3.1. Este terceiro inquérito, cuja estrutura codst®nexo lll, destinou-se a empresas
com sede ou estabelecimento no territorio do chonogé Oliveira do Hospital e que, por essa
razdo, evidencia condicbes para a manifestacaopuedes sustentadas em experiéncias e
vivéncias das proprias empresas e dos seus resp@)sgermitindo assim uma maior
aproximacao entre o testemunho dado e a realida@egonada no dia a dia das respetivas
atividades economicas;

3.2. Além das perguntas de carater geral, comusidrés tipos de inquérito, contém
uma seccao destinada a colher opinides quantcativetade do territorio como local para
criar oportunidades de negdcios e gerar riguezgenspetiva de quem gere um negocio no
territdrio de Oliveira do Hospital, que inclui oitpuestdes de respostas abertas destinadas a
obter contributos especificos, relativamente a:

i) razdes para a instalagdo da empresa em Oligeitdospital;

i) identificacdo de situacfes equivalentes a mials ou constrangimentos derivados
da localizacdo em Oliveira do Hospital;

iii) informacdes especificas sobre a empresa quaatealor do ultimo balango, ao
volume de negdcios e ao numero de trabalhadores;

iv) locais preferenciais para relocalizacdo da @sgrdentro do concelho de Oliveira
do Hospital e em alternativa a localizacao atual;

V) locais preferenciais para relocalizacdo da esgpfera do concelho de Oliveira do
Hospital e em alternativa a localizagdo atual;

vi) razGes para pretender a relocalizacédo da empmtestro ou fora do concelho de
Oliveira do Hospital e em alternativa a localizaefual;

vii) situagBes negativas percecionadas quanto Bsend@mparativa do territério de
Oliveira do Hospital relativamente a outras cidadis Regido Centro de dimensao

equivalente, enquanto local para criar oportunidatdenegaocios e gerar riqueza;
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viii) situacdes positivas percecionadas quanto &issen comparativa do territorio de
Oliveira do Hospital relativamente a outras cidadks Regido Centro de dimensao
equivalente, enquanto local para criar oportunidatdenegaocios e gerar riqueza;

3.3 A terceira e ultima secc¢do, destinada a calperides de carater mais especifico,
inclui também uma questdo de resposta aberta ddatia obter contributos relativamente a
areas preferenciais de realizacéo de investimeotosapoio dos fundos comunitarios;

3.5 Este inquérito foi dirigido a 206 empresas ceetle ou estabelecimento no
territério de Oliveira do Hospital, tendo sido reitkas 34 respostas, equivalentes a uma taxa
de respostas de 16,50%.

3.6 As respostas obtidas a este inquérito sao expestlas, de forma agregada, no
Anexo VI.

Todos os inquéritos foram estruturados de formaeante, contendo:

a) Uma primeira sec¢ao destinada a colher as @smjdle cada um dos grupos de
inquiridos tem sobre as principais matérias queatarizam o concelho de Oliveira do
Hospital ao nivel das suas potencialidades ou das $acunas, designadamente sobre
educacado, saude, cultura, ambiente, qualidade dke wcessibilidades e estacionamento,
espacos verdes, atividades econémicas, servicosmo;

b) Uma segunda sec¢do destinada a colher opiniGe¥aya atratividade do territério
como local para residir, no caso dos inquéritos@sisientes e aos nao residentes, ou quanto a
atratividade do territério como local para criabdpnidades de negdécios e gerar riqueza;

c) Uma terceira seccao destinada a colher, jun® rdsidentes e juntos dos né&o
residentes, opinides quanto a atratividade dotdenicomo local para trabalhar, sendo que
esta seccao foi excluida do inquérito destinadengmesas, por nao ter adequabilidade;

d) Uma quarta e ultima seccéo destinada a colherdes de carater mais especifico
quanto a atuacao das instituicdes com poder devémedo no territério e, designadamente, do
Municipio de Oliveira do Hospital, em matérias cedaadas com onarketingdo territorio,
quanto a estratégia de atuacdo do territério faseiastrumentos de apoio financeiro ao
desenvolvimento provenientes da Unido Europeiaambém, no caso do inquérito as
empresas, quanto aos apoios disponibilizados pelaidipio como incentivo a atracdo e
fixacdo de empresas e investimentos, bem como guanmatérias relacionadas com a
eventual necessidade de criacdo de uma entidadeiass de representacdo do tecido

empresarial local.
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Os inquéritos foram concebidos procurando que i@§g3em 0S principios
fundamentais que definem o rigor e a assertividpeiedevem estar presentes num inquérito
e, por isso, procuraram ser estruturados com lagpiestdes claras, concisas e hdo ambiguas
(principio da clareza), que as questfes contivesseardadeiro propdsito da sua formulagéo
(principio da coeréncia) e que as questdes estivessentas de qualquer preconceito ou
condicionamento a resposta livre dos inquiridom@ipio da neutralidade);

Os inquéritos respeitam uma estrutura mista, naidae&m que incluem,
simultaneamente, questdes de resposta fechadajeeosgnquiridos apenas podem responder
dentro das opg¢bes que |hes sé&o proporcionadas stOgsede resposta aberta, em que 0s
inquiridos podem responder de forma livre.

Os inquéritos foram estruturados segundo a Esaalkileért, permitindo, em regra,
cinco opcdes de resposta fechada entre muito bia@og, médio, alto, muito alto, exceto nas
situacOes em que a resposta pretendida continlmasps opgdes sim ou néo.

Os inquéritos incluem algumas perguntas de respdisda, nas quais era pretendido
qgue os inquiridos indicassem razdes ou opinidesretas para fundamentarem as respostas
antecedentes, ou que apresentassem sugestfedamrol®e determinadas matérias.

Todos os inquéritos foram distribuidos via emaikeaentados com o seguinte texto
inicial:

“Exm.°(®) Senhor(a).

Dirijo-me a V. Ex.2 nesta oportunidade para lheigt@r que dispense ao presente
guestionario um pouco do seu precioso tempo.

Trata-se de um inquérito integrado num trabalho déraico de Projeto Final de
Mestrado, cujos contributos sdo fundamentais paresoltado final do mesmo trabalho.

Agradeco-lhe penhoradamente o tempo que possandiap@o seu preenchimento,
que serd muito breve, reiterando a informacdo camtst da Nota Introdutéria de que as
respostas ao presente inquérito serdao mantidasigonaso sigilo, que se destinam apenas a
finalidade acima identificada e que néo terdo qualgqoutro uso que ndo seja o de natureza
académica, para os efeitos pretendidos.

Informo finalmente que o presente Inquérito garaaiteda total confidencialidades
das respostas, ndo permitindo a identificacao égspondentes.

Com 0s meus mais respeitosos cumprimentos.”

Para este efeito, foi usada a tecnologia disponiveém

https://docs.google.com/forms/u/@to é, tirando proveito do uso dos formularigpdniveis
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no Google e que permitiram transpor para estafptata os formatos dos inquéritos a que
atras nos referimos.

Com esta opcao, apenas foi possivel a producacesfmstas aos inquiridos que
possuem conta Google, sem a qual ndo é permitdess0 aos formularios ou aqueles que se
disponibilizassem a criar uma conta especifica essa finalidade.

Todos os inquéritos foram formatados de modo a ifiernoma resposta Unica por
inquirido e, sobretudo, foi assumida e claramerdaesinitida aos inquiridos a condi¢cao de
sigilo que lhes estava implicita, de modo a que,cécunstancia alguma, fosse possivel
identificar os respondentes a cada inquérito. Qa, €& possivel visualizar cada inquérito
separadamente, mas nao € possivel conhecer alabttou sequer o endereco de email, dos
respetivos respondentes.

As conclusdes mais relevantes para o contexto dgndstico a que se dedica o
presente capitulo sdo em seguida apresentadasrrda fgregada em relagdo a todas as
respostas obtidas para cada um dos inquéritogjaucs resultados relativos a cada pergunta,
cujos dados sao relevantes aqui incluir, correspondo somatorio de todas as respostas
obtidas em cada um dos inquéritos.

1. Inquérito: Potencialidades e constrangimentoted@orio do concelho de Oliveira
do Hospital - Residentes

Tendo por base as 73 respostas obtidas ao inquéigao a residentes no territorio
do concelho de Oliveira do Hospital constata-sedédédogo, que existe um nivel de satisfacao
elevado, ou muito elevado em relacdo a quase dielaela das matérias tratadas no mesmo.

Na primeira parte, que contém as perguntas deecggatal, onde foi solicitada uma
classificacdo, com as opc¢des “Muito ma”, “Ma”, “Raxel”, “Boa” e “Muito boa”, sobre a
imagem que os inquiridos tém sobre o concelho deitd do Hospital como um todo, em
relacdo a uma vasta diversidade de matérias, calnoagdo, saude, cultura, ambiente,
qualidade de vida, acessibilidades e estacionamespacos verdes, atividades econdmicas,
servigcos e turismo, verificou-se que apenas oamreiespostas desfavoraveis em relacéo a
saude, com 55,5% de respostas evidenciando umammagla” (44,4%) ou “Muito ma”
(11,1%); as acessibilidades, com 49,3% de respos@gativas, evidenciando uma imagem
“Ma” (42,5%) ou “Muito ma” (6,8%); e a floresta, m069,4% de respostas desfavoraveis
evidenciando uma imagem “Ma” (47,2%) ou “Muito n{d2,2%). Admite-se que as respostas
a esta ultima questdo tenham sido fortemente mdia€as pelas consequéncias que o

territério ainda apresenta dos efeitos dos incéndiéol15 e 16 de outubro de 2017.
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Quanto as restantes 21 situagfes questionadass ®lda mereceram respostas
favoraveis por parte dos inquiridos, ou seja, isatale matérias sobre as quais a populacao
manifesta uma imagem positiva. Ha inclusivamentéérizs sobre as quais as respostas
“Boa” e “Muito boa” somam valores superiores a 5@¥,que sdo exemplos a Educacéo, o
Ambiente, a Qualidade de vida e os Servi¢os de sg@dal e de apoio a criangas e idosos.

Quando analisamos as respostas dadas aos assurtdény relevancia direta nas
atividades basicas, ou seja, nas atividades quensaism a base economica do territorio,
vemos que as mesmas sao em geral muito favor&esig) sejam, o Dinamismo empresarial
gue apresenta 87,5% de respostas favoraveis, &@éb dos inquiridos respondido que a
imagem é “Muito boa”, 27,7% com respostas “Boa’ @65de respostas no sentido
“Razoavel” e a Industria com 90,7% de respostasréaeis, das quais 2,7% correspondem a
“Muito boa”, 43,8% a “Boa” e 43,8% a “Razoavel”.

Por seu lado, nas matérias que se referem asatesdde suporte, destacam-se como
respostas manifestamente positivas, ou seja, nésras opcdes “Boa” e “Muito boa”, as que
foram dadas em relacdo a Valorizacdo dos produii&genos com 31,9%, ao Comeércio (em
geral) com 34,2%, aos Servi¢os (em geral) com 2,788 Servicos publicos (em geral) com
30,1%, aos Servicos Municipais com 42,5% e ao Majsque varia entre 49,3% no
patriménio construido e 26% na qualidade da oferta.

Na parte do inquérito dedicada a obter opinido tuaratratividade como local para
residir, constata-se que, no que se refere a quigide via em geral e a capacidade de atracao
de novos residentes, as opinides favoraveis “BodVl@to boa” tem uma dimensdo maior
guando sdo manifestadas sobre a Cidade (42,5%Mudoas relativas ao lugar onde os
inquiridos vivem (37,1%). As perguntas concretabresoa classificacdo de Oliveira do
Hospital, dentro e fora da Cidade, como local pas&ir, ndo houve qualquer resposta com
classificagcdo “Muito m4” e apenas 1,4% e 5,3% d&postas contém classificacdo “M&”,
respetivamente para a Cidade e para Fora da Cidadpiestdo sobre se os inquiridos
ponderam mudar a sua residéncia para fora do dundel Oliveira do Hospital, apenas 5,6%
responde “De certeza que sim” e 14,1% respondes&tadim”. Ou seja, ha uma elevada taxa
de fidelizacdo ao concelho enquanto local parairegue €, alias, reforcada por uma grande
disponibilidade dos inquiridos para recomendareime®a do Hospital como local para viver
a familiares ou amigos, que € de 54,3% para quseponeleu “Talvez sim” e de 22,9% para

guem respondeu “De certeza que sim”.
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Questionados sobre a avaliagao que fazem ao condellOliveira do Hospital em
matéria de equipamentos de utilizacdo coletiva,sid@nando-se para este efeitos os
equipamentos desportivos, culturais, recreativdscaivos, de saude, de acao social, ludicos
ou outro, os inquiridos manifestam uma posicaolégada entre quem acha que o concelho
estd apetrechado em numero e tipologias suficigb@®3%) e 0s que pensam em sentido
inverso (39,7%). 9,6% nao tém opinido.

Nesta matéria em concreto foi pedido aos inquiriglos indicassem 3 equipamentos
gue considerem constituir caréncia e as respobtatas e compiladas resultaram na seguinte
lista:

- Pavilhdo Multiusos;

- Piscina Coberta;

- Complexo Desportivo com campos de treino parebfoit

- Alargamento da oferta ao nivel de campos de;ténis

- Complexo cultural com grande auditério e salaidema,;

- Novo Centro Escolar para o pré-escolar e 1.6 @olensino basico;

- Percursos de ciclovia;

- Servico de atendimento permanente no Centro déeSa

- Centro de Formacgéao Profissional;

- Ampliacédo da Zona Industrial de Oliveira do Haoabi

- Incubadora de empresas;

- Novas instalagfes para a Escola Superior de Tegiaee Gestdo (ESTGOH)

- Alargamento da oferta ao nivel de parques irganti

- Requalificacdo dos espacos verdes;

- Requalificacdo das praias fluviais;

- Requalificacdo das escolas desativadas do 1o°dmcensino basico;

- Apoio ao teatro amador;

- Apoio ao desporto para inadaptados;

- Aumento da oferta nos equipamentos de apoio eeifarldade;

- Criagéo de rede de transportes urbanos;

- Instalac&o de parquimetros e demarcacéo de kigarestacionamento pagos;

Quando questionados sobre as qualidades de Oligeirdospital como local para
viver em comparagao com outras cidades da Reggdifica-se também existir uma avaliacéo

muito positiva, que néo inclui qualquer respostas@atido “Bastante pior”, que apenas 9,7%
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das respostas consideram ser “Talvez pior”, aoopgse as respostas favoraveis sao no
sentido “Equivalente” 51,4%, no sentido “Talvez hwel 29,2% e no sentido “Bastante
melhor” 9,7%.

As respostas no sentido favoravel fundamentararpreciacdo em fatores como a
qualidade de vida urbana, estrutura urbanistieateotle emprego, a calma e aprazibilidade, a
boa gestéo publica, a limpeza publica, a existéheiaferta de ensino superior, a qualidade do
espaco urbano, a qualidade dos servicos em gdeabpoio a crianca e aos idosos, a oferta de
servigos publicos, a mobilidade no interior da @&leas atividades de lazer, a oferta ao nivel
de eventos, a oferta cultural, a qualidade da gaisa a industria, a oferta no sistema
educativo, o preco do imobiliario, a hospitalidade beleza da Cidade, a qualidade do
comeércio e o dinamismo empresarial.

Por seu lado, as respostas desfavoraveis foraifigadas com avaliacdes negativas
relativamente a acessibilidades, estrutura urlestassez na oferta de equipamentos publicos,
falta de assisténcia médica permanente, estadegtadhcao dos locais de lazer, distancia em
relacdo aos grandes centros urbanos, escasseertea dé cultura e de atividades de lazer,
mercado de trabalho e cultura social tendencialengessimista.

Na terceira seccdo do inquérito, que continha asst§as relacionadas com a
atratividade do territério enquanto local para athbr, verificamos que apenas 2 pessoas
indicam ndo estar empregadas e que, das 71 que ep&nas 1,4% considera ma a sua
satisfacdo com o emprego que tem atualmente.

VerificAmos também que apenas 11,6% dos inquinmoglera mudar o seu local de
trabalhos para fora do concelho de Oliveira do Haksendo muitos mais (43,5%) aqueles
que pretendem manter o seu posto de trabalho midtierdo concelho.

Na ultima seccdo do inquérito, cujas respostasepdédas eram de carater mais
especifico quanto a atuacdo das instituicdes ceevém no territério, ha, desde logo, uma
resposta maioritariamente positiva (56,2%) quanéxiaténcia ou ndo de uma estratégia de
marketingpara o territério, sendo que destes, 4,8% corsidae essa estratégia é¢ “Muito
boa”, 38,1% apontam para que seja “Boa” e 50% agatafiRazoavel”.

Ha também uma percentagem mais elevada de ingmir{d@,5%) que se diz
informada acerca da forma como o Municipio tem agitado os fundos comunitarios, dos
quais ninguém se manifestou no sentido de queagsseeitamento foi “Muito mau” e apenas

8,5% se manifestaram no sentido de que foi “Mawd.giupo das apreciacdes favoraveis a
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este respeito, 42,6% acharam que o aproveitamemiaitio “Razoavel”, 44,7% acharam que
tem sido “Bom” e 4,3% acharam que esse aproveitioriem sido “Muito bom”.

Por fim, quando questionados sobre em quais areaatuwhcao privilegiariam os
investimentos a realizar com apoio dos fundos cddmims, os inquiridos manifestaram de
forma bastante extensa e dando indicacbes em Areiés abrangentes, cujos contributos
serdo levados em conta no contexto da definicaonéaédas e acbes concretas a implementar
no sentido da implementacao da visao estratégreagpiarritorio.

2. Inquérito: Potencialidades e constrangimentoted@orio do concelho de Oliveira
do Hospital — Nao Residentes

Foram recebidas 27 respostas ao inquérito dirigid@o residentes no territério do
concelho de Oliveira do Hospital tendo-se constatgde ndo houve qualquer resposta de
sentido negativo em relagéo ao territério do cdrrele Oliveira do Hospital e que, portanto,
existe uma perce¢ao muito positiva por parte dengo@o reside em Oliveira do Hospital
guanto as suas caracteristicas essenciais.

Na primeira parte, cujas perguntas de carater gamkxatamente iguais as que foram
formuladas aos outros dois grupos de inquiridoseepgretendem obter destes a imagem que
tém sobre o concelho de Oliveira do Hospital comotado, em relacdo a matérias como
educacgdo, saude, cultura, ambiente, qualidade dke wcessibilidades e estacionamento,
espacos verdes, atividades econdmicas, servigosmb, verificou-se que todas as perguntas
mereceram uma apreciacdo favoravel, tendo havida posicdo de maior desconforto
relativamente ao item relativo as acessibilidadesn 44,4% de respostas negativas,
repartidas em “Muito ma” com 7,4% e “M&” com 37%ad\sera de estranhar que esta
resposta tenha sido classificada desta forma, midene@m que o primeiro contacto dos nao
residentes com o territério se faz precisamentv@srdas acessibilidades.

Nas restantes 23 questdes as respostas mais fapréerrespondentes a soma das
respostas “Boa” e “Muito boa”, encontram-se em Bg¢&o, Ambiente, Qualidade de vida,
Espacos verdes, Dinamismo empresarial, Valorizal@® produtos endodgenos, Comeércio
tradicional, Servicos municipais, Turismo — patrmmnatural e arqueoldgico e Turismo —
patriménio construido, todos eles com somas sugsra 60%.

Como se vé, as matérias que tém relevancia diagaatividades basicas, como é
exemplo o Dinamismo empresarial e Valorizacdo domdyios endogenos, apresentam
opinides muito favoraveis, com 65,4% e 74,1%, semqa® relativamente a ambas; ndo ha

qgualquer resposta em sentido desfavoravel, ou aeépagem retida pelos nao residentes em
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relacdo a estas matérias €, no minimo, “Razo&ielidustria, apesar de néo ter registado um
acumulado de “Boa” e “Muito boa” superior a 60%)de-se ficado pelos 55,5%, ndo deixa
de merecer uma apreciacdo muito satisfatéria, ueaagque, por um lado, ndo tem qualquer
resposta equivalente a “Muito ma”, tem apenas 7J4%pinides “ma” e os restantes 92,6%
repartem-se em imagem “Muito boa” com 11,1%, “Boarh 44,4% e “Razoavel’ com 37%.

Por seu lado, nas atividades nao basicas, ditasuplerte, sdo muito relevantes as
respostas manifestadas como “Boa” e “Muito boa”retacdo as matérias como Comeércio
(em geral), com 57,7%, Comércio tradicional, corflo6Servigos (em geral), com 59,3%, tal
como Servicos de apoio social e Servigcos publiems {eral), Servicos municipais, com
66,7% e as matérias relativas ao Turismo, ja a&scionadas, sendo que a situacdo menos
favoravel na imagem retida sobre o Turismo é aeate a quantidade da oferta, com 40,7%
apenas.

Na parte do inquérito dedicada a obter opinido fpuaratratividade como local para
residir e, particularmente, quanto a avaliacdofgmem ao concelho de Oliveira do Hospital
em matéria de equipamentos de utilizacdo coleteasiderando-se para este efeitos os
equipamentos desportivos, culturais, recreativdscaivos, de saude, de acao social, ludicos
ou outro, os inquiridos que tém uma perspetivalideiwvacéo de fora para dentro manifestam
uma opinido geral muito positiva, em que apena$%Ilconsidera que Oliveira do Hospital
“Talvez ndo” esteja apetrechado em numero e tipmdogsuficientes em termos de
equipamentos de utilizacdo coletiva, mas que cstatreom os 14,8% que acha “De certeza
gue sim” e com os 37% que afirma “Talvez sim”, geqde 37% néo tém opinido.

Uma vez que também aos nao residentes era pedidodjaassem 3 equipamentos de
utilizacdo coletiva que considerem constituir unagéncia, importa indicar as principais
respostas obtidas e que referem Pavilhdo Multiv®igsjna Coberta, Servico de urgéncias no
Centro de Saude, Parque para autocaravanas, Biflawiais, Pista de BTT, Parque de Skate,
Parques verdes, Alargamento da oferta ao nivelgdégp@mentos de deposicdo de RSU,
Complexo cultural com grande auditério e sala deroia e Centro de Formacé&o Profissional.

Em resposta as questdes concretas sobre a peqpeaydto a atratividade de Oliveira
do Hospital, dentro e fora da Cidade, como locah pasidir, apenas 1 resposta foi dada com
classificagdo “Muito m4&” e outra como “M4&” e emagdo a Cidade, sendo que na opgéo
“Fora da Cidade” ocorreu apenas 1 resposta comifitagdo “Ma”. Para uma e outra opcgoes,

as respostas classificadas como “Boa” e “Muito bsafharam, respetivamente 48,1% e
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70,4%,, o que diz bem da apeténcia maioritariardasresidentes em relacdo ao concelho,
designadamente nas areas exteriores a propriaeCidad

A questdo sobre se os inquiridos ponderam mudaa aesidéncia para o concelho de
Oliveira do Hospital, apenas 11,1% responderanmativamente, com 1 pessoa a dizer “De
certeza que sim” e 2 a responder “Talvez sim”. 88, 2 manifestavam preferéncia pela
Cidade como residéncia alternativa a que possueainatnte.

Quanto a motivacdo dos inquiridos para recomendddémeira do Hospital como
local para viver a familiares ou amigos, 40,7% oesleram “Talvez sim” e 14,8% “De
certeza que sim”.

Na comparacdo com outras cidades de dimensdo &nivada Regido Centro,
nenhum dos inquiridos colocou Oliveira do Hospiah desvantagem relativamente aos
restantes, tendo mesmo Oliveira do Hospital sido gles considerado como “Bastante
melhor” (7,4%), “Talvez melhor” (55,6%) e “Equivalte” (37%).

Questionados sobre as matérias relacionadas corati@idade do territério enquanto
local para trabalhar, verificAmos que apenas lopeisslicou estar desempregada, sendo que
as restantes 26 nao manifestaram, qualquer desaggado emprego que tém atualmente.

VerificAmos com surpresa que, apesar da sua sdtisfgeneralizada com o emprego
gue tém atualmente, 40,7% dos inquiridos ponderdama seu local de trabalhos para o
concelho de Oliveira do Hospital, sendo 14,8% araiem “De certeza que sim” e 25,9% a
considerar “Talvez sim”.

Nas respostas de carater mais especifico contalatima sec¢do do inquérito quase
¥ dos inquiridos (73,1%) considera que OliveirdHbspital tem uma estratégia oarketing
para o territorio, sendo que destes, 10,5% corsigiee essa estratégia € “Muito boa”, 57,9%
avalia-a como “Boa” e 26,3% nao vao além do “Raebav

Por fim, quando questionados sobre em quais areaatuhcao privilegiariam os
investimentos a realizar no sentido de acresceattatividade ao concelho como local
preferencial para viver e como local preferenciarapinvestir, foram dados diversos
contributos com elevado interesse, 0s quais senexsuem: apoio a industria, a floresta, a
agropecudria, ao turismo e a atividade empresanal geral; requalificacdo das zonas
historicas, maior interacdo com os visitantes, orelordenamento do territério, saude,

educacao, cultura, patriménio arqueoldgico, acéskites e servigos publicos.
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Pela sua pertinéncia, também estes contributos s&rddos em conta no contexto da
definicdo das medidas e a¢des concretas a implamanisentido da implementacéo da visao
estratégica para o territorio.

3. Inquérito as Empresas: Potencialidades e comgtngntos do territério do concelho
de Oliveira do Hospital

Tendo sido contactadas 206 empresas, 34 delasspongeram ao pedido de
colaboracédo que lhes foi dirigido no sentido ddigpacao neste trabalho através da resposta
ao inquérito dedicado as empresas com sede olekstiabento no territdrio do concelho de
Oliveira do Hospital.

Constata-se que também por parte das empresasiféstaato um nivel de satisfacédo
elevado, ou muito elevado em relacdo as questdeardeer genérico que sdo tratadas nesta
primeira seccdo do questionéario que lhes foi didgi

De tal modo que, questionados sobre a imagem quadére o concelho de Oliveira
do Hospital como um todo, em relacdo a matériasrsias como educacdo, saude, cultura,
ambiente, qualidade de vida, acessibilidades eciestamento, espacos verdes, atividades
econdmicas, servicos e turismo, verificou-se quenap ocorreram respostas desfavoraveis
em relacdo a saude, com 55,9% de respostas ewdddocuma imagem “Ma” (50%) ou
“Muito ma” (5,9%) e ao Estacionamento, com 55,9%edpostas desfavoraveis evidenciando
uma imagem “Ma” (47,1%) ou “Muito ma” (8,8%).

Quanto as restantes 22 situacfes questionadas, oet@ceram respostas favoraveis
por parte dos inquiridos, havendo mesmo 2 matéiasque ndo houve manifestacfes
desfavoraveis. Em primeiro lugar na Educacéo, gue50% de opinides claramente positivas
(32,8% - “Boa” e 11,8% - “Muito boa”) e em seguridgar a Qualidade de vida, com 61,8%
de opinides acima de “Razoavel”, designadamengé, 5Boa” e 11,8% - “Muito boa”.

Nas areas com as quais tém maiores afinidadespia®as sdo igualmente muito
favoraveis, como sejam em relacdo ao Dinamismo esapal, que apresenta 82,4% de
respostas favoraveis, tendo 11,8% dos inquiridepordido que a imagem € “Muito boa”,
35,3% com respostas “Boa” e 35,3% de respostasentde “Razoavel”; em relacdo a
Industria, com 97,1% de respostas favoraveis, dasd.1,8% correspondem a “Muito boa”,
32,4% a “Boa” e 52,9% a “Razoavel”; em relacdo amé€rcio (em geral) e ao Comércio
tradicional, com respostas positivas de 94,1% 8%8%gespetivamente; e ao Turismo que, nas

quatro questbes especificas que o0 questionarioémpnbbteve opinides positivas com

94 /217




Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Muigigip Oliveira do Hospital

proporcdes de 79,4% para o patriménio natural eemlqgico, 94,1% para o patrimonio
construido, 69,6% para a quantidade da oferta8®@fpara a qualidade/preco da oferta.

Na opinido manifestada em relacdo as matérias eongpitares as atividades
economicas, a avaliacdo aos servicos € semprei@aupe8% de respostas positivas, embora
com respostas de classificacdo “Razoéavel” iguasuperiores a 50%.

Uma parte importante deste inquérito destinou-sebter opinido dos préprios
empresarios quanto a atratividade do territoridtleeira do Hospital como local para criar
oportunidades de negdécios e gerar riqueza. Corstataas respostas prestadas pelos
inquiridos uma apreciacao genericamente favor@esde logo, na classificagdo do territorio
em termos de aptiddo na capacidade atrativa dduopdades de negocio e de geracao de
riqueza, em que as opinides favoraveis “Boa” e ‘thblboa” somam 23,5% a que acrescem a
opinido de “Razoavel” manifestada por 44,1% doslimdps. Ha quem no entanto considere
essa capacidade “Muito ma” — 2,9%, ou “Ma” — 29,4%.

Quando questionados sobre a avaliagdo que fazeanaelho de Oliveira do Hospital
em matéria de area de localizacdo empresarial moadicdes necessarias a atracdo e
instalacdo de novas empresas e a criacdo de pdstdsmabalho e de riqueza local, os
inquiridos manifestam maioritariamente uma posigasitiva, com 52,9% de respostas nesse
sentido (8,8% - “De certeza que sim” e 44,1% - \i€alsim”, comparativamente com aqueles
gue acham o contrario, em que 5,9% afirma “De zartgie ndo” e 32,4% respondem “Talvez
nao”. Nao tém opiniao 8,8%.

Nesta secc¢do pretendeu-se também saber das ramddstgrminaram a instalacdo das
respetivas empresas no concelho de Oliveira do itdgspendo sido apresentadas
maioritariamente motivacdes de ordem familiar odigkcdo de naturalidade e residéncia ao
concelho, tendo apenas uma empresa justificadoocor@scimento que o concelho evidencia,
com a populacdo em geral e com o facto de 90% wosdnarios serem do concelho de
Oliveira do Hospital.

Foi ainda pedido aos inquiridos que indicassentuagbes que possam corresponder
a problemas ou constrangimentos que afetem alatigi das empresas por estas estarem
localizadas em Oliveira do Hospital, tendo sidaodeest como mais relevantes as situacoes
relacionadas com falta de acessibilidades, faltande-de-obra especializada, distancia aos
centros logisticos de matéria-prima ou aos aeropodificuldades na atracdo dos grandes
clientes a visitarem as empresas, negocios de aladate, salarios baixos, escassez de

mercados de consumidores finais, escassez de apoiasnamizacdo das empresas,
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dificuldades nos estacionamentos, escassez de ofarhabitacdo, atrasos na correcéo dos
efeitos dos incéndios, baixo nivel do poder de gantpurocracia.

Foram ainda solicitadas respostas a questdes tasi@@mo valor do ultimo balanco,
volume de negdcios e numero de trabalhadores, messpostas dadas ndo sdo em numero
suficiente para sobre elas se tirarem conclusdet melevantes. Diga-se apenas que, no
grupo daquelas empresas que responderam com dawdio®tos, temos balancos entre 235
mil euros e 15,27 milhdes de euros; volumes degieg@ntre 100 mil euros e 14,4 milhdes
de euros; e numero de trabalhadores que variam @mtabalhadores e 320 trabalhadores.

A questio sobre se ponderam mudar a empresa p@oalocal dentro ou fora do
concelho de Oliveira do Hospital, 18,2% respondéralvVez sim” em ambas as perguntas,
sendo que os que respondem “Talvez ndo” ou “Dezarjue ndo” somam 57,6% na opcao
de mudanca para dentro do concelho de Oliveira agpithl e somam 54,5% na outra opcao
de relocalizagao exterior ao concelho. Do que selabque as empresas em geral tém grande
afiliacdo ao territério em que estdo implantadasde de supor que as respetivas motivacdes
hdo de ser semelhantes as que motivaram a criaigdal das empresas neste territorio, as
quais ja vimos atras. Para aqueles que respondaxamavelmente a uma possivel mudanca
existem diversas motivagdes, como sejam a necesstla procura de novos mercados com
maior proximidade as suas operacdes comerciaigssieade de procura de mao-de-obra
mais qualificada, falta de rentabilidade das engwe® sua atual localizacdo, escassez de
espaco para o crescimento das empresas, reduzdalidade dos negocios, falta de
acessibilidades, necessidade de criacdo de indslaqpais funcionais orientadas para a
melhoria da produtividade e para a concentragcasstndl.

Quando questionados sobre as qualidades de Oligeirdospital como local para
criar oportunidades de negocios e gerar riqueza,cemparacdo com outras cidades de
dimensao equivalente na Regido, verifica-se quead5,4% dos inquiridos considera
Oliveira do Hospital pior que as restantes cidades) 2,9% a considerarem “Bastante pior” e
12,5% a avaliarem como “Talvez pior”. Com uma prgao muito maior de avaliacdes
positivas, vemos que as respostas favoraveis ntidsede que Oliveira do Hospital €
“Equivalente” sdao 46,9%, no sentido de que é “Talmelhor” sdo 31,3% e no sentido de que
é “Bastante melhor” sé&o 5,9%.

As respostas no sentido mais desfavoravel fundamesé na falta de espaco na Zona
Industrial de Oliveira do Hospital, nas deficiérsca nivel das acessibilidades, na escassez de

mao-de-obra qualificada, na falta de incentivosaeescassez de alojamento turistico para
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clientes e fornecedores. No grupo das respostas@uém uma apreciacao positiva, foram
indicados como fatores de valorizacdo o dinamismocahcelho, o poder econémico do
concelho, a maior proporcdo de industria no te@dpresarial, a existéncia de melhores
escolas, a melhor qualidade do comércio local,aoago poder politico a concretizacdo dos
projetos e as boas acessibilidades municipais.

Na terceira e Ultima secc¢ao do inquérito, destirradbtencdo de respostas as questdes
de carater mais especifico, quer quanto a atuagsiandtituicbes que intervém no territorio,
quer também quanto a situacdo atual em termospdesentatividade do tecido empresarial
local, verificamos que, também do lado dos empiesdna uma tendéncia maioritaria (3/4)
para considerar que existe realmente no territdn@a estratégia dmarketing sendo que
destes, 4,5% considera que essa estratégia € “kbhath 40,9% apontam para que seja “Boa”
e 54,5% acham-na “Razoavel”.

Ha também uma percentagem mais elevada de ingmir{dd,5%) que se diz
informada acerca do aproveitamento que o Municipm feito dos fundos comunitarios,
sendo que destes ha 5,6% que consideram esse itgr®reéo “Muito mau” e outros 5,6%
acham que foi “Mau”. No grupo daqueles que fizeepreciacdes favoraveis a este respeito,
nenhum achou que tenha sido “Muito bom”, mas h8%8om opinido de “Bom” e 50% a
acharem que foi “Razoavel”.

Ha, porém, uma percentagem mais elevada de ingsirjdl,5%) que se diz nao
informada acerca da existéncia de apoios por phrt&lunicipio de Oliveira do Hospital
destinados a atracdo e fixacdo de novas empredan@vos investimentos que fomentem o
desenvolvimento local e a coeséo social. Para &8#1§ue se manifestaram conhecedores do
tema, nenhum classificou como “Muito mau” a impocia e a influéncia real desses apoios,
havendo 12,5% que responderam com “Mau”. Para gepronunciou de forma favoravel,
50% manifestaram uma classificacdo “Razoavel”, 268%aram que foi “Bom” e os restantes
12,5% consideram “Muito bom”.

Questionados em concreto sobre em quais areas udgdat privilegiariam os
investimentos a realizar com apoio dos fundos caidwims, os empresarios ofereceram ao
presente trabalho um grande numero de contribgtes serdo igualmente levados em conta
no contexto da definicho das medidas e agbOes damcee implementar no sentido da
implementacdo da visdo estratégica para o tewjt@endo mais relevantes as propostas
relacionadas com os temas constantes da segustate li

- Pavilhdo Multiusos;
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- Criag&o de uma Ecovia urbana;

- Adequacéao do sistema de ensino as necessidadefodde-obra das empresas;

- Ampliacédo da Zona Industrial de Oliveira do Haoabi

- Apetrechamento da Zona Industrial com sistemdistebuicdo de gas;

- Criagdo de espaco na Zona Industrial destinadoupacéo dos tempos livres dos
colaboradores das empresas ali instaladas;

- Apoios ao turismo a floresta e a agricultura;

- Melhoria da resposta local em matéria de saude

- Melhoria da resposta local em matéria de cultura;

- Maior afirmacéo e valorizacao das atividades épvooas locais;

- Alargamento da oferta do mercado da habitac&o;

- Melhoria das acessibilidades;

- Maior esfor¢co no desenvolvimento de acdemdeketingpara o territorio;

- Aumento da oferta em termos de Formacao Profiaio

Outra das matérias importantes tratada nesta sémcéioeferente a representatividade
das empresas por parte de uma entidade assoctatida, a primeira questao pretendido saber
se, na opinido dos empresarios, existe uma entidssigciativa que seja representativa do
tecido empresarial existente e um interlocutor mbecido e privilegiado na defesa dos
interesses das empresas. A esta questao respor@2empresas, das quais apenas 5 (15,6%)
afirmaram que existem, enquanto os restantes 24%84e manifestaram no sentido de que
0s empresarios ndo tém uma entidade associativaogjymssa representar. Para 0s que
responderam “Sim”, a classificacdo quanto a impeoitd e influéncia real da entidade
associativa existente é de “Mau” para 1 delas, ‘®Rdeoavel” para 1 delas e € de “Bom” para
as restantes 3.

Perguntados sobre se deve ser criada em Oliveirddakpital uma associagéo
empresarial para aquelas finalidades, apenas 2esagpdisseram que “Nao”, contra 29 que
afirmaram “Sim”. Por outro lado, em 30 respost&afirmaram que tornariam a sua empresa
associada dessa nova associacdo empresarial eedagas30 empresas 20 manifestaram-se
disponiveis para integrar os respetivos 0rgaossoci

Terminada a analise aos dados contidos nos ingségtlizados, sobressai uma ideia
muito clara de que, quaisquer que sejam as ci@uocisis proprias de cada grupo de
inquiridos, as opinibes sdo maioritariamente faweisa em relacdo a grande maioria das

matérias que foram colocadas sob avaliagdo. S&sendos sinais de alerta em relacéo a
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saude, as acessibilidades, a floresta e a oferéh éon matéria de estacionamento, sendo de
destacar que, a excecdo do estacionamento, seédratatérias que nao estao diretamente sob
dominio ou capacidade de intervencédo das entidiadess com poder de influéncia e de
realizacdo de investimentos no territorio.

A saude deriva diretamente do Ministério da Satetelo como interlocutor regional a
Administracdo Regional de Saudo do Centro; as #édsdes que geram maior
descontentamento sdo as que se referem aos naaimemps em matéria de Plano
Rodoviario Nacional, cujos responsaveis diretos eadMinistério do Planeamento e a
Infraestruturas de Portugal, I.P.; e as matérias fitwestas ganharam uma importancia
estratégica muito forte apdés os incéndios de 15 deloutubro de 2017, que é assimilada
pelos inquiridos de forma muito marcante, mas cambem depende diretamente da
Administracdo Central através do Ministério da Agltura, Florestas e Desenvolvimento
Rural e do Instituto de Conservacéo da Naturezsd-tbrestas (ICNF).

Verifica-se que, tanto nas matérias que constitaebase econémica do territério,
designadas por atividades basicas, como naquekadhgs sdo complementares, mas ao
mesmo tempo muito importantes também em termosldene de negocios e incorporacao de
mao-de-obra, as opinides sdo muito mais no serféidoravel do que o inverso e sao-no
também quando os inquiridos sdo colocados na &ibude comparar Oliveira do Hospital
com outros territérios de dimensdo semelhante rgidBReCentro, ou seja, com concelhos
nossos competidores.

Héa, portanto, um certo contraste e uma considerénggleréncia entre os dados
apurados em termos de diagnostico baseado num e@sjiinto de parametros de avaliagéo
que fizemos no inicio deste Capitulo Ill e as pgies que 0s inquéritos permitiram
evidenciar. Podemos daqui concluir que:

1. Ou os inquiridos consolidaram as opinides ga@stnitiram nas respostas aos
inquéritos sem o conhecimento concreto de algumfmsmacdes e dados estatisticos que
permitem fazer avaliacdes, quer na evolucdo crgnados fendmenos, quer na comparacao
de realidades entre territorios diferentes;

2. Ou existe, apesar de tudo, algum conhecimentwretm de parte dos dados
estatisticos, mesmo que obtido empiricamente emmessim, h4 sentimentos de pertenca e
de afiliacao ao territorio que tendem a prefegxpressao de avaliacdes positivas.

E nossa opinido que ambas as situacdes se verificque, dessa avaliacido, podem

resultar grandes beneficios para o territorio, redida em que a predisposicdo para a
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implementacdo de medidas de melhoria e de adap@gamudancas € tendencialmente
superior quando as populacdes se identificam ergera comprometidas com o ambiente em
que atuam.

N&o arriscamos a dizer que existe em relacdo &tdter uma imagem contraditéria,
no sentido em que define a existéncia de uma p@ocgeral influenciada por fatores que
sofreram algum empolamento ou enviesamento em pae,isso, a realidade reflete
caracteristicas diferentes, no sentido positivonegativo, daquelas que correspondem a
percecdo criada sobre ela; mas aproximamo-noseitadeé que existe sobre o territério uma
imagem mista, no sentido em que apresenta fatag$ves que devem ser enaltecidos e
potenciados a favor do desenvolvimento do terat@i fatores negativos que interessa

relativizar ou mesmo omitir e, preferencialmentearigir.
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Il - Analise SWOT

Este sub-capitulo, que designamos por Analise SWEM, em vista fornecer uma
panoramica mais sistematizada e compilada da iafpdion mais relevante que resultou da
andlise nas duas perspetivas interna e externaigedtificacdo dos principais elementos e
fatores enddgenos e exdgenos que caracterizaoegditatual do territorio sob observacao.

Por um lado, importa sinalizar os condicionantefogueios que afetam e determinam
o estado atual de menor desenvolvimento que adiéorapresenta em determinadas matérias
e, por outro lado, impde-se evidenciar a existérmgafatores de sucesso e vantagens
competitivas face a outros territorios e que, gspimesmo, podem potenciar a obtencdo de
melhorias e de eficiéncias na organizacdo e gedtd0 recursos comuns e de novas
oportunidades geradoras de riqueza, de criacA@wdesrpostos de trabalho e de incremento
de melhor qualidade de vida e bem-estar social.

Assim, em resultado da analise aos fatores glodainograficos, sociais, culturais,
econdmicos, tecnoldgicos, financeiros e politigale que constituem a perspetiva externa de
abordagem diagnéstica, bem como a identificacddataas e fraquezas que caracterizam o
ambiente interno, apresentam-se em seguida asgaismconclusoes:

1.1 Pontos Fortes:

Parque escolar — O territorio esta relativamentm lapetrechado em termos de
estabelecimentos de ensino e de infraestruturagiipaanentos de apoio a educacéo, exceto
em relacdo a prépria Cidade, onde se registam sidadgs de instalacbes mais adequadas
para o ensino pré-escolar e para o 1.° ciclo do@ssico, bem como para o0 ensino superior,
cuja Escola Superior de Tecnologia e Gestdo deeiddivdo Hospital reclama por novas
instalacBes praticamente desde a sua criacao.

Ensino superior — Para além de Coimbra, apenasei@ivdo Hospital possui
estabelecimento de ensino superior no conjunto B®smunicipios que integram a
Comunidade Intermunicipal da Regido de Coimbraua gcresce a existéncia de outros
equipamentos que contribuem para o elevado poteedigativo de Oliveira do Hospital,
como sejam a existéncia de museus e centro intatipe de ensino profissional e de um
centro tecnoldgico, no caso, a BLC3 — Campus dedlegia e Inovagao.

Produtos endégenos — O territorio esta integradRegido Demarcada do Vinho do
D&o e na Regido Demarcada do Queijo Serra da &stoel quais constituem 0s seus
principais produtos enddgenos de valor acrescentagmrta aqui realcar também que € em
Oliveira do Hospital que tém sede a Associacao dvatidos Criadores de Ovinos Serra da
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Estrela (ANCOSE) e a Confraria do Queijo Serra sdiaidia e que é em Oliveira do Hospital
gue se realiza a maior festa nacional do QueijaSkx Estrela,

Simbolos identificadores — O territério de Oliveita Hospital possui alguns simbolos
gue o identificam e diferenciam relativamente aasutoncelhos, designadamente através dos
seus monumentos nacionais, como sejam as Ruinaarf@srde Bobadela, a Igreja Mocarabe
de S&o Pedro de Lourosa e a Capela dos FerreirGgdade. Para além destes, importantes
pelo seu valor patrimonial e arqueologico, existnmda outros elementos identificadores,
como é caso do “Cavaleiro de Oliveira” estatua iaduso grande guerreiro Domingos
Joannes e que foi adotado como o grande ex-lilrisothcelho, sendo mesmo usado como
logomarca dos elementos promocionais do Municipio.

Escolaridade — Tem-se vindo a registar uma granmeindicido da taxa de
analfabetismo da populagdo, bem como um aumentaig@ro de residentes maiores de 14
anos com qualificacdes iguais ou superiores aci@d do ensino bésico.

Afetacdo de populacdo ativa ao setor secundéarierfica-se que existe uma forte
afetacdo de trabalhadores ao setor secundari@jgaimente as atividades industriais, o que
permite satisfazer as necessidades de méo-denxbemeiadas pelas empresas.

Concelho fortemente industrial — O territério céesiza-se pela elevada presenca de
empresas industriais, a grande maioria resultadteslinamismo empresarial local e da
enorme capacidade empreendedora de uma partacsignégd da populacédo, situacdo em que
apresenta elevado sucesso empresarial em areas asnmmonfecdes, o mobiliario, a
transformagao e tratamento de madeiras, a tranaf@on e tratamento de granitos e
marmores, a industria alimentar a metalurgia laeioutras.

Setor secundario forte — Assumindo-se como a ahdiase econdémica do concelho,
0 setor secundario apresenta os mais significativtises em termos de volume de negocios
por empresa e numero de trabalhadores por empresa.

Reduzida concentracao industrial — Uma das pririparacteristicas do concelho de
Oliveira do Hospital € a que deriva da sua grandersidade industrial e do facto de ndo
apresentar grande dependéncia face a um numermdedle empresas, sendo que o indice de
concentracdo nas 4 maiores empresas € de apebés 23,

Tecido industrial com impacto economico — O penpatustrial que o territério
apresenta é ainda reforcado pela posi¢cao vantgjesaemonstra face a outros territérios em
termos de volume de negdcios e numero de trabaksdpe o tecido empresarial industrial

evidencia.
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Setor tercidrio com peso — Apesar da reducdo enotede numero de trabalhadores, o
setor terciario apresenta uma grande vitalidadeeemos de nimero de empresas, em cujo
total detém a maioria.

Renovagédo do parque empresarial — Verificou-se umeato relevante quanto ao
namero de empresas, significando haver uma eleeadade renovacédo do tecido empresarial
local.

Capacidade de acolhimento empresarial — Esta eend@sarranque um investimento
destinado a ampliagdo da Zona Industrial da Cidaque,permitira alargar em muito a oferta
atual em termos de areas de localizacdo empresarial

Acessibilidades internas — Ao longo dos anos farealizados elevados investimentos
na requalificacdo da rede viaria interna compostaspestradas e caminhos municipais, que
conferem ao territorio uma situacdo favoravel emmés de acessibilidades internas, em
especial no que se refere aos acessos entre ee@dadfreguesias.

Patriménio com elevado potencial turistico — Umatepaignificativa do concelho,
integrada na zona chamada de Vales do Alva e Alvécdotada de diversos elementos
patrimoniais, ao nivel da paisagem, dos cursogda, @o estado de conservacao das encostas
e, também, do patriménio arqueoldgico e monumeqtad, apresentam um elevado potencial
em termos de dinamizacao da atividade turistica @idcio de novas iniciativas empresariais
na area do turismo e da hotelaria.

Seguranca — O territorio em geral e a Cidade dee(@i do Hospital em particular,
apresentam elevados niveis de seguranca no espag@op situacdo que permite
proporcionar uma elevada sensacao de tranquilidagBguranca a residentes e a visitantes,
mas também aos estabelecimentos comerciais e apg/be estes conservam no seu interior.

Satisfacdo dos residentes e nao residentes — kxstavel de satisfacdo elevado por
parte dos residentes, mas também uma percec¢do flangi@vel por parte dos ndo residentes,
em relacdo as diversas caracteristicas do teaigdn variadas matérias como a educacgéo, a
cultura, o ambiente, a qualidade de vida, o egtac@nto, 0s espacos verdes, as atividades
econdmicas, 0S servi¢os e o turismo.

Satisfacdo por parte das empresas — Também a @pmioiBida junto das empresas
revela uma percecdo muito favoravel destas emaelap territério e as suas principais
caracteristicas e potencialidades.

Forte sentido de pertenca — Por parte dos resgléntetoria a existéncia de opinides

muito favoraveis em relacdo ao territério, que éneplificada com a qualidade de vida
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urbana, a estrutura urbanistica, a oferta de ermopregoferta de servicos publicos e de
interesse coletivo, a hospitalidade, a qualidadecdeércio e o dinamismo empresarial.

Perspetiva positiva por parte dos néo resident@sperspetiva transmitida por parte
dos néo residentes, que é genericamente posifim@gce ao territdrio um espaco favoravel
para o seu posicionamento em termos de crescineent@mico e de capacidade de atracdo
de novos investimentos e de novas empresas.

Afinidades das empresas com o territério — Da pdaeiteempresas € manifestada uma
forte afinidade ao concelho, que decorre da proprigem local dos empresarios, mas
também do sentimento de responsabilidade peranseuwss trabalhadores, cuja esmagadora
maioria é natural e residente no concelho de Qawio Hospital.

Situacdo financeira equilibrada — O concelho devedia do Hospital apresenta,
relativamente aos seus mais diretos competidorea, uantagem comparativa em termos de
capacidade financeira das suas entidades reprigaatgpublicas, designadamente o
Municipio, cujo esfor¢co financeiro em matéria deagos com divida de médio e longo
prazo € um dos mais baixos de toda a Regiéo.

1.2Pontos Fracos

Declinio populacional — Tem vindo a registar-se grande declinio populacional
desde 1960, que afeta todo o territério em gerad freguesias mais afastadas da sede em
particular.

Agravamento da piramide etaria — Oliveira do Hadpitegista um indice de
envelhecimento da populacdo que se tem agravadongo dos anos e que ndo tem sido
compensado em termos de indice de dependéncidilinfaja evolucdo tem sido muito
desfavoravel também.

indices de dependéncia desequilibrados — Com wamento do envelhecimento da
populacédo e, por conseguinte do indice de depera@addosos e sem uma boa evolugéo no
indice de dependéncia infantil, verifica-se um dagibrio forte entre os racios da populagéo
nao ativa sobre a populacéo ativa, que se agraviaéta por via da reducdo do numero de
residentes em idade ativa.

Territério de baixa densidade — Oliveira do Hodpagaresenta um vasto conjunto de
caracteristicas proprias de um territério de balgasidade, que se manifestam nos dados
demograficos e que depois se repercutem na estretonomica e nas capacidades de criacao

de rigueza e de postos de trabalho.
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Evolucdo comparativa da escolaridade — Ndo obsw@stesultados alcangcados em
termos de combate ao analfabetismo e ao acrésa@noguiaificacdes por parte da populagcéao
residente, os mesmos ndo tém conseguido suplaneMolacdo ocorrida nos principais
territdrios com potencial de competitividade relathente a Oliveira do Hospital, pelo que a
posicao relativa face aqueles territorios ndo tprasentado melhorias.

Evolucédo comparativa da escolaridade pela via dosupsos curriculares alternativos
— Apesar do aumento de qualificacdes por parteogdalpcdo residente, pela via dos percursos
curriculares alternativos, 0 mesmo tem registadacrgacimento inferior ao ocorrido noutros
concelhos.

Evolucdo comparativa de acesso ao ensino supewopreporcdo da populacdo que
possui ensino superior completo é muito reduzidacemparacdo com o que se verifica nos
restantes territérios, o que constitui um fatopdeda de competitividade face aos restantes.

Fraco nivel de exigéncia de mao-de-obra qualifica@atecido empresarial existente,
embora vasto, diversificado e com elevada rentsduk, ndo apresenta grandes exigéncias em
termos de mao-de-obra qualificada, o que se refgenséio apenas no refreamento da ambicao
dos residentes em termos de procura de maioresicpgies, como também no nivel salarial
médio-baixo de grande parte da populacao residente.

Reduzida importancia do setor primario — O Setém#@rio tem pouco impacto na
economia local e é caracterizado por uma agri@ulae minifindio e com uma muito
reduzida dimenséo das propriedades agricolas.

Baixo valor gerado pela floresta — A atividade dkinl foi fortemente afetada pela
tragédia dos incéndios e durante muitos anos n@égegqueza aos Seus proprietarios.

Populacdo ativa afeta a construgcdo — Verifica-se existem ainda uma elevada
proporcéo de trabalhadores afetos ao sub-setoodsti@c¢éo, evidenciando alguma escassez
de qualificagbes por parte da populacéo ativa.

Populacédo ativa afeta ao setor terciario — Cons®tgue a proporgéo de trabalhadores
afetos ao setor terciario € inferior a que se iearifios territorios envolventes, designadamente
em atividades como alojamento, restaurantes e as@silou nas atividades financeiras,
imobiliarias, cientificas e de servicos, denotarad@®scassez de empresas e instituicdes
geradores de emprego nestas atividades e a indadacde captar residentes que detém
profissdes nessas atividades exercidas fora dwtesr

Niveis elevados de desemprego — O territério aaqmt@senta niveis de desemprego

significativos ap0s o periodo de crise econOmifiaanceira que o pais atravessou depois de
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2008, que se repercutem mais na populacéo ativanoaers mais elevados de qualificacdo e
também na populacdo ativa no escaldo entre os 85 B4 anos, que € aquela cujas
caracteristicas familiares exigem a detencao denaiar poder de compra.

Reduzida vitalidade econdmica do setor terciaidfe obstante deter o maior nimero
de empresas face ao total, o setor terciario api@esen reduzido volume de negdcios por
empresa e um namero reduzido de trabalhadoresymesa.

Investimento publico — Seja por falta de iniciatefmu de adesdo da administracao
central as reivindicacdes provenientes do terai@eja porque as opc¢des locais ndo tém sido
orientadas nesse sentido, o territdrio demonse@adhs caréncias ao nivel do investimento
publico em infraestruturas e equipamentos de atifip coletiva que afetam a capacidade
competitiva face a outros territorios.

Acessibilidades externas — Uma das principais lasuderivadas da falta de
investimento publico € a que se relaciona com e reidria externa ao concelho,
designadamente a que, estando prevista no PlanoviRad Nacional, ainda n&o foi
concretizada, com prejuizo para a dinamica ecorgdocconcelho.

Estruturacdo urbana — A organizacdo da Cidade etmuaolo dinamizador de
diversas atividades econdémicas e sociais tem sidativamente afetada pela escassez de uma
estrutura urbana bem definida em termos da projdg&®eu crescimento e da organizacao da
sua mobilidade, designadamente ao nivel de umaded@culares externas que ainda estao
por concretizar.

Oferta publica de servigcos — Existem debilidadedentes ao nivel da oferta de alguns
servicos publicos, designadamente em relacdo aviga® de saude, quer devido a caréncia
de profissionais, sobretudo médicos, quer tambémia da cobertura horaria em termos de
funcionamento do servi¢co de atendimento permanente.

Impostos locais — O concelho de Oliveira do Hos$pi@presenta um nivel de
arrecadacdo de impostos locais mais reduzido goeiaria dos restantes municipios da
regido, designadamente ao nivel do IMI, com ap8fhaseuros por habitante, mas também no
IMT, com reflexos na arrecadacao efetiva de res@tanicipais.

1.3Oportunidades

Identificagdo como Centro Urbano de Nivel SuperioDliveira do Hospital foi
identificado como um centro urbano de nivel supergue lhe confere uma situacéo
privilegiada em termos de enquadramento nos fiaamentos comunitarios destinados a

politica de cidades, tendo ja em curso um conja&@ropostas de intervencdo no centro
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histérico da Cidade ao nivel da requalificacdo sfzaeo publico e do incentivo & melhoria do
edificado, no dominio da habitacdo, do mercado dendamento e na criacdo de
estabelecimento de comeércio tradicional.

Territorio com potencial de integracdo — AtravésRiano Regional de Ordenamento
do Territorio do Centro — PROT Centro — o concdtiideconhecido como territério detentor
de potencial de interligacdo com outros territoramnfinantes, designadamente pela sua
incluséo no eixo urbano Oliveira do Hospital — Sei@ouveia, o qual € baseado no elemento
de continuidade que ambos partiiham em relacdot@adas da Beira (EN 17) e do qual
resultam outras perspetivas favoraveis de complemdade, nomeadamente em relacdo a
Viseu e a Guarda.

Elevada procura como destino turistico — Benefawado elevado efeito de atracéo
gue o territério nacional tem conseguido em matéeidurismo, o concelho de Oliveira do
Hospital possui um vasto conjunto de elementosrpatriais e alguma iniciativa privada ao
nivel da criagdo de unidades de alojamento tusistjoe Ihes conferem um elevado potencial
econdémico em termos de dinamizacao de negociosenalé turismo.

1.4 Ameacas

Impactos ambientais — Tendo em conta a experi@asailtimas décadas, o territorio
de Oliveira do Hospital & vulneravel em relacéo lgurss fenOmenos naturais com
consequéncias ao nivel do patrimoénio existentesase alividades econdmicas, tal como
aconteceu recentemente com os incéndios florestajs, intensidade afetou o concelho de
forma muito marcante.

Perspetivas de evolucdo demografica desfavoramsl perspetivas negativas quanto a
evolucdo demografica do territério, ao nivel doscemte envelhecimento e da reduzida
compensacao do lado do aumento da populacdo inéaptvenil, geram alguma ansiedade
guanto ao contexto econdémico que é possivel asgegos proximos anos.

Turbuléncia dos mercados internacionais — Estandetoar empresarial local muito
dedicado aos bens transacionaveis, cuja volatéidas mercados internacionais € cada vez
mais evidente, quer pela concorréncia direta ddsepacaracterizados por méao-de-obra a
muito baixo custo, como foi 0 caso da China nosndk anos e como sdo agora paises de
menor dimensdo geogréfica, mas com elevado podaeoo@ncial relativamente a Portugal,
como sejam, Marrocos, Tunisia, Turquia e outrosy g@mbém pelo surgimento de produtos
alternativos baseados em tecnologias mais avancadalevado o risco de perturbacdo no

tecido empresarial local.

107 /217




Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Muigigip Oliveira do Hospital

[l - Definicdo da estrutura organizacional

Sendo principal proposito do Plano Estratégico dselvolvimento a formulacdo de
uma visdo estratégica para o territorio, compleatmtpela definicdo de objetivos de
desenvolvimento, hierarquicamente estruturados e sgu procurardo alcancar por via da
concretizacdo das medidas e acbes concretas, zagasisegundo um sistema integrado de
linhas estratégias ou eixos estratégicos de imeéaee importa definir como se deve organizar
o territdrio no sentido de levar a pratica o me$ttamo.

E necessario, por isso, colocar uma segunda quest&o

Quais deverdo ser os atores do processo de degemmolo a implementar no
territorio de Oliveira do Hospital e de que forngaosganizaréo entre si?

Esta em causa, nesta fase, estabelecer mecanigmotervencdo sobre o territorio
que pressupdem a participacéo, direta e indirethvigsas entidades e pessoas, identificadas
com pretensdes e interesses diversos e difusoé geeessario fazer convergir em ordem a
objetivos comuns. Estardo, por isso, envolvidosiogamprotagonistas do processo de
desenvolvimento local, cada um com a sua proprimig@ de objetivos, por vezes nao
convergentes, mas junto dos quais € necessariotiverea procura de consensos e agilizar o
processo de tomada de decisdes.

Portanto, em vez dos atores tenderem instintivaerara o conflito, para a procura de
aliancas incoerentes, ou para tentativas de neguxia compromisso paralelos, é preferivel
descobrir os méritos de uma aproximacdo entre cpes ndo desvirtuando as respetivas
individualidades e idiossincrasias, permita obtertagens comuns na partilha de informacéo,
de recursos e de resultados.

A existéncia de conflitos é espectavel peranteeguinte incompatibilidade entre
interesses e objetivos, sendo que as causas nraignsose prendem com 0O acesso e a
distribuicdo de recursos escassos, 0s valores partamentos dos intervenientes, o confronto
entre objetivos de curto e de longo prazo e enti@igades de acdo, ou a participacao
desigual, ou exclusdo, na tomada de decisdo. Dai t§o importante como modificar a
concecdo das politicas, é a capacitacdo dos atod=s instituicdes para a sua execugao
(Pereira, M. e Ramalhete, F. (2016).

Os seus resultados serdo tanto melhores quanto foaia interacdo entre territorio,
atores publicos e atores privados, porque € desteacdo que se obterdo as melhorias e se

alcancardo os beneficios que todos pretendem.
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Importa entdo, responder a primeira parte da goestiégna formulada e que se refere a
necessidade de saber quais deverdo ser os atorggodesso de desenvolvimento a
implementar no territorio de Oliveira do Hospital.

Desde logo, o proprio Municipio de Oliveira do Hitalp na medida em que € a
entidade publica, dotada de autoridade e de autenadministrativa e financeira e munida
dos mais diversos recursos relevantes para a inepkagio do Plano, que melhor contributo
pode dar ao alcance do sucesso do mesmo.

Para além deste, € necessario envolver no proassttidades por quem passa, sob as
mais diversas formas, o processo de desenvolvimemuiodomico e social que o territorio tem
vivido ao longo dos ultimos anos.

N&o ha desenvolvimento econdmico sem empresasnpiesas ndo funcionam sem
capital e sem meios humanos, pelo que a estrutoganiaacional devera integrar
representantes das empresas e representantesabbathadores. Uma vez que existem
empresas e empresarios dos trés setores da ecogameigessario que essa representacao seja
alargada aos empresarios da agricultura, pecuariaflavestas, ao tecido empresarial
industrial, & seccdo da construcdo e as areasetdscs, colhendo representantes das mais
significativas, como sejam o comércio e o turismo.

Considerando que a andlise do territério ganha ederpter uma perspetiva de
observacdo mais micro, recomenda-se que a estargaaizacional inclua representantes das
freguesias, procurando que a mesma representagg@ocpa a diversidade que o proprio
territério contém, por exemplo, garantindo a preaedo presidente da unido das freguesias da
Cidade, para obter uma perspetiva mais urbanatand®m um representante da parte norte
do concelho e outro da parte sul, que interprgtergpetiva dos territorios dos Vales do Alva
e do Alvéco.

Alargando depois o ambito de representacdo asaeletsddo meio social, da chamada
sociedade civil, é necessario assegurar a repatisigidde das instituicbes particulares de
solidariedade social, que também contém uma pérapetondmica, a par da componente
estritamente social que representam, bem comoresegacao das entidades associativas da
area cultural e da area desportiva, cujos contghigdo muito relevantes em diversos
dominios, nomeadamente naqueles que se relacionamas respostas sociais que estas
entidades prestam as criancas e aos jovens e gue coatribuem para incentivar nestes
residentes um sentimento de pertenca ao concdtittes lacos de afinidade que s6 em certos

contextos de grupo sdo possiveis de enraizar.
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Considerando finalmente que a escola € o espage oma fracdo consideravel da
populacdo passa grande parte do seu tempo, € nedawet que o meio escolar se faca
igualmente representar, tanto através das trésiigées existentes, Agrupamento de Escolas,
Escola Profissional e Escola Superior de Tecnolediestdo, quanto através dos seus alunos,
por intermédio das respetivas associacdes de estsdaguanto ainda por intermédio da
associacao de pais.

A tipologia de modelo organizativo que melhor squara no modelo de estrutura
organizacional pretendido para este Plano é aotjglmista, isto €, uma tipologia que se
caracteriza pela existéncia de compromissos e ¢emmmento partilhado entre entidades
publicas e entidades do setor privado, mas em quo€iativa e a gestdo do processo de
planeamento estratégico pertencem ao Municipiceradylhe também, a implementacdo do
volume mais significativo de medidas e ac¢des, uaraque o dominio sobre 0s recursos que
as podem concretizar Ihe pertence também.

Chegamos aqui ao ponto em que é necessario ddénique forma os atores se
organizarao entre si.

Em primeiro lugar, para garantia de maior suceésnecessario escolher um lider
dotado de reputacédo e credibilidade, escolha queréleecair sobre a entidade que domina a
dimensao maior de recursos, ou 0s mais importagtesseja o catalisador do processo e que
promova o envolvimento dos agentes econdmicos @isomtegrantes do processo de
planeamento.

Sera naturalmente consensual a escolha do Municimoo lider do processo de
implementacdo do Plano, ndo apenas porque € estdigpbe do maior volume de recursos
alocaveis ao Plano, sejam eles financeiros, tésnisamanos, materiais, informativos ou
outros, mas também porque essa escolha contém umemsdio institucional que nao é
negligenciavel, ndo apenas pela capacidade de vemerito dos restantes parceiros no
processo, mas igualmente pelo que dessa lideranlgarpsultar em termos de mobilizacao de
outros recursos exteriores ao territorio e de esiw@nto e parcerias com outras entidades.

De facto, o Municipio tem um papel determinanteden@socesso, em primeiro lugar
pelo seu potencial de mobilizacdo dos outros ageateecursos externos a rede inter-
organizacional que se ira consolidar em torno dmebque cada entidade desempenhara no
contexto da preparacdo e implementacdo do Plamatégito de Desenvolvimento, e em

segundo lugar pela legitimidade institucional que dngdos que constituem o Municipio
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poderdo trazer ao processo de escolha dos re@mptEntde cada setor dos que atras se
indicaram.

De facto, ndo basta referir as entidades e settaesociedade que hao de indicar
representantes para a estrutura organizacionallatw FEstratégico de Desenvolvimento, €
também necessario dar legitimidade a essas repagden, sobretudo quando se tornar
necessario proceder a escolhas entre varias opgéstveis.

Ou seja, independentemente das indicacfes queucaalaas entidades podera fazer
guanto as pessoas e entidades que considerem afdigatas para integrar a estrutura
organizacional, importa que essas escolhas nawonsefgeto de censura nem fator de
perturbacdo no desenrolar dos trabalhos de impkag@m do Plano. Nesse sentido,
defendemos que todas as designacdes de entidadesfggrar a estrutura organizacional
sejam feitas pela Assembleia Municipal de Oliveida Hospital, enquanto 6rgao
representativo de toda a populagéo do concelho.

Por outro lado, essa designacdo deve consideracessidade de introducao de
eficiéncia e de eficacia a estrutura organizacicaashl ponto que preveja a existéncia de dois
orgaos colegiais na formacdo dessa estrutura, um wma constituicAo mais alargada
(Conselho de Representantes do Plano), que indleprasentatividade de todos os setores e
interesses acima indicados, e outro, com uma ¢oigstd mais reduzida e mais apta a gestédo
concreta das medidas e acdes a implementar (Camisdsestdo do Plano), sendo que
qualquer deles devera ter a presidir o representimMunicipio.

Ambos os 6rgéos deverdo ser dotados de regularderdacfuncionamento, atraves de
regimentos e estar sujeitos a mecanismos de a&alegontrolo, nomeadamente através da
reducdo a escrito de todos os seus atos com efieatérna, por meio de atas e de outros
instrumentos de registo da atividade desenvolvida.

A atividade destes 6rgédos devera, sempre que @deicesibter a colaboracdo de outras
pessoas ou entidades cuja experiéncia pessoakgiwofil, académica ou outra, possa trazer
acréscimos de informacéao e fundamentacédo parag@e®@ definir e decisbes a tomar em

relacdo as matérias que constituem o seu ambfimdmsnamento.
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IV - Estudo Prospetivo

Este sub-capitulo consubstancia a principal fiealed do plano estratégico de
desenvolvimento, ou seja, nele se inclui a formdage uma viséo estratégica global para o
territorio, em resultado de todo o trabalho de wiesgico realizado, a definicdo de objetivos de
desenvolvimento gerais e especificos, 0s eixosatégicos de intervengcdo, que serao
desagregados em medidas e acdes concretas, attavéguais se propde a intervencao
concreta sobre o territorio.

Para que a intervengdo possa ser objeto de maaigéiw e controlo, sdo definidos
objetivos gerais e especificos, dotados de men$idesle e comparabilidade, que sejam
realizaveis e que enquadrem a diversidade de ssiesee expectativas da globalidade dos
intervenientes e participantes no processo de dels@mento que se pretende para o
territorio.

Os objetivos de carater geral serdo os corresptesleap nivel mais elevado de
consensos que é possivel obter junto dos divensexvénientes, sendo que no nivel inferior
serdo definidos os objetivos especificos que @iéont a fixacdo das prioridades de
intervencao que, ndo sendo transversais a todasomss nem necessariamente geradoras de
consensos alargados, possam corresponder as esspwss adequadas a resolucdo do maior
namero de problemas possivel.

Nenhuma regido ou nenhum territério pode, algunt gerar sobre si préprios uma
dindmica e um processo de desenvolvimento de foes@ontanea e, sempre que 0
pretenderem fazer, precisam de mobilizar um coaojude fatores e de recursos,
preferencialmente de forma planeada e organizata,que 0s mesmos possam atuar sobre a
realidade existente e modifica-la num sentido pasit

Por outro lado, nenhuma realidade é suficientemenpenetravel ao ponto de néo
permitir que haja, pelo menos, uma hipotese denergedo e de busca de um modelo
alternativo de desenvolvimento.

O que é preciso, em primeiro lugar, é identificarbtoqueios e 0os constrangimentos
gue impedem que 0 processo de desenvolvimentoaodsliguns tém proveniéncia natural, o
gue significa que tém maior impacto sobre a redéda, por isso, sdo mais dificeis de
remover. Mas ha outros, grande parte deles idemtifis na analise swot que antes
expusemos, que podem, com maior ou menor esfoecanmimizados nos efeitos nefastos

gue causam ao processo de crescimento que seda @i este territorio.

112 /217




Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Muigigip Oliveira do Hospital

Uma estratégia de intervencdo em termos de apodaiividade industrial deve
maximizar, tanto quanto possivel, as vantagens ettivas que o territorio possa evidenciar.
No caso de Oliveira do Hospital, € reconhecida ton@ tradicdo em termos de iniciativas
industriais e uma elevada resiliéncia, isto €, waygacidade de resistir e ultrapassar fatores
adversos ao bom desenvolvimento dos negdcios, caiée, aconteceu recentemente.

Para além disso, sendo o tecido empresarial dei@lido Hospital caracterizado por
uma elevada diversidade, € frequente encontraidatigs cujas compras sédo as vendas de
outras atividades locais, e vice-versa, ou sejdestificavel a existéncia de um mercado de
trocas e de relagcbdes técnicas dentro do mesmo cespeggrafico, que gera efeitos
multiplicadores e que sao tanto mais influentesntjuanais integrada estiver a economia
local. Dai que, sendo possivel induzir proximiddiEca e geografica aos diversos
empreendimentos industriais, e é-0, € também palssirair dessa proximidade geografica
alguns beneficios para todo o territério envolveséga porque se consegue fomentar, a partir
de uma elevada concentracdo industrial, as bases gaformagdo de um polo de
desenvolvimento, seja porque dessa concentraca@rpsdrgir vantagens sob a forma de
economias de aglomeracéo, que serdo tanto maioaesogmaior for o grau de multiplicacéo
das trocas.

Impde-se, portanto, encontrar respostas para utna questao essencial: Que tipo de
desenvolvimento queremos para Oliveira do Hospital?

Perante tudo quanto foi abordado antes, ndo poddeirar de considerar que o que
queremos ser tem necessariamente que ter em canta somos. O que somos, ja vimos
antes e vimos que existem grandes disparidadeselmao a outros territdérios nalgumas
matérias identificadoras do grau de desenvolvimeio® territorios. Ja vimos também que
existem caréncias a diversos niveis, designadamemetermos de oferta publica de
infraestruturas e equipamentos, que existem fatoagisrais, comuns a grande maioria dos
territérios de baixa densidade, que determinam admd indelével alguns dos principais
blogueios e obstaculos apontados ao territorio; tarapém vimos que existem circunstancias
e potencialidades que Ihe conferem vantagens catings e lhe oferecem fatores de
diferenciac@o que é preciso p6r ao servi¢co desskelmalternativo de desenvolvimento que o
concelho de Oliveira do Hospital pretende e podaralar.

Porém, é necessario acautelar, simultaneamente,isa rde surgimento de
deseconomias de aglomeracao, isto €, torna-se soipdével que o eventual efeito de

crescimento e de atratividade por parte do tecidpresarial em relagdo a novos residentes,
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seja acompanhado de um crescimento proporcionafettta ao nivel da habitacdo e do solo
para construcao, sob pena de se criarem falhagdmdo suscetiveis de inflacionar os precos
deste tipo de bens.

Noutra perspetiva, mas procurando responder ao mégm de riscos, é também
necessario que o ritmo de incremento de infraesaste equipamentos publicos possa
acompanhar as perspetivas de crescimento popuddcgmja este obtido a custa da captacao
em territorios vizinhos, seja por efeito dos fluxoternos de transicdo do meio rural para a
Cidade, o qual ainda regista alguma resisténcia.

Os fatores dinamicos que estao na base da riqoétava, como o capital humano, o
espirito empresarial, o espirito inovador, a coesfixial, a nocdo de identidade, entre outros,
estdo normalmente presentes nos territérios guiemsiam sucesso. Oliveira do Hospital,
apesar de alguns constrangimentos antes sublinhaalbs assegurar a maioria desteguts
e trazé-los ao seu processo de desenvolvimentde dpse a ele sejam trazidas as entidades
gue os podem mobilizar.

Em relac&o ao capital humano, constatamos em sdeagdnaostico do territorio, que
se trata de uma populacdo que tem vindo a redgnifisativamente a taxa de analfabetismo;
que houve melhorias em termos de qualificacdo dgsmulacdes, designadamente pelo
acréscimo de populagédo que completou o 3.° ciclendtno basico e pelo aumento, ainda que
insuficiente, do numero de residentes que posssinersuperior completo; que o territorio
possui oferta de estabelecimento de ensino superiopar de um potencial educativo que se
reparte por outras valéncias igualmente importaatastermos de incremento de maiores
qualificagbes; que a populacdo ativa tem uma reptagdo maior no setor secundario,
conferindo maior apeténcia para a mobilidade eattueddades operacionais diferentes e maior
adaptabilidade a outras tarefas em areas indsseigirodutivas; que se verifica elevada
igualdade de género no acesso as profissées, aenddstria de confecdes responsavel pelo
emprego da grande maioria das mulheres com mequatificacdes e que existe um sistema
de formacéo profissional que, além de apoiaupgrade de qualificacbes por parte da
populacdo ativa, assegura formacéo especificaanaefas inerentes ao posto de trabalho de
cada trabalhador, em especial nas &reas de atvadend maior incorporacdo de mao-de-obra.

Essencial a qualquer processo de desenvolvimentondterritorio € o que se refere a
existéncia de um ambiente favoravel a criacdo dpresas e a implementacdo de novos
negocios geradores de riqueza a partir de ideiag simples ou mais complexas, mas das

quais possa resultar criacdo de valor e mais empiegse ambiente favoravel € o melhor
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habitat para o surgimento de iniciativas que demmd a um verdadeiro espirito empresarial.
Oliveira do Hospital tem-se caracterizado por pwssm elevado espirito empresarial, tanto
mais que grande parte do seu percurso econOmiclicee a dever a forte tendéncia
empreendedora dos seus empresarios, seja pela viarticalizacdo a montante de algumas
atividades comerciais que derivaram para o0 que &@e grandes empresas industriais de
confecdes, seja por uma grande disponibilidade assamirem riscos, da qual resultaram
também empresas de grande sucesso, inicialmemndasipbr empresarios locais e que depois
foram adquiridas por grandes grupos econémicospa@exemplo a Sonae Industria, na area
dos aglomerados de madeira. Neste fator dindmicpagticular ndo séo detetaveis, por isso,
blogueamentos de natureza sécio-cultural, que ifaprem pouca apeténcia dos residentes
para 0s negdécios e também nédo se comprovam bloguéasde natureza socio-demografica,
resultantes de desequilibrios drasticos na pirameidea, ao ponto de nao existirem em
suficiente nimero pessoas em idade ativa aptaseadaverem ideias de negd6cios. O mesmo
nao se pode dizer, porém, no que toca a bloqueamarstitucionais, os quais se manifestam
pela existéncia de caréncias ao nivel de espa@@sae de localizacdo empresarial, ao nivel da
escassez de incentivos financeiros a essas fidakdaao nivel de estruturas e mecanismos de
apoio, disseminacdo de informacéo e aconselhanaeqtem pretenda levar por diante uma
iniciativa de criagdo de negocios. Nesse sentidipesar da existéncia de uma estrutura
associativa que tem demonstrado ser capaz de cuomprpapel importante na vertente do
incremento da inovacgao e da tecnologia, que é a3BLCampus de Tecnologia e Inovacao,
que detém na sua estrutura uma unidade de incultBed@mpresas, a verdade é que o
territdrio deve reforgcar a sua oferta nesta magmaparticular e introduzir no ambito do seu
processo de expansdo da Zona Industrial da Cidadeinfraestrutura dedicada a incubacao
de empresas e ao apoio ao desenvolvimento de m®ias de negocios.

N&o se ignora também que o tecido empresarial dcalracterizado por uma grande
diversidade, tanto nos setores em que opera, quentiimensdo das empresas, sendo-lhe
também reconhecida uma reduzida dependéncia egdoedaum pequeno numero de grandes
empresas. Outra caracteristica marcante ¢ a damue@ncia das empresas do setor
secundério em relacdo ao volume de vendas e eg@oeted numero total de empresas, bem
como a existéncia de um valor elevado de volumaetgcios por empresa, que confere
alguma robustez ao tecido empresarial. Verificaaggda no territorio que o0 espirito
empreendedor também se manifesta pelo aumento meralide empresas que surgem de

novo no territorio.
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Embora sabendo que o tecido empresarial ndo safterrado pelo tipo de empresas
qgue evidenciam maior incremento de inovacédo e tegi@e pela exigéncia de méao-de-obra
qualificada, tal ndo significa uma total ausén@aedpirito inovador. O mesmo esta presente
em algumas empresas que, embora caracterizadampdorte incorporacédo de mao-de-obra,
também incorporaram no seu processo produtivo alglementos de capital fixo a que néo
sao alheias a inovacdo e a tecnologia, designademengrupo da industria de vestuario,
onde houve recentemente investimentos muito fatesivel de maquinaria pesada ou de
precisdo, no sentido de incrementar um elevadseoné de produtividade e, sobretudo, de
qualidade aos seus produtos, pela qual, alidsa passsencial da sua estratégia de abordagem
aos mercados. Por outro lado, existem no meio auadée educacional dois exemplos de
instituicbes em que o empreendedorismo e a inoveigacestado presentes em grande parte
das suas acdes. Falamos da Escola Superior deldgiene Gestao de Oliveira do Hospital
(ESTGOH) e da Escola Profissional de Tabua e @iveo Hospital (EPTOLIVA). Noutra
vertente, mas igualmente marcante como instituddoreferéncia no que a presenca de
espirito inovador diz respeito, como atras ja feferido, existe a BLC3 — Campus de
Tecnologia e Inovacédo, cujas principais atividadstio vocacionadas para a investigacao,
para o desenvolvimento tecnoldgico, para a crigghoovos produtos e para 0 apoio a criacdo
de novas empresas numa vertente de incubagao.

No que a coesao social diz respeito, ndo se iga@=risténcia de alguns elementos
dissonantes no territorio, quer na relacdo entmeem rural protagonizado pelas freguesias e
lugares mais distantes e 0 meio de caracteristieés urbanas que a Cidade personifica, quer
também o0s contrastes que ainda persistem no indasicCidade, em que algumas zonas se
apresentam com grandes debilidades e até comarasticas de comunidades desfavorecidas.
Todavia, faz sentido destacar o facto de existirespostas para algumas destas debilidades,
quer no facto de Oliveira do Hospital ter obtiddesignagdo como centro urbano de nivel
superior, através da qual foram possiveis de argawecanismos financeiros sob a forma de
subsidios ndo reembolsaveis e também na modaldiadestrumentos financeiros, através
dos quais se implementardo medidas de correcaoivab aa regeneracdo urbana e no
incentivo ao desenvolvimento de atividades geradade valor nesses espacos mais
descaracterizados, quer também porque existe unplepranto de intervencdo que é
assumido por diversas instituicbes da sociedade e€stando na primeira linha as instituices
particulares de solidariedade social (IPSS) emdsrde acao junto das populacdes infantis e

idosas, ou nos deficientes e carenciados, e camiftu no movimento associativo, que
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assegura o funcionamento de atividades ludicas endguecimento pessoal em diversos
dominios, como a cultura, a etnografia, a educagd@esporto, o lazer, a formacéo e todas as
demais intervencdes de proximidade com as popuda@imvés das quais se cumprem oS
objetivos de coesdao social.

Quanto a nocado de identidade, existem alguns fatoréto significativos em termos
da visibilidade, reputacédo e capacidade de afirmaighconcelho, tanto do ponto de vista
patrimonial, como na perspetiva da evidenciacdopdésncialidades locais. Se por um lado
podemos afirmar o territorio pela qualidade das gp@ésagens, pela beleza e atratividades dos
seus rios e das suas praias fluviais, podemos tamélcar o facto de existirem trés
monumentos nacionais, dotados de elevado potemgiédtico, desde logo, as Ruinas
Romanas de Bobadela que, nalgumas particularidédesy exemplar Gnico da presenca
romana em toda a Peninsula Ibérica, mas tambémeja lgocérabe de S&o Pedro de Lourosa
e a Capela dos Ferreiros, em Oliveira do Hosptahcorrem ainda para o enriquecimento
dessa identidade alguns fatores bastante difedoreis, designadamente os ligados a
determinados produtos locais, como é o caso exempl®ueijo Serra da Estrela, em torno
do qual existe uma economia ativa e com um volupnecégvel, que vai desde o pastoreio e
preservacdo das racas autéctones a producdo dedsdierivados do leite de ovelha Serra da
Estrela, mas em que também adquirem significadiostituicoes criadas e que se mantém em
funcionamento, tanto na defesa e promocéo dos &namnao apoio aos produtores, como € o
caso da ANCOSE, quanto na promocéo e valorizagiobetuca do produto Queijo Serra da
Estrela, como é exemplo a Confraria do Queijo S#argstrela.

E necessario atribuir centralidade as caracteagstialturais dos lugares e a capacidade
de construir em redor deles uma oferta integractseeente.

Por outro lado, € necessario que o territorio, abilzar os fatores dinamicos mais
relevantes, seja capaz de elevar a sua prosperidgitenal através do aumento da sua
capacidade de exportar. Nao se trata aqui, ne@ssate, de vender para fora do pais,
embora este também deva ser um objetivo e € porgiss deve ser colocado um elevado
enfoque no incremento da internacionalizacdo denadg das principais empresas industriais.
Trata-se simplesmente de implementar um crescimsastentado num modelo de base
econdémica (Polese, M. 1998), ou seja, numa capeidie produzir e colocar fora do
territdrio muito mais do que o que é adquirido pelaitorio para satisfazer as necessidades
locais. Dai que o volume de recursos e de rendmsgirbduzidos pelas atividades basicas, as

que sustentam o territorio, a comecar pelas grandéstrias, deve ser muito maior do que as
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das atividades de suporte, ou seja, aquelas atesdgue, ainda que rentaveis, sao acessorias e
instrumentais na satisfacdo das necessidadessidsntes, das familias e das empresas.

Para além disso e como refere também Polese M8)189 atividades de base sO tém
um impacto multiplicador na regido se conseguireterros seus efeitos”. Isto €, mesmo
tratando-se de atividades de suporte, as atividadeserciais devem merecer a melhor
atencdo, seja no sentido de facilitar a criacdmmglementacdo de novas iniciativas, seja
incentivando o consumo no comercio local, de modoea riqueza gerada pelas atividades
de base e distribuida por quem a torna possivi, depois aplicada dentro do mesmo
territério gerando o efeito multiplicador que saséeo modelo da base econdmica.

Por outro lado, € fundamental alargar o ambito ligervacdo no que se refere ao
referencial de identificacdo das atividades de gapblao se trata apenas de obter a eficiéncia
desejada através das empresas que operam no coméas servicos, oferecendo as familias
e as empresas a satisfacdo das suas necessidatesdmo de forma mais competitiva do
gue a que estas conseguem fora do territério. -Beatambém de municiar todos os restantes
elementos que formam o contexto local de condigdeée uma capacidade de resposta as
outras solicitacdes e caréncias da populacéo, mnoseais que ndo ponham em causa o nivel
de satisfacdo dos residentes e, em sua consequé@xiaiveis de produtividade e
competitividade que, de facto, asseguram o supegpavante o exterior. Como refere Lopes,
A. (2001), embora seja de aceitar que as atividddsgas desempenham geralmente uma
funcdo dinamizadora da economia e sustentabilidaderritorio, ndo deve negligenciar-se o
papel que desempenham certas atividades ndo hasichssivamente quando sao elas
proprias a induzir a atracdo de atividades basié#&m das funcbes ndo bésicas mais
convencionais que integram o setor terciario, consomércio e servicos, falamos também de
educacao, de formacédo profissional, de saude, lderasude espacos de lazer e de pratica
desportiva, no fundo, de todo o tipo de servicasilelades que contribuem para o bem-estar
social e para 0 aumento do nivel de satisfacdoeadidentes.

Voltando as atividades basicas, importa asseghesar{im contexto favoravel e que
incentive, por um lado, a consolidacdo do tecidpresarial existente e no qual assenta a base
econdmica e, por outro lado, que potencie o sungfionde novas empresas, geradoras de mais
riqueza obtida de fora para dentro. Esse context® &nto mais apelativo a instalagdo de
novas empresas e a captacao de novos investineteyaos quanto maior for a alocacéo de
recursos publicos a criacdo de condicdes paratalagdo dessas novas empresas. Aqui se

incluem espacos e areas de localizacdo emprestotatjos de condi¢des e de infraestruturas
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locais que respondam a todas as exigéncias colgaelas atividades que possam ser
acolhidas, mas aqui se incluem também todas aantestinfraestruturas basicas em redor
dessas éareas de localizacdo empresarial, tantoivad aias acessibilidades, como em

saneamento basico, eletricidade, telecomunicacée®) ainda em ofertas apelativas ao nivel
da habitacdo e de solo apto para construcdo qopuwdagao ativa ndo deixara de reivindicar.

Mais do que subsidiar as industrias para que elasssalem numa regido, tenta-se dotar as
regides de um stock de capital publico que conveas&mpresas a ai se instalarem ou
expandirem (Polése M., 1998).

Por outro lado, é essencial que todos os fatorgamdcos locais sejam colocados sob
permanente avaliacdo e monitorizacdo, tendo ema @dssua adequacdo em tempo util as
contingéncias e desafios que vém de fora, istorécupando 0 necessario ajustamento
regional. Quer isto dizer que, tanto no que dipe#s ao capital humano, quanto no que
concerne a quaisquer outros fatores de producéritbrio deve permanentemente adaptar-
se aos sinais que recebe de fora, ou no sentideqderer maior volume de produgéo, ou no
sentido de exigir maior nivel qualitativo, ou notsgo de atender a outros mercados, ou
mesmo no sentido de assumir novos desafios queheguem pela via da inovacdo, da
internacionalizacéo, das tecnologias ou, porventlsampacto de situacdes adversas as quais
terd que responder com resiliéncia e adaptabilidade

Em resumo, o potencial de desenvolvimento do ¢eivitdo concelho de Oliveira do
Hospital identifica-se com a existéncia dos segsimlementos ou expectativas em torno das
guais se forma uma visao estratégica capaz deraorstiesenvolvimento pretendido:

1. Capital humano, inerente as caracteristicas dalpgim a sua capacidade de
resistir a adversidades e a sua disponibilidadex pdevar os seus conhecimentos e
qualificacoes.

2. Posse de uma nocao de identidade prépria e difadare, que é formada por
diversos fatores muito significativos em termosvdabilidade, reputacdo e capacidade de
afirmacéo do concelho.

3. Posse de elementos caracterizadores do territomideemos de patrimonio
natural, arqueoldgico e construido, que é susdeatésser valorizado economicamente. Neste
conjunto de elementos séo identificaveis diversdarés dinAmicos com interferéncia direta
numa das areas com elevado potencial de cresciraentermos econémicos, que € a area do
turismo, cujo sucesso sera tanto maior quanto pré}smo o seu conceito estiver de recursos

locais como a natureza, as estruturas, as culeiras praticas agricolas, os produtos e
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gastronomias do mundo rural, os 6cios e lazerefuga da agitacdo das grandes cidades
(Condesso, F., 2011).

4. Existéncia de estabelecimento de ensino superigparade um potencial
educativo que se reparte por outras valéncias, eadacluem instrumentos de suporte ao
acréscimo de qualificacdes e de combate ao insuessslar.

5. Existéncia de um sistema de formacdo profissicaabjado nas instituicoes
nacionais especialmente vocacionadas para o empgeformacdo profissional e nos
estabelecimentos de ensino com oferta estruturddagjaalidade reconhecida nessa area.

6. Elevado espirito empresarial e ambiente favordveliagdo de empresas e a
implementac&o de novos negocios, a par de um tecmboesarial local caracterizado por uma
grande diversidade e pela existéncia de empresagatie€le dimensdo em areas de grande
valor acrescentado e com elevada incorporacéo dedmébra.

7. Predisposicao e apeténcia das empresas de maienshio para incorporarem
no seu processo produtivo alguns elementos deatéigt a que ndo séo alheias a inovagao e
a tecnologia, tendo em vista a obtencdo de acréscitta produtividade e de qualidade nos
seus produtos.

8. Elevado nivel de internacionalizacdo de algumas mtagcipais empresas
industriais, com func&o exportadora muito fortsease na competitividade baseada no preco,
mas apoiada também na elevada qualidade dos sElgqs.

9. Existéncia de um setor terciario com algum potérd@acrescimento e que se
mostra maduro no que concerne as atividades cagrgue sao capazes de reter grande
parte da riqgueza local gerada pelas atividadessindis e que beneficiam de uma percecao
muito favoravel por parte dos residentes e das&sapr

10. Estatuto de Cidade que Oliveira do Hospital deté@mim potencial de
valorizagdo como polo de desenvolvimento alteroaéis principais cidades das quais dista
cerca de 80 Km, como sejam Coimbra, Viseu e Guarda.

11. Elevado nivel de infraestruturacéo basica, ao maslacessibilidades internas,
do saneamento basico, da eletricidade, das teletoandes, ja muito desenvolvidas sobre
tecnologia de fibra Gtica, situacdo que permitdedaedo de recursos disponiveis a outras
finalidades orientadas para apoio a estruturagdindecica do territorio.

12. Existéncia de planos de intervencdo ao nivel denemgcdo urbana e do
incentivo ao desenvolvimento de atividades geradada valor nesses espacos mais

descaracterizados do miolo da Cidade, cujas inmedes estdo jA em curso com 0sS apoios
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financeiros externos ja assegurados junto daduitstes adequadas, tendo sido respeitadas
preocupacdes no sentido de identificar corretamastespecificidades dos locais a que as
intervencdes se destinam, de levar em conta agdesasociais e as formas de sociabilidade
muito préprias existentes em alguns dos espacasdeacaracterizados.

13. Alias, o alcance de sucesso na revitalizagcdo dusoseurbanos depende muito
das solucfes a encontrar em termos de mobilidade @s locais de residéncia e os locais de
trabalho, e entre ambos e os locais de coméraadengncialmente com solu¢cdes amigas do
ambiente e da eficiéncia energética, mas tambéneenos de melhoria da atratividade do
espaco fisico, privado e publico, e da sua adeqguégizracdo com a envolvente pré-existente.

14. Existéncia de instituicbes da sociedade civil, camanstituicdes particulares
de solidariedade social (IPSS), que atuam junto pagmilacdes infantis e idosas, ou dos
deficientes e carenciados, cumprindo um papel itaptissimo na correcdo de desequilibrios
em termos de coesao social.

A concecdo e apresentacdo de um plano estratégiodesenvolvimento para um
territorio, neste caso para o territério em comcostrrespondente ao Municipio de Oliveira do
Hospital, deve necessariamente incluir a definig@oobjetivos gerais e especificos que
possam nortear o percurso de implementacdo a mesmo plano sera sujeito.

Importa, por isso, proceder a enunciacdo dos aiobjetivos inerentes ao Plano
Estratégico de Desenvolvimento para o Municipi®@teeira do Hospital.

1. Objetivos Gerais

1.1 Envolver as principais entidades publicas, da sacie civil e do meio
empresarial em torno de um projeto comum e de umucto de propostas transversais ao
territorio e a todas as pessoas e entidades cegramh a comunidade, no sentido de criar uma
efetiva aproximacéo e o estabelecimento de mecasisia parceria e articulagdo que venham
a perdurar no futuro.

1.2  Proporcionar as mesmas entidades uma efetiva oyjdettie de criacdo de
lacos de proximidade entre as instituicdes, termnocdesignio alcancar formas de atuacao
conjunta, numa logica concreta de funcionamentorede, tornando viavel o desafio de
criacdo de uma rede inter-organizacional no coated&s principais entidades que
protagonizam os processos de desenvolvimento e¢oo@social em Oliveira do Hospital.

1.3 Permitir que dessa articulacdo entre as variagladds representativas do
territdrio possam resultar melhorias no modelo @eegracao que deve ser implementado, em

ordem a obtengcdo de maior eficacia e maiores réi@é no funcionamento da autarquia-
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municipio e no relacionamento desta com as auggteguesias, as escolas, 0s organismos
desconcentrados do Estado com servicos ou repagdentno concelho, as entidades
representativas do tecido empresarial, praticamestastentes ou inativas, as organizacoes
representativas dos trabalhadores, as instituig@esculares de solidariedade social ou
mesmo as associacdes de direito privado sem forativos que cumprem papéis sociais
relevantes na cultura, no desporto, no lazer, oapwio a primeira infancia, a juventude ou a
terceira idade.

1.4  Estruturar e fortalecer a identidade local e unsaighrOpria de autenticidade
gue ajude a sustentar junto dos cidadaos e daesagpsentimentos de pertenca, de afiliacéo
e de compromisso com o territério.

1.5 Incentivar o incremento da visibilidade e notordelado territério, na
perspetiva da melhoria dos seus niveis de compétitie face aos territérios mais proximos.

1.6 Obter um grau de desenvolvimento que correspondderda de elevados
padrdes de qualidade em matéria de qualidade @eevide qualificacdo profissional, que
evidencie capacidade de atracdo e fixacdo de imessios, de novos residentes e de fontes de
novos conhecimentos e que proporcione oportunidddetabalho, preferencialmente em
tarefas com alta exigéncia de qualificacdo e opatades de criacdo de negdécios de sucesso,
geradores de valor para os investidores e de rgp@&za a comunidade.

1.7 Preparar o territério de modo a que adquira capdeidle adaptacdo a novas
realidades e contextos de maior incerteza e imgteMiade.

1.8 Responder, de modo eficiente, ao novo paradigménditativo ao nivel da
prestacdo de bens e servicos e de modo justo nidesele garantir igualdade nos direitos e
oportunidades de acesso a educacdo, a formacdaude,sa seguranca, a0 emprego, a
habitacdo, ao lazer e a cultura.

2. Objetivos especificos

2.1 Fomento de padrbes de vida saudaveis e de mettodaesao territorial, pela
afirmacdo da existéncia de um ambiente urbano ibrpdb e de espacos e equipamentos
publicos de qualidade, que poderdo ser proporcamatravés de melhorias ao nivel das
acessibilidades, dos equipamentos de utilizacaetical ou da requalificacdo urbanistica da
Cidade e das principais localidades.

2.2  Valorizacdo do tecido empresarial, tornando-o noarmpetitivo e gerador de

riqueza para os investidores, para os trabalha@gpesa a comunidade em geral.
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2.3 Definicdo de uma aposta forte no reforco do empglegorismo, na melhoria
da engenharia de processos de producdo e de gksdempresas, na procura de novos
mercados e no reforco dos processos de interndicigéo, no incremento da inovacéo e,
também, no impulsionamento de mais iniciativas aelnda responsabilidade social das
empresas, criando no interior destas contextosrdgess a motivacdo dos seus recursos
humanos, mas também no seu exterior uma atratidae seja favoravel a captacdo de
Novos recursos humanos, mais competentes e madifscqdas.

2.4  Ampliacdo da oferta publica de areas e espacdscdézacdo empresarial, e
da inclusdo de uma oferta mais ampla de bens ecserde interesse comum para as
empresas, numa logica de otimizacédo do uso deestfrguras e de recursos e de reducao de
custos de instalacéo, de mobilidade, de logisticadministrativos.

2.5 Dinamizacao do setor terciario, seja no sentidmdtnoria da rentabilidade de
algumas das atividades com reduzido volume de megpor empresas, seja pelo incentivo a
dinamizacdo de novas iniciativas empresariais &ssena valorizagdo dos produtos
endogenos e na amplificacdo das suas cadeiasate val

2.6 Ampliacdo da oferta referente a formacao profissi@nao ensino, tendo em
vista a melhoria dos indicadores em matéria defqpeagoes face aos outros territorios.

2.7 Valorizagdo do potencial de atracdo turistica eatti@cdo de visitantes que o
concelho de Oliveira do Hospital ja tem, mas queaade novos investimentos em mateéria
de requalificacdo e valorizagdo econdmica dos rmsaioexemplares de patriménio
arqueoldgico, arquitetdnico e cultural.

2.8 Reducéo da proporgcao de trabalhadores afetos asetmbda Construcdo e
incremento do aumento de qualificacbes da populatd@, designadamente da que se
encontra a desempenhar postos de trabalho em tmegoara os quais apresenta caréncias de
qualificagéo.

2.9 Promover/Reforgar a articulagéo institucional dasdades ligadas a cultura,
ao ambiente e ao turismo, no sentido da valorizagdmomica dos seus principais ativos
patrimoniais.

2.10 Melhoria da capacidade organizativa e de atracaweigi@antes a eventos e
certames de promocéao das atividades econdmicas,lacasentido do refor¢co dos seus papeis
de afirmacado do concelho fora das suas frontegrde, cumprimento de funcdes marketing
territorial, visando objetivos de eficacia, procauda articular-se e gerar utilidades para os

agentes locais com atividade ou afinidades nosdeaqua servem de mote a esses eventos,
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mas também de eficiéncia, de modo a que os mesjara sapazes de direta e indiretamente,
gerar proveitos que justifiguem os gastos e comgim@entos que lhes estdo associados.

2.11 Melhoria do reordenamento das areas de expansaoautBndo em vista o
restabelecimento de equilibrios e as correcéemltlasd de mercado ao nivel da habitacédo e
dos solos para construgao.

2.12 Ampliacdo da oferta publica ao nivel de infraesiras e equipamentos de
utilizacdo coletiva que sejam estruturantes emdsrde criacdo de uma identidade prépria em
termos de coesao territorial e de atratividadev@smvestimentos e a novos residentes.

Sabemos que a definicdo de objetivos possui, entras caracteristicas e finalidades,
a de se reconhecer como uma técnica de alocac&ecdesos, na medida em que permite
definir em que medida e em que dimensao € quecasss de uma organizacao (neste caso,
de um territério), sejam eles proprios ou mobil@avexternamente, devem ser alocados ao
servico do alcance dos objetivos definidos. Trataless uma escolha entre cenarios possiveis,
sendo que, por vezes, € a maior ou menor capacdidadbtencdo e mobilizagdo dos recursos
gue determina a que nivel de ambicédo se levam &s m@s objetivos e ndo o inverso.

Foi, pois, com base nestas limitacbes, que se edstalvam as acdes e medidas
concretas com que o Plano Estratégico de Desemved para o Municipio de Oliveira do
Hospital poderé produzir alteragc6es a configuragéal que o territério apresenta.
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Assim, uma vez identificados os elementos sobrquass € possivel construir uma
estratégia de intervencao para o territorio do eltracde Oliveira do Hospital, e estabelecidos
0S objetivos que delimitam a mesma estratégia teéevencao, importa definir uma estrutura
formada por eixos estratégicos e areas de atuaghsejp orientadora do percurso a seguir no
cumprimento dessa estratégia.

A figura seguinte esquematiza a estrutura pretandid

Figura 8 — Eixos estratégicos: Educacdao, Infraes@gédo e Consolidacao
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Inspirada no famoso cubo mégico de Rubik, a estuincorpora seis eixos
estratégicos, designados por Educacdo, Consolida#imaestruturacdo, Qualificacao,
Inovacéo e Coeséo.

Cada um destes eixos estratégicos comporta trés desatuacdo que, por sua vez, se
destinam a agrupar todas as medidas e acdes @maetevar a efeito com vista a
prossecucdo da estratégia.

Figura 9 — Eixos estratégicos: Qualificacao, Inéeae Coesao
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1. EDUCACAO

1.1 Escolaridade Béasica — Esta area de atuacao identifn setor fundamental na
introducédo das melhorias pretendidas ao nivel dédifipacdo da populacdo residente e que
passa pela correcdo de insuficiéncias ao nivekdaogpamentos de educacédo e da criagdo de
condi¢des favoraveis a atracdo de alunos por partgstema educativo. Nesse sentido, sao
previstas intervencdes concretas através das segunedidas ou acoes:

1.1.1 Criacdo de novas instalacfes na Cidade de Olideirelospital para o ensino
pré-escolar e para o 1.° ciclo do ensino basico;

1.1.2 Criacdo de equipamentos desportivos e culturaitnde®s a atracdo de alunos
por parte do sistema de ensino.

1.1.3 Implementacdo de medidas de combate ao insucesslares a supressao de
caréncias por parte das familias relativamente exsargos com manuais e materiais
escolares.

1.1.4 Melhoria da interacdo da escola com as familiassemido de um maior
compromisso dos encarregados de educacao comwsgmesscolar dos seus educandos.

1.2 Ensino Profissional — Trata-se de uma area condgraignificado econémico,
na medida em que permite proporcionar percursosgi@nais alternativos aos jovens que
ndo pretendem ou ndo retnem capacidades parasequodo de estudos de nivel superior,
bem como porque possibilita a formacédo de profesgem areas em que se identificam
caréncias de méao-de-obra especializada. Nessel@esdio previstas intervencdes concretas
através das seguintes medidas ou acgdes:

1.2.1 Reforco do papel da EPTOLIVA — Escola ProfissicalTabua e Oliveira do
Hospital enquanto estabelecimento de ensino defrefia na oferta de ensino profissional de
niveis 3 e 4 do Quadro Nacional de Qualificacods@Q

1.2.2 Incentivo ao alargamento do ensino profissional eetabelecimentos de
ensino da rede publica, tendo como orientagdoréaale alternativas de estudo mais atrativas
para alunos com dificuldades evidenciadas em raatérentificas e, com isso, a permanéncia
dos alunos dentro do sistema de ensino.

1.2.3 Implementacéo de ofertas formativas em éareas famutas como de caréncia
em matéria de recursos humanos especializados, sejanm as areas especializadas ligadas a
construcao (eletricidade, canalizacdes, carpintagaalharia e outras) ou ligadas ao turismo,

como sejam, cozinha, restauracao e bar, receg@odimento e outras.

127 /217




Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Muigigip Oliveira do Hospital

1.3 Ensino Superior — Para obter efeitos positivos aleates da vantagem de ter
ensino superior no concelho, situacdo que s6 Cairtdimbém possui, ndo basta anunciar
simplesmente a sua existéncia. E também necesséiaum posicionamento adequado, que
permita manter capacidade de atracdo de alunoseagmr os efeitos econémicos e sociais
gue a existéncia de um estabelecimento de enspeisupode proporcionar. Nesse sentido,
sao previstas intervencgdes concretas através gamtes medidas ou agoes:

1.3.1 Requalificacdo e ampliacdo das instalacdes da &Sugderior de Tecnologia e
Gestéo de Oliveira do Hospital, cuja concretizagaddera ser obtida a partir da reconverséo
das atuais instalacdes do Jardim de Infancia esdal& do 1.° ciclo do ensino basico, que
ficardo devolutas apos a criagdo do novo Centra&tdw da Cidade.

1.3.2 Reforco de incentivos a frequéncia do ensino sap@or parte da populacéo
jovem proveniente de familias com caréncias ecocesiomprovadas.

1.3.3 Criacdo de incentivos ou de medidas de discrimmaygasitiva a favor das
empresas que facilitem a obtencdo de qualificac@esivel superior por parte dos seus
trabalhadores que manifestem essa intencao.

1.3.4 Criacdo de beneficios fiscais de base local quenineem o aumento da oferta
de alojamento em mercado de arrendamento paraaestsd do ensino superior de
proveniéncia externa ao concelho de Oliveira dopiials

1.3.5 Implementacdo de um sistema de monitorizacdo doupser académico dos
alunos da ESTGOH que proporcione informacao aaldeempresarial local, vocacionada
para o aproveitamento de talentos e para a fixdganao-de-obra qualificada.

2. INFRAESTRUTURA(}AO

2.1 Acessibilidades — Nesta area de atuacdo privilegamas intervencdes
destinadas a introduzir melhorias na rede rodaviarierna ao concelho, mas em que as
principais caréncias se verificam ao nivel da rexterna que serve o concelho, na qual sao
extremamente relevantes as vias previstas no FRawdoviario Nacional, sendo que a sua
concretizacdo é da responsabilidade da Adminigiragéntral e da Infraestruturas de
Portugal, I.P., pelo que a sua mencéo neste Pl apenas identificar a sua extrema
necessidade e importancia para a estratégia deantgio relativa ao territorio de Oliveira do
Hospital. Nesse sentido, deverdo reunir-se 0s sesunecessarios a implementacdo das

seguintes medidas ou ac¢des:
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2.1.1 Concluséo do IC6 entre o ponto de intersecao cdariante de Tabua, junto a
Venda do Porco e o limite dos concelhos de OlivdivaHospital e Seia, em Pdvoa das
Quartas.

2.1.2 Construgdo do IC7 entre o limite dos concelhos lile=(®a do Hospital e Seia,
em Povoa das Quartas e a A25 em Celorico da Beira.

2.1.3 Construcéo do IC37 entre Seia e a A25 junto a Viseu

2.1.4 Construcdo da rede de circulares externas a Cidatdeyés das quais se
definam os limites de expanséo urbana para efa@tsconstrucdo de habitacdo e se
estabelecam vias de escoamento do trafego retiepdessao sobre o centro da Cidade.

2.1.5 Alargamento da Ligacao Viaria entre a Zona Indaktie Oliveira do Hospital
e a Estrada Nacional 17.

2.1.6 Criagdo de uma ligacéo viaria entre a Zona Incalsde Oliveira do Hospital e
a Rua Comendador Manuel Rodrigues Lagos, junto@apamento de Escolas, destinada a
ordenar o trafego de e para o complexo escolar.

2.2 Modos suaves de circulagdo — Esta area de atuaghopbr principais
finalidades contribuir para um ambiente mais pridieg incentivar a adocdo de habitos de
vida mais saudaveis e com melhor qualidade de witlana. Nesse sentido, sdo previstas
intervencgdes concretas atraves das seguintes rsemlidzcoes:

2.2.1 Implementacdo de um estudo tendente a avaliacdqassbilidades e da
viabilidade de criacdo de uma rede de transportesnos no contexto da Cidade e da sua
periferia mais proxima.

2.2.2 Criagdo de uma rede de ciclovias concéntrica adeida Oliveira do Hospital,
gue estabeleca ligacdes entre a Estrada Naciopatravés da Zona Industrial, até Bobadela.

2.2.3 Definichdo de um maior numero de arruamentos urbam@scirculacao
exclusivamente pedonal.

2.2.4 Fixacdo de um incentivo municipal a aquisicdo addwas elétricas para uso
intensivo por parte das instituicbes particularesdlidariedade social, designadamente para
afetacdo aos servicos de apoio domiciliario.

2.2.5 Criagdo de postos de carregamento elétrico.

2.2.6 Criacado de uma rede th&ke sharinggue permita a circulacéo entre a Cidade e
0S principais pontos de interesse na sua perifad@gignadamente Zona Industrial,

Agrupamento de Escolas e Bobadela.
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2.3  Oferta de habitacdo — Esta area de atuacao vieadisisnente estabelecer uma
adequada articulacdo entre o poder de autoridadgudea Camara Municipal dispde em
matéria de urbanismo e os operadores privadosémeoti pretendam ter investimentos na
area do imobiliario, de modo a eliminar as falhasmrcado que atualmente se sentem nesta
matéria. Nesse sentido, sdo previstas intervergg@iesetas através das seguintes medidas ou
acoes:

2.3.1 Criacédo de um sistema de beneficios fiscais margadlo do que o que ja se
encontra previsto na Area de Reabilitacdo Urbana elano de intervencéo para o Centro
Historico de Oliveira do Hospital, de modo a quesgao incentivar a recuperagdo de
patrimonio habitacional degradado, mas apto a cesf@o a habitacdo ou ao mercado de
arrendamento.

2.3.2 Estabelecimento de zonas de expansdo urbana lasitasl expectativas de
crescimento urbano que a Cidade apresenta parar@smps 20 anos e criacdo de
mecanismos de facilitagdo das operagfes urbamistieanodo a ampliar a oferta existente e a
conter eventuais tendéncias especulativas que digaar apenas a oferta ja existente ou
apenas alguns dos operadores urbanisticos privados.

2.3.3 Implementacdo de uma politica de gestdo estratéigisssolos que resulte da
participacéo transversal de diversos setores dedsmte.

2.3.4 Implementacdo de instrumentos de incentivo a iefraturacdo das areas
urbanas consolidadas ou de expansdo urbanistide, s reconheca interesse publico na
realizacdo de parte das infraestruturas necesséiaserencialmente com recurso aos
mecanismos legais de contratualizagéo entre a &traigéo local e os privados, sob a forma
de contratos de urbanizacédo, emparcelamentos oosout

3. CONSOLIDACAO

3.1 Acolhimento e incubacdo — Trata-se de privilegi@iravés desta area de
atuacgédo, a resposta a uma componente fundament@séavolvimento que se pretende para
o territorio do concelho de Oliveira do Hospitatoi €, assumindo-se que a sustentabilidade
do territério assenta numa base econdmica apoiadaxisténcia de uma forte componente
industrial, que garante uma grande parte dos pasosabalho que integram a populacéo
ativa e que a passagem para um estadio de desemolo industrial mais baseado em
inovacdo e em tecnologia, sendo possivel, levgumatempo a implementar-se, € necessario
garantir a consolidacdo do tecido empresarial existe que, por ser de tipo diversificado,

admite a entrada de novos investimentos noutrass,asdravés do aumento da oferta de
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espacos de localizacdo empresarial e de espacaadiesl a incubacdo de empresas. Nesse
sentido, deverado reunir-se 0s recursos necessanoplementacdo das seguintes medidas ou
acoes:

3.1.1 Criag¢do de uma nova area de localizacdo empresdoiada de condicbes e de
infraestruturas adaptadas as exigéncias atuais edgwesas, devendo privilegiar-se a
ampliacdo da atual Zona Industrial de Oliveira asjpital.

3.1.2 Criagdo de um espaco de incubacdo de empresas eapd® ao
desenvolvimento de novas ideias de negécios, devarinvlegiar-se uma atuagcdo em parceria
entre o Municipio e o tecido empresarial.

3.1.3 Criacao de incentivos financeiros, pela via de fielos fiscais municipais, ou
de fixacdo de precos de venda mais competitivosyég dos quais se promova a captacédo de
investimentos para as novas areas de localizacpresarial dinamizadas no concelho.

3.1.4 Dinamizacdo e reforco do programa de apoio a ineis empresariais de
interesse municipal, da responsabilidade do Muitiaip Oliveira do Hospital, no sentido de
abranger um maior nimero de situacdes que possamdesgificadas com um potencial de
sucesso em termos empresariais.

3.2 Dinamizacgdo do comércio e turismo — Esta area ulecab destina-se a criar
condicdes para o fortalecimento do comércio locaine especial do comércio tradicional, na
perspetiva da retencdo, através das atividadesrciaise de uma parte mais significativa da
riqueza criada localmente, bem como do turismouanip atividade de captacao de clientes
externos e que por isso auxilia na melhoria danigalacomercial local. Nesse sentido, s&o
previstas intervencdes concretas atraves das seguedidas ou acdes:

3.2.1 Criagcao de uma estrutura de suporte técnico a dmagao do comércio local,
que preste apoio as unidades comerciais ao nivergimizacdo de acOes dwrketing de
decoragcao de montras, de organizagdo dos espdeasregs, de melhoria do atendimento e
em outras matérias que venham a identificar-se agmis apdés um diagndéstico especifico ao
setor comercial local.

3.2.2 Alargamento do ambito do programa de apoio a itimMgia empresariais de
interesse municipal de modo a que dai resulteagawide uma linha de incentivos financeiros
destinados a apoiar a criacao de investimentose@ad® comércio tradicional.

3.2.3 Implementacdo de um instrumento municipal de regetdacdo do tecido
empresarial local, tendo em vista a criacdo deebag a instalacdo de estabelecimentos

descaracterizadores da tipologia de comércio pitarpara o concelho e, designadamente,
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para a Cidade de Oliveira do Hospital e que vadoag iniciativas de comércio local baseadas
no reforco da capacidade de distribuicdo de praddeocorigem local.

3.2.4 Implementacdo de medidas de favorecimento da &detmie aos
estabelecimentos comerciais, designadamente atdavgwlitica de gestdo de espacos de
estacionamento no interior da Cidade, de modo aegtee favoreca a disponibilizacdo de
lugares de estacionamento a quem pretenda frequsnéstabelecimentos comerciais.

3.2.5 Dinamizacdo de um programa de melhorias na art@aolaentre o
funcionamento dos estabelecimentos comerciais dad€ie o sistema de recolha de residuos
sélidos urbanos, de modo a contribuir para o dioliestético e ambiental do espaco urbano.

3.2.6 Apoio a dinamizacdo de iniciativas empresariaisan@a do turismo e da
restauracao, tendo em vista o reforco da ofer@ajamento e de experiéncias gastronémicas
na Cidade, mas também nos locais com maior aptid&iica, quer no contexto dos espagos
gue se evidenciam pelo seu patrimoénio natural ddagke das suas paisagens, quer também
na proximidade dos locais com elevado potencialvidéacdo devido a existéncia de
patrimonio arqueoldgico de reconhecido valor, c@®o os casos dos monumentos nacionais
classificados.

3.2.7 Desenvolvimento de uma estratégia de animacaditaris de valorizacdo dos
recursos locais que incorpore a requalificacé@larizacdo e o reconhecimento/classificacao
dos locais de interesse turistico, como sédo exeaylaraias fluviais, bem como a realizacéo
de eventos de afirmacdo das potencialidades dtdtery destacando-se a Festa do Queijo
Serra da Estrela

3.2.8 Desenvolvimento de uma campanhana@ketingterritorial implementada de
forma competente, destinada a melhorar a visilédao territorio e a afirmar a sua
identidade e os seus fatores diferenciadores ael das potencialidades e do patriménio
urbanistico, arquiteténico, paisagistico, histgriamueoldgico e cultural, mas também a sua
atratividade em termos de qualidade de vida, niviehestrutural, de seguranca, clima,
paisagens e gastronomia.

3.3 Associativismo empresarial — Nesta area de atuatdloui-se um enfoque
muito especial & necessidade de criar uma resfurstha identificacdo de uma forte lacuna
no ambito do trabalho de diagndstico levado a@feifue se relaciona com a nao existéncia
de uma entidade de tipo associativo que seja meus/a do tecido empresarial. Nesse
sentido, deverado reunir-se 0s recursos necessanoplementacdo das seguintes medidas ou

acoes:
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3.3.1 Preparacdo de uma proposta de constituicdo de ssmiacdo empresarial,
sob a forma legal de associacdo de direito privsaho fins lucrativos, incluindo proposta de
Estatutos e definicdo de visdo, missao e objetjenais.

3.3.2 Implementagéo em concreto da associacao empresprakentativa do tecido
empresarial local, promovendo a adesdo de um aelevachero de associados e estimulando
aqueles que reunam melhores condicdes para a @ugdag cargos inerentes aos respetivos
COorpos sociais.

3.3.3 Criagcdo de um Centro de Apoio as Empresas, atrdeesmova estrutura
representativa do tecido empresarial a criar, oioghea autbnoma a esta.

4. QUALIFICACAO

4.1 Formacéao Profissional — Nesta area de atuacadeggimn-se as intervencdes
destinadas a introduzir melhorias no sistema deadgéo profissional local, procurando que
este responda de forma eficaz e eficiente as ridadses locais em termos de formacgéo
profissional de residentes para o ingresso no rderde trabalho. Nesse sentido, deveréo
reunir-se 0S recursos necessarios a implementagdseduintes medidas ou acgdes:

4.1.1 Reforco do papel que desempenha a escola profdsiarformacéo de jovens
em areas de formacéo prética.

4.1.2 Dinamizacdo da area de formacdo profissional quesgegurada pelo
Agrupamento de Escolas de Oliveira do Hospitakemtido do estabelecimento de sinergias e
complementaridades com a oferta que € assegurkdgm®la Profissional.

4.1.3 Apoio ao alargamento da base de suporte empresaigaénte a EPTOLIVA,
de modo a melhorar a interligacdo entre a ofertafcdmacédo profissional e as reais
necessidades das empresas em termos de pessagladiacdes adequadas ao desempenho
de profissdes ou tarefas especificas.

4.2 Requalificacdo de ativos — Esta area de atuac@igplementar relativamente a
formacgao profissional, destina-se a reforcar o pdpeformagcdo no contexto dos recursos
humanos ja integrados em ambiente empresarial, anasquais faltam adaptabilidade,
melhoria de eficacia, ajustamento aos objetivosiges especificos da organizacdo ou da
unidade organica a que pertencem e outras inefie€mque poderdo ser corrigidas. Nesse
sentido, deverao reunir-se 0s recursos necessaioplementacdo das seguintes medidas ou
acoes:

4.2.1 Implementacao de acdes de formacéo profissionaagrexto de trabalho para

0s préprios recursos humanos das empresas, tendsena adequacao da qualificacdo dos
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trabalhadores ao posto de trabalho, seja no setdidioelhoria da produtividade, seja ao nivel
da readaptacéo a novas tarefas de maior exigé@ronativa.

4.2.2 Implementacdo de um programa de formacdo de em@®esa gerentes
empresariais, tendo em vista a melhoria ou atug@lzade conhecimentos em matérias
relacionadas com a gestao de empresas e de ogasza

4.2.3 Promocdo da melhor articulacdo entre as empresas entidades com
responsabilidades ao nivel da formacao profissiatesignadamente o Centro de Emprego e
Formac&o Profissional do Pinhal Interior Norte, edo a que sejam identificadas as
necessidades das empresas e sejam reunidos oSamEseEECUrsos para que as necessidades
de formacé&o sejam cumpridas pelo sistema de folnagdissional existente.

4.3 Centro de Formacdo — Nesta area de atuacao reabgadentificacdo de uma
caréncia que o territério apresenta e que se oglactom a inexisténcia de uma estrutura
especifica vocacionada para a oferta de formacafispional a desempregados. Nesse
sentido, € prevista uma intervencdo concreta emosés a essa necessidade, através da
seguinte acao:

4.3.1 Criacdo, em parceria com o Centro de Emprego e &giom Profissional do
Pinhal Interior Norte, de um Centro de Formacadigsional em Oliveira do Hospital.

5. INOVACAO

5.1 Investigacdo e desenvolvimento — Nesta area deaduatribui-se um papel
importante as intervencdes que possam revelar-skiliradoras de novas iniciativas
empresariais que apresentem uma componente maes dor termos de investigacdo e
desenvolvimento. Nesse sentido, deverdo reunisseaursos necessarios a implementacao
das seguintes medidas ou acoes:

5.1.1 Reforco do apoio a acdo que tem vindo a ser debedaopela BLC3 —
Campus de Tecnologia e Inovagédo no dominio da figagsio.

5.1.2 Incentivo a empresarializacdo de algumas ideiased@cios resultantes das
experiéncias de investigacdo em curso no seio @z8BL

5.1.3 Fomentar a cooperacdo entre a Escola Superior deolbgia e Gestdo de
Oliveira do Hospital e o tecido empresarial locbretudo nas areas em que as empresas
manifestem algumas insuficiéncias relacionadas@soma produtividade ou com a sua gestao.

5.2 Empreendedorismo — Esta area de atuacdo apreseatalevada importancia
estratégica, tendo em vista a progressiva transiitia@oncelho para um paradigma de

industrializacdo que dependa menos de fileiras elerada incorporacdo de mao-de-obra néo
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qualificada. Nesse sentido, sdo previstas intedesconcretas através das seguintes medidas
ou acoes:

5.2.1 Dinamizacdo de novos programas de fomento do emgederismo nas
escolas e junto das camadas mais jovens da populaca

5.2.2 Criagdo de prémios atrativos destinados a apoigetps de empreendedorismo
suscetiveis de ser transformados em ideias de insggopresarializaveis.

5.2.3 Atribuicio de um espaco de relevo as iniciativasultantes do
empreendedorismo local nas atividades e eventoafidteacdo e dinamizacdo do tecido
empresarial local, designadamente na ExPOH — Reigional de Oliveira do Hospital.

5.3 Transferéncia de&know-how— Nesta area de atuacdo pretendem-se definir
medidas e acdes que promovam a interligacdo emires@ncias produtoras de conhecimento
e de desenvolvimento de inovacgbes produtivas ecidaeempresarial. Nesse sentido, sao
previstas intervencdes concretas atraves das seguedidas ou acdes:

5.3.1 Desenvolvimento de plataformas de relacionamentte eas instituicoes
académicas, designadamente a ESTGOH, mas tambémniasrsidades e institutos
politécnicos da regido, no sentido da identificad@oprodutos inovadores que possam ser
objeto de producéo industrial.

5.3.2 Identificacdo junto das empresas existentes detwsisnsituacdes suscetiveis
de ser submetidas a investigacdo e de acréscima@lddzacdo ao nivel de correcdo de
ineficiéncias ou acréscimos de qualidade.

6. COESAO

6.1 Equipamentos publicos — Nesta area de atuacaalsétficadas as situacdes
através das quais se proporcionara a correcdo denagas intra-municipais e
intermunicipais em relacdo aos diversos parametnogparativos dos niveis de coesdo dos
territorios. Nesse sentido, sdo previstas intefesgoncretas através das seguintes medidas
ou agoes:

6.1.1 Dotar o concelho de Oliveira do Hospital de um pgmiento publico com
funcdes de pavilhdo multiusos, que possa acolheealizacdo de eventos culturais e
desportivos de grande dimensao e possa ser col@mdervico da organizagédo de feiras e
certames de dinamizacao e promocéao das atividadesmicas do concelho.

6.1.2 Criacdo de uma oferta mais extensa e requalifieadanatéria de espacos de
lazer e de pratica desportiva, designadamenteagdcride uma piscina coberta apta a acolher

eventos de competicdo, a criagao de um complexmdes polivalente e dotado de campos
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de treino para a pratica do futebol, a requalificae ampliacdo dos campos de ténis, entre
outras necessidades que tém vindo a ser identicaa area dos equipamentos desportivos.

6.1.3 Alargamento e melhoria da oferta de espacos vexdds equipamentos de
diversdo para criancas, como parques infantis eszexteriores aptas a pratica de jogos
didaticos.

6.1.4 Alargamento e melhoria da oferta ao nivel do mahdiurbano.

6.1.5 Ampliacdo e requalificacdo do parque de equipanseti¢orecolha de residuos
sélidos urbanos, com preferéncia na adocao de@sugbanisticamente menos invasivas.

6.1.6 Alargamento da oferta de areas exteriores aptaati&a desportiva de lazer e
de manutencdo fisica, preferencialmente interligadam os circuitos de ciclovia e de
circulacao pedonal a levar a efeito.

6.1.7 Implementagdo de medidas destinadas a esbater rdsastes que ainda
persistem no interior da Cidade, face as areas dwsenvolvidas, em que algumas zonas
revelam grandes debilidades e até caracteristieagothunidades desfavorecidas que é
necessario inverter.

6.1.8 Conclusdo do programa de melhoria das redes deoteimicacdes iniciado
apos os incéndios de outubro de 2017, atraveshfaitsicdo das redes analdgicas por novas
redes de fibra ética e alargamento das areas @gegublico com disponibilidade ddg-fi
gratuito.

6.2 Saude — Esta area de atuacéao foi identificada aomelacuna importante no
contexto da coesdo e competitividade do territdeoOliveira do Hospital. Nesse sentido,
deverdo reunir-se 0s recursos necessarios a implagé® das seguintes medidas ou acoes:

6.2.1 Reforco da capacidade de resposta do Centro dee S@(@liveira do Hospital
ao nivel de pessoal médico e do alargamento doibal& atendimento permanente;

6.2.2 Implementacao de solucdes facilitadoras da melluarieficacia e da eficiéncia
por parte da Fundacgéo Aurélio Amaro Diniz (FAAD)nmeadamente ao nivel da contratagédo
de pessoal médico, tendo em vista a obtencdo deaspasta adequada em termos de Servico
de Atendimento Permanente em alternativa a naattoaealesta valéncia por parte do Centro
de Saude nos horarios ndo convencionais.

6.2.3 Reforco da resposta iniciada com a Unidade MéveSalale, de modo a cobrir

a totalidade do territério e a aumentar a frequedei paragem em cada local.
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6.2.4 Implementacdo em concreto de medidas de acompant@amepoio a doentes
no domicilio, através do funcionamento de EquipaCidedados Continuados Integrados
(ECCI).

6.3 Reforco do associativismo — Nesta area de atuaghoisse uma importancia
estratégica a existéncia no territério de uma airtdmica no movimento associativo local e
que € preciso mobilizar a favor do acréscimo déidage de vida e de capacidade atrativa do
territério do concelho de Oliveira do Hospital. Bessentido, sdo previstas intervencdes
concretas através das seguintes medidas ou agoes:

6.3.1 Apoio & melhoria do funcionamento das associac@ésrais, desportivas e
recreativas ao nivel dos seus 0rgaos sociais eadarganizacdo administrativa e financeira.

6.3.2 Implementacdo de um programa de requalificacadrgdglacdes associativas
com utilidade no desenvolvimento das suas func@esis de interesse coletivo e que
simultaneamente responda a exigéncias legais eérimnde seguranca e higiene.

6.3.3 Aplicacdo de critérios de avaliacdo e controlo descanismos de apoio
financeiro as entidades do movimento associatiwo,sentido da obtencdo de resultados
geradores de retorno para o interesse publico amrapartida da concessdo dos apoios
financeiros publicos.

6.3.4 Implementacdo de ajustamentos nas politicas de dpw@nceiro publico as
entidades do movimento associativo, de modo a fareesponder os apoios a parametros de
medicdo em concreto das atividades desenvolvidelsimdo a possibilidade de atribuicéo de
majoracdes nas situacdes em que as atividadesvdbsdas se adequem de forma especial e
com impacto reconhecido a estratégia de interverpgi@ o territdrio ou as areas de
intervencdo de maior valor acrescentado em termesmelhoria da atratividade e
competitividade face ao exterior, ou nas situaggi®sque as atividades desenvolvidas se
destinam a publicos especialmente vulneraveis diopte vista da sua integracao social.

6.3.5 Criagdo de solugdes de financiamento através demagr local as atividades
culturais de maior valor patrimonial cultural e geeigem maior esfor¢co financeiro das
entidades que as dinamizam, como é exemplo o teataolor.

Sao estas as medidas e acgles através das quamrdseoticretizacdo ao Plano
Estratégico de Desenvolvimento para o MunicipioQlweira do Hospital, cujo sucesso
dependera, ndo apenas do nivel de alocacdo degeaure lhe for destinado, mas também da

capacidade de monitorizacéo e avaliacao a que monis sujeito.
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V - Implementagao, monitorizacao e avaliagao

A fase de Implementacao, monitorizacéo e avaliggitina-se a fixar os mecanismos
que tornardo o Plano um instrumento util, dindnei@aptavel as mudancas que possam vir a
ocorrer no meio envolvente com impacto nas sugsogtas e/ou resultados.

Esta fase é crucial para o sucesso do Plano, nalanech que, sem ela, 0 mesmo nao
passara de um exercicio de reflexdo, mais ou manodsnda quanto ao diagnostico, mais ou
menos assertiva quanto a estratégia e aos objetinas dara qualquer contributo ao territério
a ndo ser esse mesmo.

As cidades e os territorios e todas as funcdes al@® acomodam, sdo sistemas
complexos e dinamicos, pelo que em muito benefictlmexisténcia de dispositivos de
monitorizacdo, que exigem a recolha de informag#evante de forma sistematica, capaz de
dar conta da sua vitalidade e, em consequéncigndguecer a mediagcdo dos poderes
publicos, tendo em vista o restabelecimento dolibgioi dos sistemas (Cachinho, H. e Barata
Salgueiro, T., 2015).

Ou seja, o0 exercicio de elaboracdo do Plano Egitatéle Desenvolvimento néo fez
mais do que ter produzido um documento estruturdeama estratégia de intervencéo para o
territério, que ainda ndo se concretizou e quedeapente se tornard desatualizado por forca
das mudancas que se operardo, e inutil se ndeviadd a pratica.

E fundamental assumir que, pela sua natureza de plae contém propostas, metas e
objetivos cujo propdsito ndo vai além de uma dé#igio de um quadro estratégico de
intervencao territorial, fixando diretrizes oriethd@as ou de carater genérico sobre o modo de
uso do solo e dos recursos disponiveis, ndo denesmo entender-se como vinculativo para
0s particulares ou para as entidades integrantessulatura organizacional (Oliveira, F.,
2009). Isto é, trata-se de um documento orientaddicador de caminhos a seguir, mas
desprendido de poderes imperativos sobra a conumidajue se destina. O que pretende é
mobilizar atores e vontades de forma voluntariaomprometida, e ndo impor atitudes,
comportamentos ou restricdes, sob pena de se tonmdoco de rejeicdo por parte dos seus
destinatarios.

Outra das formas de contribuir para o sucesso dnoPé torna-lo tdo acessivel e
participativo quanto possivel, papel que deve ssuraido pela componente mharketingdo
Plano, a qual a fase de implementacdo deve comferirde importancia, tendo em vista o

maior envolvimento possivel dos principais deséinas.
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Deste maior envolvimento devera tendencialmenteret# um elevado conhecimento
por parte da populacédo e das organizacOes damissi@o Plano e dos seus propdsitos, uma
progressiva afiliacdo de atores e outros interessad visdo estratégica e aos objetivos,
medidas e ac¢des do Plano e, de um modo geral-ggt@na consciéncia coletiva favoravel
ao Plano e aos seus beneficios para a comunidaderaim

O esforco de planeamento, qualquer que ele sefapfeiece, por si s6, 0S meios
através dos quais se hdo de cumprir 0os objetivodedenvolvimento, antes 0s convoca,
prepara e organiza em ordem ao alcance do pretendidjue é necessario € evitar que se
estabeleca um fosso intransponivel entre a elaboratp plano — tarefa considerada
puramente técnica ou até de natureza cientifica-execucdo do mesmo, situada no campo
politico e no campo administrativo (Martinez, R21Q).

Vimos antes, na definicdo da estrutura organizati@ue a implementagéo do Plano
deve ser assegurada através de uma participacégadgdade um elevado numero de
representantes das entidades publicas e privadasatilam no territério e que essa
participacdo deve obedecer a regras de designdgdepresentacdo e de funcionamento que
confiram eficiéncia e eficacia ao processo de implatacao.

Indicou-se também que a estrutura organizacionaé qlevera assumir a
implementacéo do Plano deveréd prever a existérecthoid 0rgdos colegiais de funcionamento
em simultdneo, sendo que um deles assumira umaitagyd® mais alargada e com maior
funcao representativa, que denominamos ConsellRepeesentantes do Plano e o outro, com
uma constituicdo mais reduzida, denominado Comisga®Gestdo do Plano cujas fungoes
serdo mais de tipo executivo e, portanto, maisliga gestdo concreta das medidas e acdes a
implementar.

Pelas razdes por demais apresentadas anteriornteriégde-se que a lideranca do
processo de implementacdo do Plano caiba ao MiumidgOliveira do Hospital, razéo pela
qual se defende também que ambos os 6Orgdos atlismdos sejam presididos pelo
representante a indicar pelo Municipio.

Prevé-se ainda como admissivel e vantajosa panaaegso de implementacdo do
Plano que a atividade dos 6rgdos a constituir s&gajpre que necessario, apoiada na
colaboracdo de outras pessoas ou entidades cugai@xpa pessoal, profissional, académica
Ou outra, possa trazer acréscimos de informacamaamentacédo para as opcoes a definir e

decisbes a tomar em relacdo as matérias que camstd seu ambito de funcionamento.
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Para além disso, a Comisséo de Gestdo do Plancsdevimensionada em ordem a
obtencédo de um elevado grau de eficacia e de cucde funcionamento, devendo agregar
ao seu funcionamento uma equipastif técnico e administrativo que assegure a realizacéo
das tarefas resultantes das suas ac¢fes decisorias.

Uma das tarefas essenciais na fase de implemerdag@ano é a que define o grau de
exigéncia em termos de alocacdo de recursos, mggieoloca sob a necessidade de, em
funcdo da hierarquia de prioridades que for estaik para o desenvolvimento das medidas
e acoes, estabelecer a necessaria orcamentacdefiaigdo das entidades responsaveis pela
implementagc&o em concreto de cada medida ou acao.

Tendo presente, como acontece nalgumas delas, qespasta a satisfacdo das
necessidades identificadas € exterior ao concelh@elo menos, exterior ao conjunto de
entidades que integram a estrutura organizacidesk ser definido um sistema de atribuicdo
de mandatos de representacao, indicando as erdidadss seus representantes que assumirao
0 cumprimento dos mandatos inerentes aos contact@sitras formas de interagdo com as
entidades externas que melhor poderdo assegunaplamentacdo das medidas e acdes
pretendidas.

Tendo em vista a obtencdo de uma correta plag#acdinanceira do processo de
implementacdo do Plano, deve ser constituida umapaqde trabalho especialmente
vocacionada para elaborar um documento previsaalistentabilidade do Plano, no qual se
identifiquem os projetos a concretizar, se indiqesmespetivas estimativas orcamentais e se
prevejam as eventuais fontes de financiamento, cseseito que a melhor fonte de
financiamento de algumas das medidas e acdesmfera investimentos publicos sé estara
disponivel com a entrada em funcionamento do nadetd e programacdo de fundos
comunitarios referente ao pés Portugal 2020.

No sentido de dar resposta as recomendacfes asladivnecessidade de interagédo
permanente com a comunidade e com os atores labare a implementacdo do Plano
adquirir caracteristicas de maxima transparéngabdicitacdo. Assim, devem ser postos em
pratica mecanismos de divulgacdo da acdo permamntestrutura organizacional, seja
através da criacdo de um site oficial, seja atrdegsublicitacdo de noticias e ocorréncias por
meio das redes sociais, seja ainda, pela via diaae@o de reunides alargadas a comunidade,
de carater genérico ou por setores, de modo aroolim@ior nimero de contributos para que,

em simultaneo, a funcéo de monitorizacdo possadanser posta em pratica desta forma.
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Esta monitorizagdo, por sua vez, deve ser levadéeito sob diversas formas, no
sentido de fazer o necessario acompanhamento denraptacdo em concreto das medidas e
acOes. Tratando-se de investimentos, € necesséegaar que a sua preparacao obedece aos
objetivos que se pretendem com a sua implementgg&oestéo reunidos todos 0s recursos e
condi¢des que a sua concretizacdo ira exigir eegueesmos ndo serdo geradores de impactos
negativos ou nao dardo lugar ao surgimento de fdeanflito. Por outro lado, é necessario
assegurar a monitorizacao (fiscalizacdo) da suaaeao em concreto, no sentido de garantir
0 cumprimento dos respetivos cadernos de encailgssprazos de execucao, dos planos de
trabalhos e planos financeiros e das regras detesrale imperativos legais, em matérias
ambientais ou de higiene e seguranca no trabalho.

Tratando-se de acdes imateriais, € convenienteaguaesmas sejam inspiradas em
principios de legalidade, economicidade, eficiéectdicacia.

Em matéria de avaliagédo, deve o Plano ser permamente sujeito a testes de eficacia
e razoabilidade, no sentido de apurar se as medidages previstas para implementacéo
mantém ou néo a sua razéo de ser e se continuameaponder as melhores respostas para 0s
problemas e constrangimentos a cuja solucao ggauhivi

Ou seja, é necessario levar a efeito um diagnéstintinuo e permanente ao territorio,
guanto as suas caracteristicas e potencialidadequanto as suas dificuldades e seus
constrangimentos, devendo para o efeito ser fabodas principais ferramentas ao dispor da
estrutura organizacional.

Estardo necessariamente entre essas ferraments dsdrecursos informativos e
estatisticos usados na realizacdo do diagnostiotidooneste plano, bem como as mais
diversas modalidades de auscultacdo da comunidféd®gs de inquéritos ou outras formas
de avaliacao dos niveis de satisfacdo dos resglafds visitantes e das empresas.

O processo de avaliagao deve ser sistematizadoraa fa obter-se uma estrutura de
parametros e indicadores de medicdo de sucessophementacdo das medidas e acdes, em
funcdo do numero e tipologia daquelas que viereser aefinidas como prioritarias e do grau
de alocacdo de recursos que lhe for destinado,ndeveecessariamente incluir nessa
parametrizagdo alguns dos dados que serviram dedmsliagndstico realizado, tendo em
vista fornecer um determinado nivel de comparaddkédentre o antes e o depois do Plano
Estratégico de Desenvolvimento.

Por fim, este processo de avaliagdo permanentarsosentido se, para além de

identificar os méritos, deméritos ou ineficiéncils planeamento e a experiéncia colhida da
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sua implementacdo em concreto, puder depois detaraiaplicacdo de medidas corretivas e
a implementacdo de um processo de ajustamento as mealidades ou circunstancias que
entretanto tenham alterado as perspetivas iniciais.

Recomenda-se finalmente que a definicdo desteaajesito e das respetivas medidas
corretivas seja também objeto de consensos alagatksignadamente assegurando a

participacéo e decisdo do 6rgdo designado comoe@unde Representantes do Plano.
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VI - Cronograma

Este ultimo capitulo destina-se exclusivamente acamter a apresentacdo de uma
perspetiva temporal e cronoldgica quanto a impleéagéio do Plano, considerando que esta o
respeitara na sua execucao tal como aqui foi aptai

Esta perspetiva pretende enumerar numa represensatbda forma de Grafico de
Gantt ou Diagrama de Gantt o conjunto das medidag®es que foram propostas no Estudo
Prospetivo, atribuindo-lhes uma determinada segaé@emporal, que possa corresponder a
uma razoavel expectativa quanto aos prazos dengogdais as mesmas medidas e acdes
possam efetivamente ser realizadas. Para est® efeifio tidas em conta as seguintes
circunstancias:

a) A melhor previsao aponta para que as medidas es gg@eistas se possam
iniciar no ano de 2020 e de modo a que as mesmamrden entre 2021 e 2030, em
correspondéncia com o periodo de implementacdoouo oiclo de programacao p6s-2020
dos fundos estruturais da Unido Europeia.

b) A previsao de realizacédo das acdes assume 0 posssufe que serdo reunidas
as condicbes de base necesséarias a realizacdondestimentos ou acfes imateriais,
designadamente as referentes a disponibilizacdotedoenos necessarios a realizagcdo das
obras ou as referentes a participagcdo de pessoaentidades na concretizacdo de
determinadas medidas e também de que estardo gsumisl recursos necessarios a
concretizacdo dessas medidas e das acdes, desiggmdaos financeiros, humanos ou

materiais.
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HDefinigéo da estrutura organizacional

identificacdo das entidades e seu papel

enguadramento legal e institucional

elaboracdo de regimento

atribuicdo de funcées

EDUCACAQ

Escolaridade Bdsica

Ensino Profissional

Ensino Superior

INFRAESTRUTURACAO

Acessibilidades

Modos suaves de circulacdo

Oferta de habitacdo

CONSOLIDACAO

Acolhimento e incubacdo

Dinamizacdo do comércio e turismo

Associativismo empresarial

QUALIFICA

cAo

Formacdo Profissional

Requdlificacdo de ativos

Centro de Formacdo

INOVACAO

Investigacdo e desenvolvimento

Empreendedorismo

Transferéncia de know-how

COESAO

Equipamentos publicos

Saude

Reforco do associativismo

Implementacdo, monitorizacdo e avaliacdo
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CONCLUSOES, LIMITACOES E SUGESTOES DE INVESTIGACA®TURA

Y

Dedicaremos esta parte final a apresentacdo reaunhid Plano Estratégico de
Desenvolvimento para o Municipio de Oliveira do pita, procurando descrever o modo
como todo o trabalho decorreu, as dificuldadesnstcangimentos encontrados ao longo do
percurso e, porque nao, a satisfacdo de terenobiitios resultados satisfatorios, certamente
merecedores de algum mérito e reconhecimento.

Numa ldgica de autoavaliacdo, procuramos ser rigarana realizacdo de todo o
trabalho de diagnéstico, valorizando a recolhaatid estatisticos com a melhor atualidade e
com a maxima amplitude possivel em termos de ifilgagao de parametros ou indicadores
gue melhor caracterizassem o estado atual dodtgoritas suas mais diversas vertentes, e no
seu efeito de comparabilidade com os demais taost@izinhos ou competidores.

Com propésitos idénticos, procurdmos colher o maimnero de opinides, através da
realizagcdo de inquéritos de opinido e de satisfggato de pessoas e entidades com
proveniéncias diferentes em termos de motivactesgproducao de respostas.

Antes disso e tendo em vista a obtencdo de umaxtaatizacdo do ponto de vista
tedrico, foram efetuadas diversas pesquisas bidlicgs no sentido de acrescentar
informacdo cientifica aos conhecimentos ja possudtites do inicio da elaboracdo do Plano e
de alargar o ambito de conhecimentos através dasaw de diferentes contributos muito
relevantes ao nivel da conceptualizacéo dos parsectpmas aqui abordados.

Partimos para a elaboracdo do presente Plano éfgt@at com algumas ideias
formadas em relacéo ao territério do concelho dee®& do Hospital, designadamente a de
gue este reune algumas particularidades e casditasi que Ihe conferem potencialidades a
poderem ser aproveitadas a favor do seu desenwitam a de que, ndo obstante as
potencialidades que o territorio evidencia, este agiesenta indices de desenvolvimento e de
coesao territorial a um nivel que lhe permitam,imediato, assumir-se como um polo
alternativo de desenvolvimento regional, aproveitarde uma localizacdo estratégica
favoravel em termos geograficos; e a de que aindla $e encontra suficientemente
desenvolvido um patamar aceitavel de coesao socahedida em que ainda persistem sinais
da existéncia, no interior do territério do concelte assimetrias locais, relacionadas com a
oferta desequilibrada em algumas infraestruturagugpamentos de interesse coletivo ou em
relacéo a certas dindmicas sociais, associativasegpresariais.

Esta percecdo inicial incluia ainda a suposicaquie também na perspetiva externa,

isto é, na dimensao comparativa do grau de coesétotial com outros territérios préximos
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ou equivalentes em termos de dimensdo geografaiajlgcional ou de poder de compra,
seriam identificaveis também alguns sinais de iogufcia de competitividade a diversos
niveis, mesmo considerando que se trata de untotergue tem como sede uma cidade e
que, por isso, deveria poder apresentar um niypergr de desenvolvimento.

Ou seja, assumia-se que, quando medido esse meiddsgnvolvimento pelo grau de
infraestruturacdo do territério, seja ao nivel desssibilidades internas e externas, inclusive
aguelas que apoiam a modelacdo do espaco urbgamaegue respeita as infraestruturas
primérias de saneamento basico, de eletricidadgetelecomunicacdes, ou seja ainda ao nivel
dos equipamentos publicos nas areas da saudeudacéd, da cultura e entretenimento, do
desporto e do lazer ou em tantos outros prismasbdervacdo, o saldo comparativo seria
muito desfavoravel em relacdo a Oliveira do Hospita

A efetiva realizacéo deste Projeto veio, na gramderia das situacdes, trazer dois
tipos de conclusfes gerais:

1. Em primeiro lugar, as conclusdes resultantesode o trabalho de diagndéstico,
apoiado nas pesquisas documentais, bem como rieaeamgtatisticas, vieram confirmar uma
grande parte das percecdes pré-existentes emaedagén conjunto variado de parametros,
sejam eles demogréficos, ou sejam eles relacionaeoims o grau de desenvolvimento em
matérias como a educagdo, as infraestruturas pagantos, os fatores econémicos, o tecido
empresarial, 0 desemprego, ou 0s assuntos finasapolitico-legais.

2. Em segundo lugar, da auscultacéo feita aodeaiatravés dos inquéritos realizados
junto de residentes, de nao residentes e de empressultam avaliagbes bastante mais
favoraveis em relacdo ao grau de desenvolvimentotedotério do que aquele que
efetivamente transparece da analise diagnésticaetane documentalmente sustentada.

Em jeito de confirmacéo do que atras fica ditogapntam-se resumidamente algumas
das principais conclusdes contidas no presentet®roj

Oliveira do Hospital orgulha-se do seu passadaiticst e da importancia que ja tera
tido em tempos idos, como o comprovam 0s maioresmphares da sua monumentalidade,
como sejam as Ruinas Romanas de Bobadela, quanataspresenca romana numa escala
muito significativa, mas também a Igreja MocarabeSdo Pedro de Lourosa e a Capela dos
Ferreiros, em Oliveira do Hospital.

O territorio apresenta uma configuracdo mista, coeio urbano personificado na
Cidade e nas freguesias da sua periferia, mas aoenguande fatia do territério com muitas

caracteristicas rurais e de escassez de deseneabanrprincipalmente nas freguesias mais
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distantes em relacdo a Cidade. As freguesias sednante 16, considerando que 5 delas
perderam o respetivo estatuto e foram agregadad petle Agregacéo das Freguesias.

Desde 1960 que se regista um grande declinio popokld, mais sentido nas
freguesias mais rurais, ao que se juntam outrdsaddres demograficos pouco favoraveis,
como o elevado indice de envelhecimento da populqgé, por sua vez, tem associado a si 0
agravamento do indice de dependéncia de idososalosgria ligeiramente atenuado se se
verificasse um crescimento da taxa de natalidadeemao acontece.

Tém-se registado bons resultados ao nivel do ca@mbat analfabetismo e do
acréscimo de qualificacbes por parte da populagdsidente, designadamente nas
qualificacbes obtidas pela via dos percursos auaies alternativos, mas a verdade é que se
tem agravado o desequilibrio face aos territoricsmurbanos, como Coimbra e a sua
periferia, ou como os concelhos do litoral centiesde Mira a Figueira da Foz, passando por
Montemor-o-Velho, Soure e outros, com consequéramasivel da perda de competitividade
e de capacidade de atrac&o de novos investimentos.

Constata-se também que, embora tendo havido algwolacdo na proporcdo da
populacdo que possui ensino superior completo, egsacdo ndo tem acompanhado os
niveis médios da regido ou do territério naciomdétando também a competitividade do
territorio ao nivel da proporcao de residentes goalificacées mais elevadas, além de que €
possivel concluir que esse fendmeno se manifes@dude formas em simultaneo. Por um
lado, ndo sdo em numero suficiente as pessoasoquéuem 0 ensino superior, para dessa
foram contribuirem para a melhoria deste indicauoterritorio. Por outro lado, uma parte
daqueles que conclui nivel superior de qualificagh@o é retida pelo territério e assume
residéncia noutras paragens, beneficiando estanstinte os locais que escolherem como sua
nova residéncia.

Regista-se um baixo nivel de exigéncia de méao-da-galificada por parte do tecido
empresarial existente, o que evidencia a tipolapasetor industrial que prevalece no
territorio, caracterizado por apresentar registosraveis em termos de volume de negdcios e
namero de trabalhadores, por evidenciar elevadersidades e rentabilidade, mas que né&o
apresenta grandes exigéncias em termos de maoraepodlificada. As consequéncias desta
realidade sdo muito relevantes e manifestam-se, ajteevés da retragdo dos residentes em
relacdo as suas ambicdes de obtencdo de maioréBcacdes, quer também no efeito

multiplicador regressivo que tem sobre o poderaepra médio da populacéo residente.
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A situacao descrita para o setor secundario na pefierente as empresas industriais €
depois agravada pelo panorama que se verifica lsetor da Construcdo, ao qual ainda se
encontra afeta uma elevada propor¢éao de trabaksdoormalmente aqueles que apresentam
maior déficit de qualificacdes.

Confirma-se que o setor primario exerce pouca énftin na economia local,
representando apenas 0,9% do total de volume diiosgegistado no concelho, tendo por
base os dados de 2012 e é caracterizado por umcalaga de minifundio, com a agravante
de que a componente da exploragao florestal, quma talgum significado em termos de
rendimento de algumas familias, foi fortementeaaf@tdos incéndios de outubro de 2017 e
gue levara ainda muitos anos até que volte novaneegérar retorno aos seus proprietarios.

Constata-se depois que o setor terciario, embojaniguem termos de numero de
empresas e de capacidade de renovacao do tecidesamal local, designadamente nas areas
do comércio e do turismo, apresenta um reduzidanvelde negdcios por empresa e uma
propor¢do muito baixa em termos de afetacdo delppim ativa a este setor, sendo ainda
mais desfavoravel este indicador quando aplicadatigdades financeiras, imobiliarias,
cientificas e de servicos.

Ao nivel das taxas de desemprego, o territoriosgmta niveis de desemprego ainda
muito significativos, apesar de ja ter decorridguat tempo apdés o periodo de crise
econdmica e financeira que o pais atravessou ddpd®08, situacdes que outros territdrios
ja conseguiram corrigir melhor e mais depressae HEsgisto € ainda agravado pela
circunstancia de que o desemprego se manifesta magmpulagdo ativa com niveis mais
elevados de qualificacdo e naquela que pertenescaddo etério dos 35 aos 54 anos, ou seja,
nas familias cujos encargos fixos sao tendenciabmmais elevados do que os que integram
outros escalbes etarios.

Uma das principais caréncias do territorio e quandbém uma das suas principais
debilidades em termos de competitividade é a queslseiona com o reduzido nivel do
investimento publico em infraestruturas e equipaosede utilizacdo coletiva. E certo que nas
infraestruturas de saneamento basico as taxas lmEtw@ em abastecimento de agua e
saneamento sd0 ja muito aceitaveis, mas nas mstarftaestruturas e nos equipamentos
publicos que conferem um acréscimo de qualidadeddeurbana de que a Cidade carece para
ombrear com outros territorios seus competidoresitiacdo ainda ndo é suficiente para

atribuir ao territério o grau de atratividade dadej
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Nesta matéria, uma das mais evidentes lacunas ée acayresponde ao nivel de
infraestruturacdo ainda muito baixo em termos de o circulares externas que dé coeréncia
e fluidez a estrutura urbana e que assegure d&@ngecado do seu crescimento.

A outra, também suficientemente abordada ao lomgtrabalho de diagnéstico, é a
que identifica as enormes caréncias em relacadeaviaria externa ao concelho, que é ainda
muito incipiente e que ainda ndo viu concretizamprincipais eixos rodoviarios previstos no
Plano Rodoviario Nacional para esta parte nortBidbal Interior Norte e da Serra da Estrela.

Esta é, alias, a par das questdes relacionadasacescassez de oferta de servigcos
publicos na area da saude, ao nivel da caréngeofiesionais, sobretudo médicos, e também
da cobertura horaria em termos de funcionamentsetddico de atendimento permanente, o
gue mais foi expressado como negativo por partereggondentes aos inquéritos levados a
efeito junto da populacgéo residente e das empresasmbém junto dos néo residentes.

Todas estas conclusdes, refletindo uma imagem npasitva do territdrio, sobretudo
em comparagdo com outros territérios de idéntioaedsdo e importancia regional, ndo séo,
no entanto, suficientemente irreversiveis ao paigogerar uma expectativa fatalista em
relacdo ao futuro. Pelo contrario, as mesmas ¢oestium desafio para que todas as forcas e
energias do territdério possam ser mobilizadas enotde uma nova ambicdo e de uma nova
abordagem estratégica capaz de potenciar os efmifigvos que alguns elementos e fatores
dindmicos podem proporcionar.

Falamos, neste caso, de vantagens competitivasegistem e que podem ser
potenciadas a favor dessa abordagem, desde Idgdearadicdo que o territorio apresenta
em termos de dinamismo empresarial e de uma eleeati@ncia e capacidade de contornar e
ultrapassar situacdes adversas relacionadas coontexto dos negocios ou até quando
provém de calamidades de origem natural.

Por outro lado, trata-se de um tecido empresaoal elevada diversidade, pouco
dependente, portanto, de apenas um ou outro sghitrora sendo verdade que a fileira do
vestuario e confecbes tem uma importancia estcaégin termos de volume de negocios e
afetacédo de postos de trabalho. Alias, grande partease economica do concelho assenta na
sua atividade industrial, sobretudo nas industiiesconfecbes e nas industrias ligadas as
madeiras, como aglomerados, mobiliario e serrag@eslo que esse efeito de influéncia sobre
outros setores industriais podera revelar-se imaptetpara o territorio.

Uma das principais vantagens competitivas que ritGeo apresenta, embora com

reduzidos impactos em termos estatisticos, € asguefere a existéncia de ensino superior,
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em cuja oferta ndo é acompanhado por mais nenhooeltm além de Coimbra. Também se
inclui nesta vertente a existéncia de uma infragsi® de investigacdo e desenvolvimento,
representada em grande nivel pela BLC3 — CampuBedeologia e Inovacdo, na qual se
depositam algumas expectativas quanto ao papelpqdera desempenhar no futuro em
termos de impulso ao surgimento de algumas atieslagimpresariais de elevado valor
acrescentado e forte incremento tecnolégico.

Existe também uma nocdo de identidade muito bermizzmta, personificada em
alguns fatores que geram visibilidade, reputacéapacidade de afirmacgao da atratividade do
concelho, em que se incluem a elevada percecédalde atribuida a alguns dos produtos
locais, como o Queijo Serra da Estrela, ou os prpduzidos industrialmente, como s&o 0s
artigos de confecéo, internacionalmente identitcadomo produtos de alta qualidade no
mercado dos artigos de vestuario e confecao.

Também ao nivel das atividades de suporte se pedeontrar alguns elementos com
potencial de influéncia no processo de desenvohliando concelho, tanto mais que parte das
atividades ndo basicas, quer na area do comérae, também nos empreendimentos
turisticos, apresentam igualmente uma elevada coempe exportadora, ndo no sentido da
sua internacionalizagcdo, mas mais no ambito dasanéin termos de base econdmica, ou seja,
enquanto empresas que vendem grande parte dostselspara territdrios exteriores ao
concelho e que, por isso, apoiam a melhoria danbaleomercial entre Oliveira do Hospital e
o resto do pais. E certo que grande parte desteeksé adquirida fora do concelho, mas
ocorre, pelo menos, a retencao do valor acresaentad

Numa perspetiva mais identificada com questbesodsdo social, podemos também
destacar a importancia que tem para o territoriexsténcia de um forte movimento
associativo, que dinamiza um vasto conjunto dedatiles junto de camadas mais vulneraveis
da populacdo, na area da cultura, do desportotedmsos livres, da etnografia, mas também
no apoio a infancia, a terceira idade, a deficééeca precariedade, sendo que esta ocorre num
elevado conjunto de familias que estéo identifisaa diversos graus e tipos de privagao.

De facto, a luz das potencialidades que o teratapresenta, € possivel levar a efeito
um processo de desenvolvimento para este territgue ndo deve ser demasiado ambicioso
em termos de transformacédo drastica do seu paradégmnomico, devendo antes apoiar-se
no contexto que atualmente existe ao nivel da stratera empresarial, consolidando-a e
mantendo-a permanentemente apta a inovar e a edapda contingéncias vindas do exterior,

sejam elas oportunidades ou ameacas. Respeitardforgo de planeamento sem o qual o
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processo de desenvolvimento ndo seria bem sucedidwecessario fazer participar um
conjunto alargado de parceiros e de entidadesgasbtiu privadas, seja na perspetiva de que
0 processo nao pode apenas depender da riquepaidgieser criada pelo tecido empresarial,
ja que necessita de um lastro forte de infraestsflequipamentos e estruturacdo urbana que
responda convenientemente as restantes caréncisriddrio, seja também no sentido em
que o conjunto de medidas e acbes a levar a ef@tessita do envolvimento e do
compromisso de empresas, instituicoes, escolagiciagées, clubes, personalidades e
cidadados em geral, para além do préprio Municipio.

Este, pela sua natureza publica, e tirando prodeaisoprerrogativas de autoridade e de
influéncia/reivindicacdo junto de outras entidadesstituicdes, dentro e fora do territorio, ou
de captacdo de financiamentos externos, que sarfar de outros, 0S recursos com mais
relevancia e maior valor estratégico, ndo deixaaadgsumir a posicdo mais elevada na
lideranca do processo de implementacéo, monit@eagvaliacdo do plano.

Se essa posicao dominante merecer o reconhecirmemtmoncordancia das restantes
entidades intervenientes, uma parte importantesfinicfio da estrutura organizacional ficara
naturalmente solucionada. Se, para além diss@stantes entidades assumirem com elevado
entusiasmo as missdes para as quais estardo measiomadas, em fungdo das suas
experiéncias ou do papel estratégico que desemipmendsta rede inter-organizacional, ficara
resolvida outra das mais importantes componentg@sa®@sso.

Restara acrescentar uma dinamica de orientaca@patajetivos e uma motivacao em
todos o0s intervenientes que o0s torne capazes demims® Plano Estratégico de
Desenvolvimento como um processo permanente, eandrsistémico, com o0s olhos postos
no futuro e na melhoria generalizada dos indicaddececaraterizacao do territorio.

Tal como referido noutra oportunidade, este Proftixa aberta uma perspetiva de
investigacdo futura que se imagina poder obterlus@ies no sentido de perceber até que
ponto € que o volume de alocacdo de recursos é &ou determinante para que o
desenvolvimento e a coesdo territorial acontecam gue grau, ou se existem, para além dos
recursos, outros fatores influenciadores, como adpde de decisdo, acesso a informacéo,
influéncia de lobbies, fatores politicos ou outros.

Outros se encarregarao de o determinar.
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Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Muigigip Oliveira do Hospital

POTENCIALIDADES E CONSTRANGIMENTOS DO TERRITORIO

DO CONCELHO DE OLIVEIRA DO HOSPITAL

INQUERITO

Nota Introdutdria:

O presente Inquérito insere-se num estudo académico no ambito do Mestrado em Gestdo de Negdcios da ESTGOH -
Escola Superior de Tecnologia e Gestdo de Oliveira do Hospital. O mesmo inquérito, inserido no Projeto Final de
conclusdo deste ciclo formativo, visa obter informagdes relevantes para a avaliagdo geral e especifica,
relativamente a alguns setores, quanto ao nivel de desenvolvimento que o Municipio de Oliveira do Hospital,
apresenta atualmente e quanto as potencialidades que o territdrio oferece ou revela quanto a capacidade de

atracdo de novos residentes, novos investimentos e novos visitantes.

As respostas ao presente inquérito serdo mantidas em rigoroso sigilo, destinam-se apenas a finalidade acima
identificada e ndo terGo qualquer outro uso que ndo seja o de natureza académica, para os efeitos pretendidos.

1

Classifique, segundo a sua perspetiva, aimagem que tem sobre o
concelho de Oliveira do Hospital, como um todo, em relagdo a cada

uma das seguintes matérias:

Educagao

Saude

Cultura

Ambiente

Qualidade de vida

Acessibilidades

Espagos verdes

Estacionamento

Dinamismo empresarial

Agricultura

Floresta

Pecudria

Valorizagdo dos produtos endégenos
Industria

Comércio (em geral)

Comércio tradicional

Servigos (em geral)

Servigos na drea da agdo social de apoio a criangas e idosos
Servigos publicos (em geral)
Servigos municipais

Turismo - Patriménio natural e arqueolégico

Turismo - Patriménio construido (espagos de lazer, praias fluviais

percursos pedestres, zonas verdes, etc.)
Turismo - Quantidade da oferta

Turismo - Qualidade / Prego da oferta

2 4

L0 DODDOOO000dddoiooooann weews .
L0 DODDOO000dddoDobooagon ws
LD DDDDDOOO0000DDDLDOOOOOL reose
N Y | A
N L

Fim da pdgina 1 - P.F. continue na pdgina seguinte
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N
w
I

Como considera, em termos gerais, a qualidade de vidae a
capacidade de atrair novos residentes:

Na cidade de Oliveira do Hospital?

No lugar onde vive?

|00 ws

Nao tenho opinido Razodvel
[] (L0
N D D Boa

D De certeza que ndo D |:| Muito Boa

Considera que o concelho de Oliveira do Hospital esta dotado de
equipamentos de utilizacdo coletiva (desportivos, culturais,
recreativos, educativos, de saude, de agdo social, lidicos ou outros)
em numero e tipologia suficientes?

|:| De certezaquesim |:||:| MuitoMa

|:| Talvez sim
D Talvez ndo

Indique 3 equipamentos de utilizagcdo coletiva que considere constituirem caréncias:

N
D

Classifique Oliveira do Hospital - Cidade, enquanto local para viver

ol [] m
#DBoa

Classifique alocalidade da sua residéncia habitual, se residir FORA
da Cidade de Oliveira do Hospital, enquanto local para viver

ol [] ma
#DBoa

Pondera mudar a sua residéncia para outro local DENTRO do
concelho de Oliveira do Hospital?

Se respondeu "De certeza que sim" ou "Talvez sim", indique qual:

o |:| Talvez sim
IS D Talvez ndo

Pondera mudar a sua residéncia para outro local FORA do concelho
de Oliveira do Hospital?

Se respondeu "De certeza que sim" ou "Talvez sim", indique qual:

|:| De certeza que ndo |:| De certeza que ndo |:| Muito Boa , |:| Muito Boa

D N&o penseinisso D Nao penseinisso D Razoavel D Razoavel ,

|: De certeza que sim |: De certeza que sim |:| MuitoMa |:| Muito Ma

|:| Talvez sim
D Talvez ndo

Fim da pdgina 2 - P.F. continue na pdgina seguinte ... ...
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9 Recomendaria afamiliares ou amigos que venham viver para 1 2 3 4 5
Oliveira do Hospital? o
0 g €
o =
oy o w
S e g
o E o
3 = 2 £ §
5 3 8 g §
S =z 35 2
o & =z £ o
10 Se respondeu "Talvez sim" ou "De certeza que sim", recomendaria:
Oliveira do Hospital - Cidade |:|
FORA da Cidade de Oliveira do Hospital |:|
11 Emtermos de analise daimagem geral e da avaliagdo das suas 1 2 3 4 5
qualidades como local para viver, em compara¢do com outras _é
cidades da Regido Centro de dimensdo equivalente, acha que S w 2 g
o [ fher] =
Oliveira do Hospital é? ¢ 2 5 g g
c ~N ‘© ~N c
© 9} 2 9] ©
7 = S = b7
[3°] © o [o] @©
o - [i] = o
12 Se respondeu "Bastante pior" ou "Talvez pior", diga em qué (indique 3 razGes):
13 Serespondeu "Talvez melhor" ou "Bastante melhor", diga em qué (indique 3 razdes):
14 Vocé estd empregado(a)?
Sim []
Ndo |:|
15 Classifique a sua satisfagdo com o emprego que tem atualmente 1 2 3 4 5
3 €
©
S T a
o f>v o
Sz § g %
= = & @ =
16 Se respondeu "Muito Mau" ou "Mau", que outro emprego gostaria de ter? (indique 3 opgdes):

Fim da pdgina 3 - P.F. continue na pdgina seguinte ... ...
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17 Pondera mudar o seu local de trabalho para outro local FORA do 1 2 3 4 5
concelho de Oliveira do Hospital?
£ o 2
(%]
) a2 o
=] c =]
Se respondeu "De certeza que sim" ou "Talvez sim", indique qual: ‘T ° =
5 £ £ =° 3§
5§ 8 3 §
S 2 g5 2
a & =z £ 4
18 Considera que Oliveira do Hospital tem uma estratégia de marketing, através da qual promove
as potencialidades do concelho e fomenta a captagdo de novos investimentos, de novos
residentes e de novos clientes para o comércio e servicos e para os empreendimentos
turisticos?
Sim []
N3o |:|
19 Se respondeu "Sim", como classifica essa estratégia de marketing 1 2 3 4 5
territorial? - ©
S T a
o = o
2 o © £
> N1} N
s = & & =
20 Considera-se uma pessoa informada acerca do aproveitamento que o Municipio de Oliveira do
Hospital tem feito dos fundos comunitarios ao dispor das autarquias locais para a realizagdo de
investimentos que fomentem o desenvolvimento local e a coesdo social?
Sim |:|
Nao [l
21 Serespondeu "N&do", quais sdo as principais razdes? 1 2 3 4 5
Ndo me interesso por estes assuntos! I:l
N&o procuro muita informagéo sobre o tema! [l
Apenas acompanho o tema pela comunicagdo social e pelas redes sociais |:|
Procuro informacdo sobre o tema, mas ndo ha grande facilidade em obté-la! |:|
O Municipio ndo faz a devida divulgagdo dessa informagdo! |:|
22 Serespondeu "Sim", como considera que tem sido feito esse 1 2 3 4 5
aproveitamento por parte do Municipio? S =
oy — o
= o @
o = o
S 3 § g £
S = & & =
23 Se pudesse influenciar as decisdes nesse sentido, em que areas privilegiaria os investimentos a

realizar com apoio dos fundos comunitarios? (Indique 3)
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POTENCIALIDADES E CONSTRANGIMENTOS DO TERRITORIO

DO CONCELHO DE OLIVEIRA DO HOSPITAL

INQUERITO

Nota Introdutdria:

O presente Inquérito insere-se num estudo académico no ambito do Mestrado em Gestdo de Negdcios da ESTGOH -
Escola Superior de Tecnologia e Gestdo de Oliveira do Hospital. O mesmo inquérito, inserido no Projeto Final de
conclusdo deste ciclo formativo, visa obter informagdes relevantes para a avaliagdo geral e especifica,
relativamente a alguns setores, quanto ao nivel de desenvolvimento que o Municipio de Oliveira do Hospital,
apresenta atualmente e quanto as potencialidades que o territério oferece ou revela quanto a capacidade de
atracdo de novos residentes, novos investimentos e novos visitantes.

As respostas ao presente inquérito serdo mantidas em rigoroso sigilo, destinam-se apenas a finalidade acima
identificada e ndo terdo qualquer outro uso que ndo seja o de natureza académica, para os efeitos pretendidos. O
presente Inquérito garante ainda total confidencialidades das respostas, ndo permitindo a identificagdo dos
respondentes.

1

Classifique, segundo a perspetiva de quem ndo é residente
habitual, aimagem que tem sobre o concelho de Oliveira do
Hospital, como um todo, em relagdo a cada uma das seguintes

Educacdo

Saude

Cultura

Ambiente

Qualidade de vida

Acessibilidades

Espagos verdes

Estacionamento

Dinamismo empresarial

Agricultura

Floresta

Pecudria

Valorizacdo dos produtos endégenos
Industria

Comeércio (em geral)

Comércio tradicional

Servigos (em geral)

Servigos na area da agdo social de apoio a criangas e idosos
Servigos publicos (em geral)
Servigos municipais

Turismo - Patrimdnio natural e arqueoldgico

Turismo - Patrimonio construido (espacos de lazer, praias fluviais

percursos pedestres, zonas verdes, etc.)
Turismo - Quantidade da oferta

Turismo - Qualidade / Prego da oferta

N
S

N 0 I L
L0 ODOODOODOOD OO0 OO0 OO0 e
| O
N 0 I
N 0 I L2

Fim da pdgina 1 - P.F. continue na pdgina seguinte
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Oliveira do Hospital - Cidade
FORA da Cidade de Oliveira do Hospital

2 Considera que o concelho de Oliveira do Hospital esta dotado de 1 2 3 4 5
equipamentos de utilizagdo coletiva (desportivos, culturais, £ 2 D
) = c
recreativos, educativos, de saude, de acdo social, lidicos ou outros) Q g_ 9]
em numero e tipologia suficientes? = 8 o s
N E < uT N
S 2 8 =2 &
a & =z £ o
3 Indique 3 equipamentos de utilizagdo coletiva que considere constituirem caréncias:
4 Classifique Oliveira do Hospital - Cidade, enquanto local paraviver 1 2 3 4 5
N ©
s T 2
S g S
S “© N © 'S
S = & & =
5 Classifique Oliveira do Hospital, enquanto local para viver, 1 2 3 4 5
considerando outras localidades FORA da Cidade - ©
S T a
[e] % o
'g “© 2 © g
S s & & =
6 Pondera mudar asuaresidéncia para DENTRO do concelho de 1 2 3 4 5
Oliveira do Hospital? £ o
@ e ‘e
E 2 Y
o .g o
© £ a o ©
N £ AT N
£ 2 g 5 £
S o2 08 = 3
a & =z £ 0o
Oliveira do Hospital - Cidade? |:| [l [l [l |:|
FORA da Cidade de Oliveira do Hospital? |:| |:| |:| |:| ‘:l
7 Recomendariaafamiliares ou amigos que optem porir viver para 1 2 3 4 5
Oliveira do Hospital? o
8 ¢ €
c e ‘@
2 S g
o E o
I\ = ) 1S Q
[0} c o B (0]
Sz 8 =z ¢
a & =z £ o
8 Serespondeu "Talvez sim" ou "De certeza que sim", recomendaria:

Fim da pdgina 2 - P.F. continue na pdgina seguinte.... ...
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9 Vocé estd empregado(a)?
Sim []
Ndo I:l
10 Classifique a sua satisfagdo com o emprego que tem atualmente 1 2 3 4 5
= 1S
©
S T a
>
[e] O o
£ 2 § & %
S = & & =
11 Se respondeu "Muito Mau" ou "Mau", que outro emprego gostaria de ter? (indique 3 opgdes):
12 Ponderaescolher como local de trabalho o concelho de Oliveirado 1 2 3 4 5
Hospital, se Ihe for proporcionada essa oportunidade?
£ @
£ ° ©
o 2 o
=] c =]
Se respondeu "De certeza que sim" ou "Talvez sim", indique qual: g ‘T o g
j . N N f
8 ¢ o £ 8
8 & z &= 4
13 Emtermos de andlise daimagem geral e da avaliagdo das suas 1 2 3 4 5
qualidades como local para viver, em comparagdo com outras E
cidades da Regido Centro de dimensao equivalente, acha que S o 2 g
o [ +— =
Oliveira do Hospital é? ¢ 2 5§ g g
S 8§ £ & 5
2 = 5 3 0z
g = 3 & &
14 Se respondeu "Bastante pior" ou "Talvez pior", diga em qué (indique 3 razbes):
15 Considera que Oliveira do Hospital tem uma estratégia de marketing, através da qual promove

as potencialidades do concelho e fomenta a captagdo de novos investimentos, de novos
residentes e de novos clientes para o comércio e servigos e para os empreendimentos
turisticos?

sim []
Ndo |:|

Fim da pdgina 3 - P.F. continue na pdgina seguinte.... ...
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16 Se respondeu "Sim", como classifica essa estratégia de marketing 1 2 3 4 5
territorial?

“© ©

S T a

S ¥ S

S “© N © 'S

S s & & =

OO

17 Quais as areas em que, na sua opinido, deveriam ser privilegiados investimentos publicos no
sentido de acrescentar atratividade ao concelho de Oliveira do Hospital como local preferencial
paraviver? (Indique 3)

19 Quais as areas em que, na sua opinido, deveriam ser privilegiados investimentos publicos no
sentido de acrescentar atratividade ao concelho de Oliveira do Hospital como local preferencial
parainvestir? (Indique 3)

164 /217




Anexo Il

Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Muigigip Oliveira do Hospital

POTENCIALIDADES E CONSTRANGIMENTOS DO TERRITORIO

DO CONCELHO DE OLIVEIRA DO HOSPITAL

INQUERITO AS EMPRESAS

Nota Introdutéria:

O presente Inquérito insere-se num estudo académico no ambito do Mestrado em Gestdo de Negdcios da ESTGOH -
Escola Superior de Tecnologia e Gestdo de Oliveira do Hospital. O mesmo inquérito, inserido no Projeto Final de
conclusdo deste ciclo formativo, visa obter informagdes relevantes para a avaliagdo geral e especifica,
relativamente a alguns setores, quanto ao nivel de desenvolvimento que o Municipio de Oliveira do Hospital,
apresenta atualmente e quanto as potencialidades que o territério oferece ou revela quanto a capacidade de
atragdo de novos residentes, novos investimentos e novos visitantes.

As respostas ao presente inquérito serdo mantidas em rigoroso sigilo, destinam-se apenas a finalidade acima
identificada e ndo terdo qualquer outro uso que ndo seja o de natureza académica, para os efeitos pretendidos. O
presente Inquérito garante ainda total confidencialidades das respostas, ndo permitindo a identificagdo dos

1

Classifique, segundo a sua perspetiva, aimagem que tem sobre o
concelho de Oliveira do Hospital, como um todo, em relagdo a cada

uma das seguintes matérias:

Educagdo

Saude

Cultura

Ambiente

Qualidade de vida

Acessibilidades

Espacos verdes

Estacionamento

Dinamismo empresarial

Agricultura

Floresta

Pecudria

Valoriza¢do dos produtos endégenos
Industria

Comércio (em geral)

Comércio tradicional

Servigos (em geral)

Servigos na drea da agdo social de apoio a criangas e idosos
Servigos publicos (em geral)
Servigos municipais

Turismo - Patrimdnio natural e arqueoldgico

Turismo - Patrimdnio construido (espacos de lazer, praias fluviais
percursos pedestres, zonas verdes, etc.)

Turismo - Quantidade da oferta

Turismo - Qualidade / Preco da oferta

N
H

e L
N N
N N 2
I e
N e

Fim da pdgina 1- P.F. continue na pdgina seguinte.... ..
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Classifique o concelho de Oliveira do Hospital como local paracriar 1 2 3 4 5

oportunidades de negdcios e gerar riqueza: 2 g

= o @

[e] O o

= > o 1= B2

=] © ('\“' o =}

= = o @ =

Considera que o concelho de Oliveira do Hospital estd dotado de 1 2 3 4 5

dreas de localizagdo empresarial com as condi¢bes necessarias a £ - zg
= S

atragdo e instalagdo de novas empresas e a criagdo de novos postos £ g

. T o T

de trabalho e de riqueza local? © € o o @

= AT N

3 @ < c 3

e 2 = e

8 2L P 2L 8

8 & £ = 8

[]
[]
L]

Indique 3 razdes que tenham levado a instalagdo da s/ empresa em Oliveira do Hospital:

Indique 3 situagdes que possam corresponder a problemas ou constrangimentos que, por estar
localizada em Oliveira do Hospital, afetam a atividade normal da s/ empresa:

Identifique a s/ empresa segundo os principais indicadores: 1 2 3 4 5
Valor do ultimo balango | | €
Volume de negécios | | €
Numero de trabalhadores | | Un
Pondera mudar a sua empresa para outro local DENTRO do concelho 1 2 3 4 5
o

de Oliveira do Hospital?

Se respondeu "De certeza que sim" ou "Talvez sim", indique qual:

[]

o D Talvez ndo
D De certeza que ndao - |:| De certeza que n

Pondera mudar a sua empresa para outro local FORA do concelho
de Oliveira do Hospital?

Se respondeu "De certeza que sim" ou "Talvez sim", indique qual:

D Talvez ndo

o
w
4]
c
]
v
c
o]
o
o
(T
=2
o
w
]
c
T
wv
c
<
o
o
{1°]
=

| De certeza quesim _, | De certeza que sim

€

3

>

K
HEE

w

Se respondeu "De certeza que sim" ou "Talvez sim", as 2 quest&es anteriores, indique 3 razGes:

Fim da pdgina 2 - P.F. continue na pdgina seguinte.... ...
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10 Emtermos de analise daimagem geral e da avaliagdo das suas 1 2 3 4 5
qualidades como local para criar oportunidades de negdcios e gerar E
riqueza, em comparagdo com outras cidades de dimensao IS o 2 g

o = = <
equivalente na Regido Centro, acha que Oliveira do Hospital é? Q g_ S g Q
S § S § §
2 =2 3 = B
a & g £ &

11 Se respondeu "Bastante Pior" ou "Talvez Pior", diga em qué (indique 3 razdes):

12 Se respondeu "Talvez Melhor" ou "Bastante Melhor", digaem qué (indique 3 razGes):

13 Considera que Oliveira do Hospital tem uma estratégia de marketing, através da qual promove
as potencialidades do concelho e fomenta a captacdo de novos investimentos, de novos
residentes e de novos clientes para o comércio e servigos e para os empreendimentos
turisticos?
sim []

Nao |:|
14 Se respondeu "Sim", como classifica essa estratégia de marketing 1 2 3 4 5
territorial? \© _ i
= o @
o O o
= o © =
=] O N =]
S = & &8 =

15 Considera-se uma pessoa informada acerca da existéncia de apoios por parte do Municipio de
Oliveira do Hospital para a atracdo e fixacdo de novas empresas e de novos investimentos que
fomentem o desenvolvimento local e a coesdo social?
sim []

Nao |:|

16 Se respondeu "Sim", como classifica aimportancia e a influéncia 1 2 3 4 5
real desses apoios na capacidade de atracdo e fixacdo de novas 3 g
empresas e de novos investimentos? % \2 g

S 2§ g £
S = & & =
17 Considera-se uma pessoa informada acerca do aproveitamento que o Municipio de Oliveira do

Hospital tem feito dos fundos comunitdrios ao dispor das autarquias locais para a realizacdo de
investimentos que fomentem o desenvolvimento local e a coesdo social?

Sim |:|
Nao |:|

Fim da pdgina 3 - P.F. continue na pdgina seguinte ... ...
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18 Se respondeu "N&o", quais sdo as principais razdes? 1 2 3 4 5
Nao considero esses assuntos relevantes para a minha empresa! |:|
N&o procuro muita informacgdo sobre o tema! |:|
Apenas acompanho o tema pela comunicagdo social e pelas redes sociais |:|
Procuro informagdo sobre o tema, mas ndo ha grande facilidade em obté-la! |:|
O Municipio ndo faz a devida divulgagdo dessa informagao! |:|

19 Serespondeu "Sim", como considera que tem sido feito esse 1 2 3 4
aproveitamento por parte do Municipio? 5 c

©

= K 3
o © o
= >S5 @] E =
> © (NU o) >
= = o @ =

20 Se pudesse influenciar as decisGes nesse sentido, em que areas privilegiaria os investimentos a
realizar com apoio dos fundos comunitdrios? (Indique 3)

21 Considera que no concelho de Oliveira do Hospital existe uma entidade associativa que seja
representativa do tecido empresarial existente e um interlocutor reconhecido e privilegiado na
defesa dos interesses das empresas?

Sim L]
Ndo L]

22 Serespondeu "Sim", como classifica aimportancia e ainfluéncia 1 2 3 4 5
real da atividade dessa entidade associativa na defesa dos 5 e
interesses das empresas? g ? 2

[e] O [e]
b= > o = b~
> © ('E‘ o =]
= = o @ =

23 Considera, quaisquer que tenham sido as suas respostas as duas questdes anteriores, que deve
ser criada em Oliveira do Hospital uma associacdo empresarial que possa representar o tecido
empresarial na defesa dos interesses das empresas?

Sim L]
Nzo L]

24 Ponderaria, nessa situagdo, tornar a s/ empresa associada dessa associagdo empresarial?
Sim
Nao

25 Estaria disponivel paraintegrar os seus 6rgdos sociais?

Sim

NN

Nao
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Anexo IV

PERGUNTAS RESPOSTAS Total de pontos: | 0

73 respostas :

RESUMO PERGUNTA INDIVIDUAL Aceitar respostas .

Estatisticas

Média Mediana Intervalo
0/ 0 pontos 0/ 0 pontos 0 - 0 pontos

Distribuicdo do total de pontos

80
50
40

20

it de inguricos

Pontos obtidos

As respostas ao presente inquérito serdo mantidas em rigoroso sigilo, destinam-se apenas a
finalidade acima identificada e ndo terdo qualquer outro uso que néo seja o de natureza
académica, para os efeitos pretendidos.

Diagndstico sobre imagem geral

Classifique, segundo a sua perspetiva, a imagem gue tem sobre o concelho de Oliveira do Hospital,
como um todo, em relagéo a cada uma das seguintes matérias:

Educacao

73 respostas

@ Muito ma
[ JUE
® Razoavel

® Boa
@ Muito boa
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Saude

72 respostas

@ Muito ma
® Ma
® Razoavel

® EBoa
@ Muito boa

Cultura

71 respostas

@ Muito ma
® M
@ Razoavel

@ Eoa
@ Muito boa

Ambiente

72 respostas

@ Muito ma
@ Ma
@ Razodvel

@ Eoa
@ Muito boa

Qualidade de vida

73 respostas

@ Muito ma
® Mé
® Razodvel

® EBoa
@ Muito boa
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Acessibilidades

73 respostas

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Espacos verdes

72 respostas

@ NMuito ma
® Ma
® Razoavel

® Eoa
@ Muito boa

Estacionamento

73 respostas

@ Muito ma
® ma
@ Razoavel

@ Boa
@ Nuito boa

Dinamismo empresarial

72 respostas

@ Nuito ma
® Ma
@ Razoavel

@ Boa
@ Muito boa
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Agricultura

72 respostas

@ Muito ma
® Ma
® Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Floresta

72 respostas

@ Muito ma
® Va
® Razodvel

@ Boa
@ Muito boa

Pecuaria

72 respostas

@ Muito ma
® W
@ Razodvel

® EBoa
@ Muito boa

Valorizagao dos produtos endogenos

72 respostas

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel

@ Eoa
@ Muito boa
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Industria

73 respostas

@ Muito ma
® i
@ Razoavel

@ Eoa
@ Muito boa

Comercio (em geral)

73 respostas

@ Muito ma
® ma
@ Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Comeércio tradicional

73 respostas

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel
® EBoa
@ Muito boa

Servigos (em geral)

72 respostas

@ Muito ma
[ B
® Razoavel

@® Eoa
@ Muito boa
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Servicos na area da acao social de apoio a criancgas e idosos

73 respostas

@ Muito ma
® ma
@ Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Servigos publicos (em geral)

73 respostas

@ Muito ma
® Ma
© Razodvel

@ Eoa
@ Muito boa

Servicos municipais

73 respostas

@ Muito ma
@ Ma
@ Razoavel

@ Eoa
@ Nuito boa

ﬁ

Turismo - Patrimonio natural e arqueologico

72 respostas

@ Muito ma
® i
@ Razoavel

@ EBoa
@ Muito boa
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Turismo - Patriménio construido (espacos de lazer, praias fluviais,
percursos pedestres, zonas verdes, etc.)

73 respostas

@ Muito ma
® Ma
® Razoavel
@ Eoa
@ Muito boa

Turismo - Quantidade da oferta

73 respostas

@ Muito ma
® Ma
® Razodvel

@ Boa
@ Nuito boa

Turismo - Qualidade/Prec¢o da oferta

73 respostas

@ Muito ma
® ma
0 Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Atratividade como local para residir

Como considera, em termos gerais, a qualidade de vida e a capacidade de atrair novos residentes?
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Na Cidade de Oliveira do Hospital?

73 respostas

@ Muito ma
[ JUE
® Razoavel

® Boa
@ Muito boa

No lugar onde vive?

70 respostas

@ Muito ma
® Va
® Razoavel

® Eoa
@ Muito boa

Considera que o concelho de Oliveira do Hospital esta dotado de
equipamentos de utilizacéo coletiva (desportivos, culturais, recreativos,
educativos, de saude, de agao social, ludicos ou outros) em numero e
tipologia suficientes?

73 respostas

@ De certeza que sim
@ Talvez sim

@ N&o tenho opinido
@ Talvez ndo

@ De certeza que ndo

Indique 3 equipamentos de utilizagao coletiva que considere constituirem
caréncias:

40 respostas

Pavilhdo Multiusos, Centro de Fnrmag:é"lo Profissional, Encubadora de empresas
Pavilhdo Multiusos; Piscina coberta; Complexo Desportive

educacao, culturais, lazer
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lares, comercio, transportes

Centro de sadde com servico de atendimento permanente e exames complementares, Praias fluviais
requalificadas, Escolas do 1° ciclo abandonadas, requalificadas.

Pavilhdo de hdquei; complexo de piscinas municipais e espaco infantil

Piscinas, Campos de ténis/padel, passeios para caminhadas fora do centro da cidade (tipo ciclovia).
Hespitais/Centros de Salide, Piscinas, Espagos Culturais

Sala de cinema, pavilhdo multiusos, campos de treinos para futebol

Piscina de 25 metros coberta, pista de circulagdo so para bicicletas, campos de jogos variados (tenis, futebol 5,
padel, etc)

Educacdo Fisica para seniores.

Mais campos de tenis.

Piscina interior com mais capacidade.

Agdoe social, de sadde, educatives

Parque desportivo, centro de sadde ou hospital, agrupamento escolar

Saude, culturais e desportivas

Um pavilhdo multiusos, umas piscinas publicas de qualidade, parque de lazer com eguipamentos colectivos
Pavilhdo Desportivo

Grupo de teatro amador, desporto para inadaptados, mais iniciativas contra o analfabetismo
bicicletas e parque com equipamentos de manutencio

Um bem auditério; Instalagtes condignas para o Ensino Superior;

néo tenho opiniA0

Pargues onde possam entrar animais, piscinas municipais interiores

Mais espagos , infantis, espagos verdes

Centro de salde e extensdes de sadde que funcionem. Cinema

Piscinas de pelo menos 25 metros; Centro Escolar; Multiusos

Piscinas cobertas

Parques infantis de qualidade na cidade, nomeadamente no interior do parque do Mandanelho, junto aos jardins
deinfancia publicos 2 escola do 1.2 ciclo e noutros locals com espagos verdes..

espagos verdes gualificados, piscinas cobertas e servigos de enfermagem

Grande auditorio, pavilhdo desportivo para varias modalidades,

Casa da Cultura / Biblicteca Municipal / Pavilhdo Municipal

Saude, educagdo, mais industria( Aumentar Zona Industrial)

piscinas

Parquimetros, rede de transportes urbanos, centro de saude

Equipamentos de apoio a 32 idade, servigos de salde, equipamento de recreio e lazer

Piscina Municipal Coberta, Multiusos e Ciclovia

Equipamento Multi-usos para Espectaculos, Exposicdes e feiras, Mais eguipamentos desportivos.

Centro de saude -urgencias
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Centro de saude -urgencias

Centro de Saude/Unidade Hospitalar, Desportivos(Piscinas/Jardins desportivos), Culturais/Ludicos (Cinema,
Teatro)

Centro de salde
Acessos rodoviarios

0s equipamentos de exames no centro de salde, cinema e piscinas municipais

Pista para caminhada ao longe da Zona industrial

Classifique Oliveira do Hospital - Cidade, enquanto local para viver

73 respostas

@ Muito ma
® va
O Razoavel

® Boa
@ Muito boa

50,7%

Classifique a localidade da sua residéncia habitual, se residir FORA da
Cidade de Oliveira do Hospital, enquanto local para viver

57 respostas

@ Muito mé
® Ma
® Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Pondera mudar a sua residéncia para outro local DENTRO do concelho
de Oliveira do Hospital?

69 respostas

@ De certeza que sim
@ Talvez sim

@ N&o pensei nisso
@ Talvez ndo

@ De certeza que ndo
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Se respondeu "De certeza que sim" ou "Talvez sim", indique qual:

1 resposta

Viseu

Pondera mudar a sua residéncia para outro local FORA do concelho de
Oliveira do Hospital?

71 respostas

@ De certeza que sim
@ Talvez sim

@ Nao pensei nisso
@ Talvez ndo

@ De certeza que ndo

Se respondeu "De certeza que sim" ou "Talvez sim", indique qual:

13 respostas

Alentgjo Coimbra Junto ao litoral, por te... Porto Viseu
Coimbra FELGUEIRAS Lishoa Tondela

Recomendaria a familiares ou amigos que venham viver para Oliveira do
Hospital?

70 respostas

@ De certeza que ndo

@ Talvez néo

@ M&o sabe !/ Ndo responde
@ Talvez sim

@ De certeza gue sim

179 /217




Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Muigigip Oliveira do Hospital

Se respondeu "Talvez sim" ou "De certeza que sim’, recomendaria:

58 respostas

@ Cliveira do Hospital - Cidade

@ FORA da Cidade de Oliveira do
Hospital

Em termos de analise da imagem geral e da avaliacao das suas
qualidades como local para viver, em comparag¢ao com outras cidades
da Regiao Centro de dimensao equivalente, acha que Oliveira do
Hospital €?

72 respostas

@ Bastante pior
@ Talvez pior

® Equivalente

® Talvez melhor
@ Bastante melhor

Se respondeu "Bastante pior" ou "Talvez pior’, diga em qué (indique 3 razoes):

5 respostas

Acessibilidades, estrutura urbana, oferta de equipamentos publicos

Falta de assisténcia medica 24 horas por dia, degradac3o dos locais de lazer ou falta de requalificagdo dos
existentes, cultura enraizada do "bota abaixo”

Saude, Acessibilidades, Oferta Cultural
Falta de espagos de laser onde seja possivel entrarem animais. Disténcia elevada para grandes cidades.

Mais actividades para jovens, mais cultura e lazer, maior e melhor mercado de trabalho

Se respondeu "Talvez melhor" ou "Bastante melhor", diga em qué (indique 3
razoes):

16 respostas

Qualidade da vida urbana; Melhor estrutura urbanistica; maior oferta de emprege
Galmo, aprazivel, bem gerido

preocupagio por limpeza da cidade e arredores, ruas e estradas, boa imagem a nivel de placards, incentivo na
area cultural, formagéo global , auto-imagem positiva do conselho

Ensine Superior, Qualidade do espago urbano ne centre da Cidade, Qualidade da rede de servigos de apoio a
infancia
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razoavel existéncia de servigos publicos, proximidade e centralidade [nomeadamente regional], dinamismo
humano

mobilidade na cidade
Emprego, actividades de lazer e eventos
Estrutura de sadde; Existéncia de Ensino Superior;

tranquilidade, ofertas culturais e paisagem

Considero uma cidade bonita mas a necessitar de expandir em termos de polos habitacionais, comparando
com outras vilas do distrito.

Inddstria, servicos e escolas

Ambiente, Dindmica e Qualidade de Vida

A gualidade de vida que oferece, a possibilidade de emprego e o preco do imobiliario.
servigos centralizadoes, bons apoios sociais, hospitalidade

Pouco stress-ante saudavel em 80% e criagdo de empragos .

Cidade mais bonita
Comeércio, apesar de tudo, mais desenvolvido
Dinamismo, o gue cria expectativas de melhoria a medio prazo

Atratividade como local para trabalhar

Vocé esta empregado(a)?

73 respostas

@® Sim
@ Nio

Classifique a sua satisfagcao com o emprego que tem atualmente:

respostas

@ Muito mau
® Vau
® Razoavel
@ Bom
@ Muito bom
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Se respondeu "Muito Mau" ou "Mau”, que outro emprego gostaria de ter?
(indique 3 opgoes):

1 resposta

Politico / Politico /Politico

Pondera mudar o seu local de trabalho para outro local FORA do
concelho de Oliveira do Hospital?

69 respostas

@ De certeza gue sim
@ Talvez sim

@ Mép pensei nisso
@ Talvez ndo

@ De certeza gue ndo

Se respondeu "De certeza que sim" ou "Talvez sim", indique qual:

on

respostas

Coimbra

Viseu

TABUA

*Eu trabalho fora do concelho de Oliveira do Hospital.

Cidades com mais oferta - Porto/Coimbra/Lisboa

Outras observagoes

Considera que Oliveira do Hospital tem uma estratégia de marketing,
através da qual promove as potencialidades do concelho e fomenta a
captacao de novos investimentos, de novos residentes e de novos
clientes para o comércio e servicos e para os empreendimentos
turisticos?

73 respostas

@ Sim
@ Nao
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Se respondeu "Sim", como classifica essa estratégia de marketing
territorial?

42 respostas

@ Nuito ma
® Ma
® Razoavel

® Eoa
@ Muito boa

~

Considera-se uma pessoa informada acerca do aproveitamento que o
Municipio de Oliveira do Hospital tem feito dos fundos comunitarios ao
dispor das autarquias locais para a realizacao de investimentos que
fomentem o desenvolvimento local e a coesao social?

73 respostas

@ Sim
® Nio

Se respondeu "Nao", quais sao as principais razoes?

32 respostas

@ M&o me interesso por estes assuntos!

@ Mo procure muita informacdo sobre
0 tema!

@ Apenas acompanho o tema pela
comunicacdo social e pelas redes
sociais

@ FProcuro informacdo sobre o tema,
mas n&o ha grande facilidade em o...

@ O Municipio ndo faz a devida
divulgacdo dessa informacdol
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Se respondeu "Sim", como considera que tem sido feito esse
aproveitamento por parte do Municipio?

47 respostas

@ Muito mau
@ Mau
® Razoavel
@ Bom
@ Muito bom

Se pudesse influenciar as decisdes nesse sentido, em que areas privilegiaria
os investimentos a realizar com apoio dos fundos comunitarios? (Indique 3)

42 respostas

Rede de circulares externas & Cidade; Areas de localizagio empresarial; Apetrechamento dos servigos
municipais em maquinas, viaturas e equipamentos

Circulares extemnas & Cidade; Areas de localizagio empresarial; equipamentos desportivos

Reflorestamento, inddstria e comércio

Inddstria regional, turismo, agricultura, seguranca e vigilancia.

turismo, industria, acessibilidades

lares para idosos, creches, atl

Desenvolvimenta de um programa estratégico, com vista 3 captacdo de investimento no territério;
Implementacdo de uma estratégia concertada de promogao do concelho, envalvendo diferentes stakeholder
representativos do tecido econdmico local;

Apoio 3 instalag3o de empresas apostando na sua promogao externa/internacionalizagdo, criando valor
acrescentado & economia local;

Infraestruturas de apoio 3s atividades econdmicas, nomeadamente 3 atividade turistica pela capacidade que
Ihe esta associada de captar visitantes para o territorio;

Infraestruturas de apeio a educacdo de nivel superior aumentando a atratividade da ESTGOH e contribuir para a
fixagdo de quadros superiores;

Planeamento a reflorestacac; reconstrugae de edificios de 1a e 23 habitag3o; satde pablica

Apoio aos servigos locais/qualidade do espago publico para o cidad&do. Acho que um dos maiores problemas e
3 falta de apoio as empresas.

Valorizacio Turistica do Vale do Alva e Alvoco; Construcdo de vias pedonais e cicldveis como ferma de
fomentar a seguranca efou a pratica desportiva; Incentivo a priticas agricolas sustentdveis e ocupacio do

territorio com espécies arboreas autoctones.

Inddstria, cultura; agricultura.

Educacdo, Economia e Emprego
dar resposta efetiva (humana e estrutural) 3 pessoa idosa, sozinha e sem familia, criando condigoes para que
nem de dia nem de noite fosse necessario permanecer sozinho. ( ex: criando equipas de trabalho permanente e

ciclo rotative, a fim de assegurar o apoio no domicilio quer a fase diurna, quer em fase noturna)

Instalagdes para a Escola de Ensino Superior; Melhoria do funcionamento do Agrupamento de escolas (Espago
fisico e Recursos Humanos); Acessibilidades ligacdo a IPS e conclusdo da ICé.

Industrial, educagao e social

atracgdo de novos investimentos (zona industrial), acessibilidades e floresta
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atracgdo de novos investimentos (zona industrial), acessibilidades e floresta
Cultura, Desporto, acessibilidades

Melhorar a rede de transportes plblicos de forma a melhorar a acessibilidade a pessoas da 3% idade a bens
S55encias

Cultura

Lazer

Saude e ensino

Saude vias rodoviarios,emprego

Construgdo de imaveis, melhores acessos

Melhoramento, das escolas, acessos, espacos verdes

Projetos culiurais, prejetos de incentivo a residéncia e projetos de emprego
Educacdo; Salde; Desporto

investimento empresarial, inovacdo e agricultura

Floresta e Pastoricia

apeoios a salide, apoios aos pequenos agricultores e apoio a pequenos emprasarios

Cultura, saude, desporto

Ordenamento territorial / Reflorestacao / Acgao social

Criar mais industria para gerar emprego.

Educacdo (novas escolas), vias de comunicago, emprego

Turismo, saude e criagdo de emprego

Infraestrutura rodoviaria, Infraestrutura ferroviaria e novo parque empresarial.

Saneamento, transportes, vias de acesso

Saude, Arquitetura, Cultura e Lazer

Desporto , saude e talvez outras superficies comerciais .

Limpeza das florestas e espacos publicas

Melhoramento das escolas (dos proprios edificios e das respetivas condicdes de climatizacdo, sem também
esquecer instalagdes definitivas para a escola superior, ha muitos anos um fator dinamizador da cidade)
Reabilitagdo urbana (uma cidade com aspeto novo e cuidado & muito mais atrativa para viver)

Na cultura, Acdo Social e na sadde.

Turismao

Inddstria

Cultural/ Lazer

cultura, desporto, agricultura
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Anexo V

PERGUNTAS RESPOSTAS Total de pontos: | 0

27 respostas :

RESUMO PERGUNTA INDIVIDUAL Aceitar respostas .

Estatisticas

Media Mediana Intervalo
0/ 0 pontos 0/ 0 pontos 0 - 0 pontos

Distribuigdo do total de pontos

30

20

10

W de inguiridos

Ponitos obtidos

As respostas ao presente inquérito serdo mantidas em rigoroso sigilo, destinam-se apenas a
finalidade acima identificada e ndo terdo qualquer outro uso que nao seja o de natureza

académica, para os efeitos pretendidos. O presente Inquérito garante ainda total
confidencialidades das respostas, nao permitindo a identificagao dos respondentes.
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Diagnoéstico sobre imagem geral

Classifique, segundo a perspetiva de quem nio é residente habitual, a imagem que tem sobre o
concelho de Oliveira do Hospital, como um todo, em relagio a cada uma das seguintes matérias:

Educacao

27 respostas

@ Muito ma
[ RUE
@ Razoavel
@ EBoa
@ Muito boa

Salde

27 respostas

@ Muito ma
® va
© Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Cultura

27 respostas

@ Muito ma
® M
® Razoavel

® Boa
@ Muito boa
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Ambiente

27 respostas

Qualidade de vida

27 respostas

Acessibilidades

27 respostas

Espacos verdes

27 respostas

D

@ Muito ma
® Va
@ Razodvel

® EBoa
@ Muito boa

@ Muito mé
[ RUE
@ Razoavel

® Boa
@ Muito boa

@ Muito ma
® Ma
@ Razodvel

@ Boa
@ Muito boa

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel
@ Boa
@ Muito boa
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Estacionamento

27 respostas

@ Muito mé
® Ma
@ Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Dinamismo empresarial

26 respostas

@ Muito ma
[ RE
® Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Agricultura

27 respostas

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel

® EBoa
@ Muito boa

Floresta

26 respostas

@ Muito ma
® Ma
© Razodvel

@ Boa
@ Muito boa
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Pecuaria

27 respostas

@ Muito ma
® Mé
® Razodvel

® EBoa
@ Muito boa

Valorizagao dos produtos endogenos

27 respostas

@ Muito ma
® Va
@ Razodvel

® Eoa
@ Muito boa

Industria

27 respostas

@ Muito ma
® Va
@ Razodvel

® EBoa
@ Muito boa

Comeércio (em geral)

26 respostas

@ Muito ma
® Ma
© Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

~ T1%
.-" - ' )
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Comeércio tradicional

27 respostas

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel

® Boa
@ Nuito boa

Servigos (em geral)

27 respostas

@ Muito ma
® i
@ Razoavel

® EBoa

. 74 @ Muito boa

Servicos na area da agao social de apoio a criancas e idosos

27 respostas

@ Muito ma
® Va
® Razodvel

® EBoa
@ Muito boa

Servigos publicos (em geral)

27 respostas

@ Muito ma
® Ma
® Razoavel

@ Eoa
@ Muito boa
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Servicos municipais

27 respostas

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Turismo - Patrimonio natural e arqueologico

27 respostas

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Turismo - Patrimonio construido (espacgos de lazer, praias fluviais,
percursos pedestres, zonas verdes, etc.)

27 respostas

@ Muito ma
® Ma
© Razoavel

y ® Bos
v @ Muito boa

Turismo - Quantidade da oferta

27 respostas

@ Muito ma
[ B
® Razoavel

@ Boa
@ Muito boa
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Turismo - Qualidade/Prego da oferta

27 respostas

@ Muito ma
® Ma
© Razodvel

® EBoa
@ Muito boa

Atratividade como local para residir

Considera que o concelho de Oliveira do Hospital esta dotado de
equipamentos de utilizagao coletiva (desportivos, culturais, recreativos,
educativos, de saude, de acao social, ludicos ou outros) em numero e
tipologia suficientes?

27 respostas

@ De certeza que sim
@ Talvez sim

@ Nao tenho opinido
@ Talvez ndo

@ De certeza que ndo

Indique 3 equipamentos de utilizagao coletiva que considere constituirem
caréncias:

11 respostas

Cinems,

Pavilhdo Multiusos; Centro Cultural; Servigo de Urgéncias

Pargue dedicado a autocaravanas, mais piscinas fluviais

Um bem centro cultural, um nove centro de saldde, pista de BTT

pargue skate, sala de espectaculos, teatro

Cinema; concertos; hospitalar

Mais fontes publicas, espagos como parques verdes, espagos arqueoldgicos gue possam ser percebidos e
visitados, 0 museu deveria ser apoiado e divulgado, ha pessoas com enorme potencial e a querer fazer mais

pelo conselho a ter de se ir embora pois dreas como patrimoénio, cultura, ambiente, ndo tém tido outro
investimento nos Lltimos anos senao o de fachada.
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Mais fontes publicas, espagos como parques verdes, espagos arqueologicos que possam ser percebidos e
visitados, o museu deveria ser apoiado e divulgado, ha pessoas com enorme potencial e a guerer fazer mais
pelo conselho a ter de se ir embora pois dreas como patrimonio, cultura, ambiente, ndo tém tido outro
investimento nos (ltimeos anos senao o de fachada.

Eco pontos, area saude, ...
unidades de salde, transportes

Piscina de 25 metros, um sintético e um pavilhdo Gimnodesportivo

Centro de Formagao Profissional

Classifique Oliveira do Hospital - Cidade, enquanto local para viver?

27 respostas

@ Muito ma
® ma
@ Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Classifique Oliveira do Hospital, enquanto local para viver, considerando
outras localidades FORA da Cidade

27 respostas

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel
@ EBoa
@ Muito boa

Pondera mudar a sua residéncia para DENTRO do concelho de Oliveira
do Hospital?

27 respostas

@ De certeza que sim
@ Talvez sim

@ N&o pensei nisso
@ Talvez nédo

@ De certeza que ndo
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Se respondeu "De certeza que sim" ou "Talvez sim", indique qual:

3 respostas

@ Oliveira do Hospital - Cidade

@ FORA da Cidade de Oliveira do
Haospital

Recomendaria a familiares ou amigos que optem por ir viver para
Oliveira do Hospital?

27 respostas

@ De certeza que ndo

@ Talvez ndo

@ WNao sabe / Nao responde
@ Talvez sim

@ De certeza que sim

Se respondeu "Talvez sim" ou "De certeza que sim", recomendaria:

14 respostas

@ Cliveira do Hospital - Cidade

@ FORA da Cidade de Oliveira do
Hospital
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Atratividade como local para trabalhar

Vocé esta empregado(a)?

27 respostas

@® Sim
@ Néo

Classifique a sua satisfagao com o emprego que tem atualmente:

26 respostas

@ Muito mau
@ Mau
@ Razodvel
@ Eom
@ Muito bom

Se respondeu "Muito Mau" ou "Mau", que outro emprego gostaria de ter?
(indique 3 opgoes):

0 respostas

Ainda ndo existem respostas a esta pergunta.

Pondera escolher como local de trabalho o concelho de Oliveira do
Hospital, se Ihe for proporcionada essa oportunidade?

27 respostas

@ De certeza que sim
@ Talvez sim

@ Nao pensei nisso
@ Talvez ndo

@ De certeza que ndo
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Em termos de analise da imagem geral e da avaliacao das suas
qualidades como local para viver, em comparacao com outras cidades
de dimensao equivalente da Regiao Centro, acha que Oliveira do
Hospital &?

27 respostas

@ Eastante pior
@ Talvez pior

@ Equivalente

@ Talvez melhor
@ Bastante melhor

Se respondeu "Bastante pior" ou "Talvez pior", diga em que (indique 3 razoes):

| resposta

Sinceramente acho gue Oliveira sempre teve a mania da competicio e de que 530 superiores, & a meu ver, & essa
postura que torna esta cidade onde nasci t3o pouco apstecivel, tem muito a ver com as pessoas e essa atitude que
nao entendo, pois 50 consigo ver o mundo & luz da colaboragdo. Esta também acontece, mas sobretudo quando se
faz parte de um partido ou se usam cunhas...

Outras observagoes

Considera que Oliveira do Hospital tem uma estratégia de marketing,
através da qual promove as potencialidades do concelho e fomenta a
captacao de novos investimentos, de novos residentes e de novos
clientes para o comeércio e servigos e para os empreendimentos
turisticos?

26 respostas

@ Sim
@ Mio
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Se respondeu "Sim", como classifica essa estratégia de marketing
territorial?

19 respostas

@ Muito ma
® Ma
® Razoavel
® Eoa
@ Muito boa

Quais as areas em que, na sua opinido, deveriam ser privilegiados
investimentos publicos no sentido de acrescentar atratividade ao concelho
de Oliveira do Hospital como local preferencial para viver? (Indique 3)

on

respostas

Industria transformadora, floresta

Industria com criagdo de postos de trabalho; Turisma

Requalificacdo de zonas histdricas; Paineis de interecdo com o visitante; Posto de turismoe
Turismao, indUstria e ordenamento do territdrio

atratividade para atividade empresarial

Turismo, Inddstria, Agropecuaria

Saude e educacdo

Educagdo, Cultura

Salde; Lazer; Educacdo; Ofertas culturais
Preservacdo e divulgagdo do imenso patriménio argueoldgico, protecgdo da natureza e da floresta nativa e
patrimonio natural, turismo, @ com isto consequiria pagar os investimentos que faltam a nivel de salde,

educagio, cultura. Colocar o bem estar das pessoas a frente do lucro e muitas vezes mais lucrative do que se
julga.

Movos acessos . Melhores estradas

Vias de comunicagdo

acessibilidades, beneficios fiscais, servigos publicos de qualidade
FINALIZAGAD DO IC5,

Saude acessibilidades

198 /217




Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Muigigip Oliveira do Hospital

Quais as areas em que, na sua opinido, deveriam ser privilegiados
investimentos publicos no sentido de acrescentar atratividade ao concelho
de Oliveira do Hospital como local preferencial para investir? (Indique 3)

14 respostas

Turismo

Alargamento da zona industrial; novas vias; medidas de atraccdo de investidores

Vias de comunicagdo, ensino e turismo

empresarial, turismo

Turismo, Inddstria, Agropecuaria

Salde e educacdo

Educacéo e Cultura

Salde; Lazer; Educacdo; Ofertas culturais

Investir precisamente na preservac&o do patrimonio natural, na criagdo e produgdo de produtos endogenos, que
580 uma mais valia para todos e proporcionam emprego, e acima de tudo na reformulagdo e preservacio de
uma verdadeira floresta, que & muito diferente do gue monecultura de uma arvore infestante, cria mais valias e
podia mudar esta cidade, valorizando o que ela tem.

Estradas...Mais atracdo para os fins de semana ...

Vias de comunicacio

Tecnologia, solugdes ambientes para produgdo de energia, produtos endogenos

FINALIZAGAO DO ICB,

Reforco do parque industrial, acessibilidades
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Anexo VI

PERGUNTAS RESPOSTAS E Total de pontos: 0

34 respostas :

RESUMO PERGUNTA INDIVIDUAL Aceitar respostas .

Estatisticas

Média Mediana Intervalo
0/ 0 pontos 0/ 0 pontos 0 - 0 pontos

Distribuicdo do total de pontos

40
30

20

# de inguridos

10

Pantos obtidos

Sem titulo

As respostas ao presente inquérito serdo mantidas em rigoroso sigilo, destinam-se apenas a
finalidade acima identificada e ndo terdo qualquer ouiro uso que ndo seja o de natureza
académica, para os efeitos pretendidos. O presente Inguérito garante ainda total
confidencialidades das respostas, ndo permitindo a identificagao dos respondentes.

Diagnostico sobre imagem geral

Classifique, segqundo a sua perspetiva, a imagem que tem sobre o concelho de Oliveira do Hospital,
como um todo, em relagdo a cada uma das seguintes matérias:
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Educacao

34 respostas

@ Muito ma
® Ma
® Razoavel

® EBoa
@ Muito boa

Salde

34 respostas

@ Muito ma
® ma
@ Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Cultura

34 respostas

@ Muito ma
® Ma
© Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Ambiente

34 respostas

@ Muito ma
® M
® Razoavel

® EBoa
@ Muito boa
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Qualidade de vida

34 respostas

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel

@ Eoa
@ Muito boa

Acessibilidades

34 respostas

@ Muito ma
® Mé
® Razoavel

@ Eoa
@ Muito boa

Espacos verdes

34 respostas

@ Muito ma
® Ma
© Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Estacionamento

34 respostas

@ Muito ma
@ Ma
@ Razoavel

@ Boa
@ Muito boa
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Dinamismo empresarial

34 respostas

@ Muito ma
® W
@ Razodvel

® EBoa
@ Muito boa

Agricultura

34 respostas

@ Muito ma
® Ma
© Razodvel

@ Boa
@ Muito boa

Floresta

34 respostas

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel

@ Boa
@ Muito boa

Pecuaria

34 respostas

@ Muito ma
® Va
® Razopavel
® Eoa
@ Muito boa
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Valorizacao dos produtos endogenos

34 respostas

@ Muito ma
® Wa
@ Razodvel

® Boa
@ Muito boa

Industria

34 respostas

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel

® EBoa
@ Muito boa

Comeércio (em geral)

34 respostas
@ Muito ma
® i
@ Razodvel
® EBoa
! @ Muito boa

Comeércio tradicional

34 respostas

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel
@ Eoa
@ Muito boa
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Servigos (em geral)

34 respostas

@ Muito ma
® i
@ Razodvel

® EBoa
@ Muito boa

Servicos na area da acdo social de apoio a criancas e idosos

34 respostas

@ Muito ma
® Va
@ Razodvel

® EBoa
@ Muito boa

Servigos publicos (em geral)

34 respostas

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel
@ Boa
@ Muito boa

Servigcos municipais

34 respostas

@ Muito ma
® Ma
@ Razoavel

@ Boa
@ Muito boa
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Turismo - Patrimonio natural e arqueoldgico

34 respostas

@ Muito ma
® M
@ Razoavel

@ Eoa
@ Muito boa

Turismo - Patriménio construido (espacos de lazer, praias fluviais,
percursos pedestres, zonas verdes, etc.)

34 respostas

@ Muito ma
® i
@ Razoavel

@ Eoa
@ Muito boa

Turismo - Quantidade da oferta

33 respostas

@ Muito ma
® Ma
© Razoavel

@ Eoa
@ Muito boa

Turismo - Qualidade/Prego da oferta

33 respostas

@ Muito ma
[ JUE
® Razoavel

@ Eoa
@ Muito boa
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Atratividade como local para criar oportunidades de negodcios e gerar riqueza

Classifique o concelho de Oliveira do Hospital como local para criar
oportunidades de negocios e gerar riqueza:

34 respostas

@ Muito ma
[ JE
@ Razoavel
@ EBoa
@ Muito boa

Considera que o concelho de Oliveira do Hospital esta dotado de areas
de localizacao empresarial com as condigdes necessarias a atragado e

instalacao de novas empresas e a criacao de novos postos de trabalho
e de riqueza local?

@ De certeza que sim
@ Talvez sim

@ Né&o tenho opinido
@ Talvez ndo

@ De certeza que ndo

Indique 3 razbes que tenham levado a instalagcao da s/ empresa em Oliveira
do Hospital:

26 respostas

A 50 anos foi a familia e a localizago geografica (centralidade da regifio face ao pais) e a proximidade de dois
centros téxteis importantes para na época comoe Gouveia e Seia.

Comodismo, ingenuidade e poucos recursos financeiros para instalar noutro local

Existéncia de m3o de obra especializada e disponivel, via de comunicag3o directa para o Pais em que
exportamos mais (Espanha), concessao de apoios fiscais a contratagao e taxas de irc mais baixas

negocio de familia ,area geografica a nivel territorial ,meu concelho

afinidade com o concelho
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Falta de oferta
Possibilidade de crescimento
Sou oliveirense

Projecto de familia que ja ca estava localizado; cidade onde crescemos; cidade onde residimos

COMPRA DE UNIDADE DE NEGOGIO JA INSTALADA NO CONCELHO, AGRUPAMENTO COM OUTROS NEGOCIOS
NO CONCELHO, NATURALIDADE DOS PROPRIETARIOS

ser do concelho

0 facto de sermos oriundos do concelho
drea técnica especifica, herangs,
Oportunidade de negocios; localizagao;
Posto de trabaho, Ser empreendedor.

Residir no local, contribuir para desenvolvimento regido.

Razbes familiares, enquadramento regional e naturalidade dos responsaveis
Residir em Oliveira do Hospital

Sede Familiar/ Histdria da Firma

Logistica

1.2 Morada, 2.° Grupo com o gual trabalho

Regresso as origens

Residirmos no concelho; Possuirmos espagos fisicos adequados para a concretizagdo do negdcio; Ajudar no
desenvolvimento do conecelho onde nascemos;

Concelho em crescimento, a populagdo em geral, 90 % dos funcionarios s8o do concelho de Oliveira do Hospital

1) Heranga geracional
2) Pioneirismo no sector
3) Contributo para o desenvolvimento da m3o de obra especializada no ramo

Apenas pergue os fundadores eram naturais de Cliveira do Hospital

Indique 3 situacdes que possam corresponder a problemas ou
constrangimentos que, por estar localizada em Oliveira do Hospital, afetam a
atividade normal da s/ empresa:

21 respostas

Falta de acessibilidades e mao de obra especializada na area textil

& interiodade que nos coloca longe de mercados mais interessantes, a falta de mdo de obra dispenivel porque
grande parte & beneficiaria de trabalhos ou rendimentos publicos, a descriminagdo que o poder local exerce &
mais notoria pela pequena dimensio do concelho

Grande Distancia dos centros logisticos de recepgdo de matérias primas vindas do estrangeiro o que faz com
que a entrega seja tardia, estar a cerca de 2h do aeroporto do Porto o que faz com que alguns clientes ndo nos
visitem tantas vezes como aquelas que gostariamos, falta de mao de obra especializada como sejam
mecanicos e outros técnicos de varias especialidades

Sazonalidade salarios baixos pouca populagéo
acessibilidades , concorréncia desleal, ma politica concelhia

acessibilidades
falta de mercado zo nivel do particular

Desorganizacdo do setor
Fiscalizacao
Falta de informagao
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Ma acessibilidade; Zona com pouca atracg3o para os jovens; falta de m3o de obra qualificads; falta de apoio
2308 empresanos gue procurem encontrar solugdes

ACESSIBILIDADES A BEIRA BAIXA NAD PERMITEM EXPANSAO DE NEGOCIO MAIS FACILMENTE PARA ESSA
REGIAQ. CUSTOS DE DESLOCAC}ELO POR NAD HAVER VIAS MAIS DIRECTAS COMO FIZ MENCED PARA A BEIRA
BAIXA E MESMO ATE DE LiGAGﬁ.D A COIMBRA/VISEU. A LOCAL!ZAGEKO POR VEZES ACARRETA CUSTOS
ACRESCIDOS NO QUE CONCERNE A CCINTRATAQ.;ED DE PESSOAL DE FORA.

sstacionamento

Yisibilidade

Acessibilidades, falta de habitag8o, pouca populacio

Acessos mais rapidos para chegar a Coimbra por concluir,

Conexdes rodoviarias, pavimentos em péssimo estado (estrada EN 342 Avi-Vendas de Galizes) limpeza de
terrenos vizinhos & escombros do dltime incéndio.

Vias comunicagdoe, interioridade e falta de politicas de investimento do poder central

Baixo nivel do poder de compra, reduzida dimensdo da procura, distdncia a outros centros urbanos com mais
populagio.

A falta de bons acessos
Acessibilidades , mentalidade e divulgagéo

Acessibilidades; Burocracia; dificuldades no acesso a recursos nas diversas dreas do saber e aos mercados de
escoamento dos predutos preduzidos;

Vias de comunicagdo (estradas)
1) Acessibilidades

2) Auséencia de formacgio técnica no sector que contribui para
3) Dificuldade de contratagde de quadros especializados

Identifique a s/ empresa segundo os principais indicadores

Valor do ultimo balango

sposta

@©

(5]

3700000
3.818.702,09 €
Positivo

235211.28

0

Dados confidenciais
1.101.05043 €

néo dispenivel

Bom

MNegativo

15.27 milhdes de euros
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Volume de negocios

17 respostas

2016 - 2 500 000€
1200000
7.664.57782 €
100.000 euros
250.000€
Crescimento
286275.76

0

100.000

120.000 €

Dados confidenciais
1.056.22444 €
100000€

Fraco

1700000

14.4 milhdes de euros

8.300.000 €

Numero de trabalhadores

2(7.4%)

1 (3,790 (3,790 (3, 79003, 79N (3, 79N (3,750 (3,7%
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Pondera mudar a sua empresa para outro local DENTRO do concelho de
Oliveira do Hospital?

33 respostas

@ De certeza que sim
@ Talvez sim

@ N&o pensei nisso
@ Talvez ndo

@ De certeza que ndo

Se respondeu "De certeza que sim” ou "Talvez sim’, indique qual:

3 respostas

Z. Ind Oliv. Hospital, Lote 41
Caréncia de méo de obra

Zona Industrial

Pondera mudar a sua empresa para outro local FORA do concelho de
Oliveira do Hospital?

33 respostas

@ De certeza que sim
@ Talvez sim

© M#&o pensei nisso
@ Talvez ndo

@ De certeza que ndo

Se respondeu "De certeza que sim" ou "Talvez sim’, indique qual:

6 respostas

Coimbra

fora do pals

Seia

Coimbra; Viseu
PORTO, COIMBRA

Caréncia de méo de obra
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Se respondeu "De certeza que sim’ ou "Talvez sim", as 2 questoes anteriores,
indique 3 razoes:

7re sposias

Mais proximidade com mercados com gue temos operagdes comerciais, mais mao de obra e melhores
oportunidades de negocio

sector pouco rentavel, falta de méo de obra, politica do pais

Perpectiva de crescimento; maiores possibilidades de angariagdo de clientes; acessibilidades
ESPACO ONDE SE ENCONTRA A EMPRESA COMECA A SER POUCO FACE AS NECESSIDADES
VISIBILIDADE E ACESSIBILIDADE

Caréncia de m&o de obra,que é inibidora de crescimento sustentavel.

1) Instalacdes mais funcionais com impacto na
2} Melhoria da produtividade
3) Concentragdo industrial

Em termos de analise da imagem geral e da avaliagao das suas
qualidades como local para criar oportunidades de negocios e gerar
rigueza, em comparagao com outras cidades de dimensao equivalente
na Regiao Centro, acha que Oliveira do Hospital €?

32 respostas

@ Eastante pior
@ Talvez pior

@ Eqguivalente

@ Talvez melhor
@ Bastante melhor

Se respondeu "Bastante pior" ou "Talvez pior", diga em qué (indique 3 razoes):

3 respostas

Falta de espago na Zl vias de comunicacdoe falta de ma3o de cbra
acessibilidades, falta de incentivos, especializagdo deficiente dos trabalhadores

Falta de acessos; Locais para estada de clientes e fornecedores gue nos visitam

Se respondeu "Talvez melhor" ou "Bastante melhor", diga em qué (indique 3
razoes):

3 resposias

DINAMISMO DO CONCELHO FACE AOS QUTROS ABRANGENTES, PODER ECONCMICO DO CONCELHO,
Temos mais Industria, melhores escolas, melhor comercio

Dinamismo empresarial; Apoio do poder poiitico na concretizacao dos projetos; Boas acessibilidades municipais;
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Outras observagdes

Considera que Oliveira do Hospital tem uma estratégia de marketing,
através da qual promove as potencialidades do concelho e fomenta a
captacao de novos investimentos, de novos residentes e de novos
clientes para 0 comeércio e servigos e para os empreendimentos
turisticos?

33 respostas

® sim
@ Nio

Se respondeu "Sim", como classifica essa estratégia de marketing
territorial?

22 respostas

@ Muito ma
® W
@ Razodvel

@ Eoa
@ Muito boa

Considera-se uma pessoa informada acerca da existéncia de apoios por
parte do Municipio de Oliveira do Hospital para a atracao e fixagao de
novas empresas e de novos investimentos que fomentem o
desenvolvimento local e a coesao social?

33 respostas

® Sim
& Nio
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Se respondeu "Sim", como classifica a importancia e a influéncia real
desses apoios na capacidade de atracao e fixacao de novas empresas
e de novos investimentos?

16 respostas

@ Muito mau
@ Mau
@ Razoavel
@ Eom
@ Muito bom

Considera-se uma pessoa informada acerca do aproveitamento que o
Municipio de Oliveira do Hospital tem feito dos fundos comunitarios ao
dispor das autarquias locais para a realizacao de investimentos que
fomentem o desenvolvimento local e a coesao social?

33 respostas

@® Sim
@ Nao

Se respondeu "Nao

17 respostas

, quais sdo as principais razoes?

@ Nao considero esses assuntos
relevantes para a minha empresal

@ Nao procure muita informacao sobre
o temal

® Apenas acompanho o tema pela
comunicacdo social e pelas redes 5.

@ Procuro informacio sobre o tema,
mas ndo ha grande facilidade em o

@ C Municipio ndo faz a devida
divulgacio dessa informacdo!
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Se respondeu "Sim", como considera que tem sido feito esse
aproveitamento por parte do Municipio?

18 respostas

@ Muito mau
@ Mau
@ Razoavel
@® EBom
@ Muito bom

Se pudesse influenciar as decisdes nesse sentido, em gue areas privilegiaria
os investimentos a realizar com apoio dos fundos comunitarios? (Indique 3)

19 respastas

Ecovia Urbana e Multiusos

Cultura, inddstria no apoio ao tecido o industrial existente e formagao escolar que fomente as necessidades da
inddstria existente

melhoria e alargamento da zona industrial, criagdo de um reservatario de gas para abastecimento atodas as
empresa na zona industrial, criagdo de um espaco de tempos livres para os filhos dos colaboradores das
empresas sediadas na zona industrial

Captagio empresas emprego qualificado

turismo, floresta agricultura

Cultura; Saude; Empresas

ACESSIBILIDADES. APOIOS 3®*IDADE.

Cultura, Visibilidade das empresas, varias opgdes de Negdcio, variedade de sectores que dispomos no concelho
e gque nem sempre 8o comunicados ou valorizados. Centrando-vos apenas na agricultura (ovelhas, feira do

queijo, Alimentagdo {enddgenos), e as mais diversas areas ndo sdo incluidas na vossa divulgacio e/ou acgdes
de valorizacdo.

Apoio & industria, acessibilidades, habitagdo

Floresta, Agricultura e Pequaria

Educagdo, Cultura e Acessos Rodovidrios

Induistria, ambiente e salde

Salde, Educagdo, Cultura

Habitagio

acessibilidades saude politicas concertadas de marketing

Agricultura/Floresta; Desenvolvimento empresarial; Ambiente/turismo;

Ampliacdo zona industrial, construir armazéens para alugar Low Cost, formagao de pessoas.
1) Ensino técnico profissional (formac&o técnica especializada)

2} Melhoria do Zoneamento Industrial

3) Potenciar a criag8o de novas indlstrias

Criagdo de postos de trabalho em areas diversificadas; Localizacdo e fidelizagio de empresas de valor

acrescentado; Turismo em geral
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Considera que no concelho de Oliveira do Hospital existe uma entidade
associativa que seja representativa do tecido empresarial existente e
um interlocutor reconhecido e privilegiado na defesa dos interesses das
empresas?

32 respostas

® Sim
@ Nio

Se respondeu "Sim", como classifica a importancia e a influéncia real da
atividade dessa entidade associativa na defesa dos interesses das
empresas?

5 respostas

@ Muito mau
@ Mau
@ Razoavel
@ Eom
@ Muito bom

Considera, quaisquer que tenham sido as suas respostas as duas
questoes anteriores, que deve ser criada em Oliveira do Hospital uma
associagao empresarial que possa representar o tecido empresarial na
defesa dos interesses das empresas?

31 respostas

@ Sim
@ MNEo
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Plano Estratégico de Desenvolvimento para o Muigigip Oliveira do Hospital

Ponderaria, nessa situacao, tornar a s/ empresa associada dessa
associacao empresarial?

30r

spostas

I

@® Sim
@ MNao

Estaria disponivel para integrar os seus orgaos sociais?
30T

spostas

i

@ Sim
@ Nio

MUITO OBRIGADO PELA SUA COLABORACAO. SE PRETENDER
ACRESCENTAR ALGUM COMENTARIO OU INFORMAGAO COMPLEMENTAR,
NAO HESITE EM FAZE-LO

Quando refere entidade ??associativa?? tenho por base a BLC3.

Em muitas das questBes as respostas s&o limitadas ao sentimento de gquem v& muito dos fundos gue seriam
tao Uteis na melhoria de condigdes para o tecido empresarial se fortalecer para a crise econdmica que se
aproxima, continuar a ser gasto em projectos que favorecem muito poucos e de dimenstes desfaz adas da
realidade. Mo gue a divulgacéo do concelho diz respeito, apesar de ter sido feito muito trabalho para que esteja
muitas das vezes no canal de marketing preferencial, a televis&o, a mensagem nao tem correspondéncia com a
realidade do concelho por este estar sem infraestrutura para receber turismo ou inddstria. Logo nde tem
fundamento comercial para competir e atrair pesscas e investimentos.

Boa sorte para o seu frabalho de investigacdo.

Umsa Associagdo que incluisse TODAS as empresas e ndo apenas alguns mais atentos ou interessados, Oliveira
dos Hospital =6 poderd crescer e ser conhecido por boas razbes se as BOAS pessoas que temos no concelho
forem motivadas a participar e dar a sua opinifo, independentemente da sua cdr politica, razdo social ou
dimensao.

Gostaria que os resultados deste inguérito fossem tornados plblicos & analisados em sede propria.
E fundamental que haja pessoas como o Francisco gue apostem na investigacéo do desenvolvimento do
concelho e apresentem propostas crediveis que permitam alavancar investimentos fundamentais para a criagdo

de riqueza, gue levem a fixagdo dos nossos jovens e por arrastamento se inverta o ciclo de desertificagdo do
qual o interior do pais padece. Bomi trabalho!
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