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VOLUME 1 — REsumo NAO TECNICO

APRESENTAGCAO

A ARQPAIS, Consultores de Arquitectura Paisagista e Ambiente, Lda., apresenta o Estudo de
Impacte Ambiental (EIA) relativo ao novo Hospital Central da Madeira, em fase de Projeto de

Execucao.

O GOVERNO REGIONAL DA MADEIRA, por intermédio da SECRETARIA REGIONAL DE
EQUIPAMENTOS E INFRESTRUTURAS — SREI adjudicou a ARQPAIS - Consultores de Arquitectura
Paisagista e Ambiente, Lda. a elaboragdo do respetivo Estudo de Impacte Ambiental, no ambito da

qual se inclui o presente volume correspondente ao Relatério Sintese

O EIA foi efetuado no respeito pela legislagdo ambiental aplicavel em vigor, nomeadamente o
Decreto-Lei n.° 151-B/2013, de 31 de outubro com as alteragdes introduzidas pelo Decreto-Lei n.°
47/2014, de 24 de margo e alterado e republicado pelo Decreto-Lei n.° 152-B/2017, de 11 de

dezembro.

Na elaboragéo do Estudo de Impacte Ambiental, a ARQPAIS contou com a colaboragéo e apoiou-se
nos estudos elaborados pela Aripa, Lda., autor do projeto. Contou ainda com a colaboragao de
especialistas de reconhecida competéncia em diversas areas ambientais, os quais prestam

habitualmente a sua colaboragdo a nossa empresa.

Lisboa, outubro 2019

ARQPAIS, Consultores de Arquitectura Paisagista e Ambiente, Lda.

(Diretora Técnica)
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1 — INTRODUGAO

1.1 — CONSIDERAGOES GERAIS

1.1.1 — Identificagao e Fase do Projeto

O Projeto em estudo corresponde ao Hospital Central da Madeira, que se localizara num terreno com
uma area global de intervengdo de cerca de 171.318 m® (17,13ha), na freguesia de Sao Martinho,

Concelho do Funchal, ilha da Madeira, conforme representado no Desenho 1 (Volume 3).

O Projeto do Hospital Central da Madeira, sob o qual assenta o presente estudo, esta desenvolvido

em fase de Projeto de Execucéo.

O Estudo de Impacte Ambiental que se apresenta pretende dar resposta ao solicitado pelo Council of
Europe Development Bank (CEB) na medida em que se pretende aferir, ao abrigo da Diretiva
2014/52/UE do Parlamento Europeu e do Conselho, de 16 de abril de 2014, que altera a Diretiva

2011/92/EU, quais os efeitos do projeto sobre o ambiente.

1.1.2 — Identificagao do Proponente e Entidade Licenciadora

O proponente e entidade licenciadora do Projeto € o Governo Regional da Madeira, mais

concretamente a Secretaria Regional dos Equipamentos e Infraestruturas (SREI).

1.1.3 — Identificagdo dos Responsaveis pela Elaboracio do EIA

A Secretaria Regional dos Equipamentos e Infraestruturas do Governo Regional da Madeira
adjudicou a ARQPAIS, Consultores de Arquitectura Paisagista e Ambiente, Lda., a elaboragéo do

Estudo de Impacte Ambiental (EIA), desenvolvido entre os meses de julho a outubro de 2019.

O quadro seguinte indica a equipa técnica afeta ao presente Estudo de Impacte Ambiental:

Quadro 1.1 — Equipa Técnica responsavel pelo Estudo de Impacte Ambiental

Outras
Fungao desempenhada Nome Formacgao
empresas/Consultores
Coordenagao Geral Otilia Baptista Freire Arq.? Paisagista -
Coordenagao Técnica Rui Morgado Mendes Bidlogo -
Clima e A’It.eragoes Rui Morgado Mendes Biodlogo -
Climaticas
. . Carlos Nunes da Costa Gedlogo )
Geologla/Geomorfologla Daniel Vendas Eng.° Gedlogo eGiamb, Lda.
Solos
Rui Morgado Mendes Bidlogo -
Uso Atual do Solo g 9
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Funcao desempenhada

Nome

Formacao

Outras

empresas/Consultores

Recursos Hidricos

Sofia Lince Rosa

Eng.? do Ambiente e

Urbanismo
. A s Eng.? do Ambiente e
Qualidade da Agua Sofia Lince Rosa Urbanismo -
Vitor Ros30 Doutor em Acustica
. Ambiental .
Ruido a Schiu, Lda.
Rui L d Mestre em Eng.? do
ui Leonardo Ambiente
Qualidade do Ar Rui Morgado Mendes Bidlogo -

Sistemas Ecolégicos

Rui Rufino

Sandra Mesquita

Arq.? Paisagista

Méae d’Agua, Lda.

Patrimonio Joéo Albergaria Arquedlogo Terralevis, Lda.
Paisagem Susana Dias Pereira Arq.? Paisagista Consultora
9 Otilia Baptista Freire Arq.? Paisagista -
Ordenamen_to_ do Territorio & Elisabete Rodrigues Gedgrafa Consultora
Condicionantes
. Elisabete Rodrigues Gedgrafa Consultora
Componente Social e Satde Rui Morgado Mendes Bidlogo -
Humana 9 g
Vitor Freire Médico -

1.2 — ANTECEDENTES

As unidades hospitalares da Regido Autébnoma da Madeira progressivamente esgotaram a
capacidade de resposta adequada e satisfatéria as necessidades atuais no que a prestagdo de

cuidados de saude diz respeito.

Efetivamente, a idade e degradacdo estrutural do Hospital Nélio Mendonga e do Hospital dos
Marmeleiros implicam grandes dificuldades de manutencdo e conservagdo, traduzindo-se em

condicionamentos crescentes ao seu funcionamento adequado.

Neste sentido, a Secretaria Regional da Saude nomeou um grupo de trabalho para avaliagao técnica
da necessidade de um novo hospital para a Regidao Autébnoma da Madeira em 2015, grupo esse que
avaliou diversos cenarios alternativos que possibilitaram a conclusdo de que a manutengdo do
Hospital Nélio Mendonga em funcionamento — em conformidade com as normas atuais e com os
niveis de seguranga e operacionalidade aceitaveis — implicaria uma intervengéo de fundo considerada
mais onerosa e de execugdo técnica muito complexa por nao ser possivel interromper a atividade

hospitalar.

Face a necessidade de garantir uma infraestrutura regional de saude moderna e dimensionada para a
realidade atual da Regido Autébnoma da Madeira, em 2016 o XII Governo Regional assumiu o
compromisso da constru¢gdo de um novo Hospital, de acordo com novos conceitos arquiteténicos e
tecnoldgicos, que possibilite a populagdo da Regidao Auténoma cuidados hospitalares seguros e de

qualidade. Assim, procedeu-se ao desenvolvimento do Projeto de um novo Hospital Central,
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concebido de acordo com as normas da ACSS (Administracdo Central do Sistema de Saude, |.P.),

sendo este o Projeto objeto do presente Estudo de Impacte Ambiental.

1.3 — ENQUADRAMENTO GERAL DO EIA

1.3.1 — Enquadramento Legal

Relativamente ao presente Estudo de Impacte Ambiental aplica-se a legislacdo vigente em termos de
procedimento de Avaliacdo de Impacte Ambiental, nomeadamente o Decreto-Lei n.° 151-B/2013, de
31 de outubro, alterado e republicado pelo Decreto-Lei n.° 152-B/2017, de 11 de dezembro, que
estabelece o regime juridico da Avaliagdo de Impacte Ambiental (AIA). A referida legislagdo nao
contempla os projetos de hospitais como projetos a serem obrigatoriamente sujeitos a processo de
AIA. No entanto, de acordo com a alinea c) do n.°3 do artigo 1.°, estdo sujeitos a AlA, nos termos do
presente decreto —lei “os projetos que em fungdo da sua localizacdo, dimensdo ou natureza sejam
considerados, por decisdo conjunta do membro do Governo competente na area do projeto em razao
da matéria e do membro do Governo responsavel pela area do ambiente, como suscetiveis de
provocar um impacte significativo no ambiente, tendo em conta os critérios estabelecidos no anexo
n.

Face ao acima exposto, foi consultada a Secretaria Regional do Ambiente e Recursos Naturais da
Regido Auténoma da Madeira por forma a aferir da necessidade de avaliagdo ambiental, sendo que a
referida entidade foi do entendimento que tal ndo era necessario. Em anexo ao presente documento

apresenta-se o parecer da SRARN.

Como acima referido,o presente Estudo de Impacte Ambiental pretende dar resposta ao solicitado
pelo Council of Europe Development Bank (CEB) na medida em que se pretende aferir, ao abrigo da
Diretiva 2014/52/UE do Parlamento Europeu e do Conselho, de 16 de abril de 2014, que altera a

Diretiva 2011/92/EU, quais os efeitos do projeto sobre o ambiente.

Complementarmente, o desenvolvimento de alguns dos descritores ambientais considerados no
presente Estudo de Impacte Ambiental baseiam-se em diplomas legais especificos, os quais séo
seguidamente referidos.
e Recursos Hidricos e Qualidade da Agua

= Legislacdo Regional

- Decreto Legislativo Regional n.° 16/94/M, de 23 de dezembro — Disciplina a abertura

de furos de pesquisa e captacéo de agua;
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Decreto Legislativo Regional n.° 21/2004/M, de 7 de agosto — Adapta a Regido
Auténoma da Madeira o Decreto-Lei n.° 243/2001, de 5 de setembro, que aprova as

normas relativas a qualidade da agua destinada a consumo humano;

Decreto Legislativo Regional n.° 17/2008/M, de 6 de junho — Adapta a Regido
Auténoma da Madeira o regime a que fica sujeito o procedimento de delimitacdo do

dominio publico hidrico, aprovado pelo Decreto-Lei n.° 353/2007, de 26 de outubro;

Decreto Legislativo Regional n.° 33/2008/M de 14 de agosto — Adapta a Regido
Auténoma da Madeira a Lei n.° 58/2005, de 29 de dezembro que aprova a Lei da
Agua, bem como o Decreto-Lei n.° 77/2006, de 30 de margo, que complementa o

regime juridico consagrado na Lei da Agua;

Decreto Legislativo Regional n.° 38/2008/M de 20 de agosto — Aprova o Plano
Regional de Agua da Madeira;

Decreto Legislativo Regional n.° 4/2009/M, de 10 de margo - Cria o Sistema de
Gestdo do Regadio da Regido Autébnoma da Madeira, constitui a Sociedade
denominada IGH — Investimentos e Gestdo Hidroagricola, SA e autoriza a atribuigao
da concessao da exploragdo e manutengao do sistema em regime de servigo publico

de exclusividade;

Decreto Legislativo Regional n.° 6/2009/M, de 12 de margo- Altera o Decreto
Legislativo Regional n.° 28-C/99/M, de 23 de dezembro que cria o Sistema Regional
de Gestao e Abastecimento de Agua da Regi&o Auténoma da Madeira e transforma o
Instituto de Gestdo da Agua em sociedade andénima de capitais exclusivamente

publicos denominada IGA — Investimentos e Gestdo da Agua, SA,;

Decreto Legislativo Regional n.° 7/2009/M, de 12 de margo - Cria o sistema
multimunicipal de distribuigdo de agua e de saneamento basico da Regiao Auténoma
da Madeira e o sistema multimunicipal de recolha de residuos da Regido Autdbnoma
da Madeira, prevé a constituicdo da sociedade andénima de capitais exclusivamente
publicos denominada ARM - Aguas e Residuos da Madeira, S. A., e autoriza a
atribuicdo da concessdo da gestdo e exploragdo do sistema multimunicipal de
distribuicdo de agua e de saneamento basico da RAM e da concessao do sistema
multimunicipal de recolha de residuos da RAM, em regime de servigco publico e de

exclusividade, 8 ARM - Aguas e Residuos da Madeira, S. A.;

Decreto Legislativo Regional n.° 9/2009/M, de 13 de marco - Cria o sistema de gestao
de aguas residuais urbanas da Regido Autbnoma da Madeira e autoriza a atribuigao
da concessao da gestdo e exploracédo do sistema, em regime de servigo publico e de

exclusividade, a IGA - Investimentos e Gestéo da Agua, S.A.
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- Decreto Legislativo Regional n.° 16/2009/M, de 30 de junho — Cria o sistema de
gestdo de aguas residuais urbanas da Regido Auténoma da Madeira e autoriza a
atribuicdo da concessao da gestdo e exploragdo do sistema, em regime de servigo

publico e de exclusividade, & IGA — Investimentos e Gestao da Agua, SA;

- Decreto Legislativo Regional n.° 17/2014/M — Procede a reestruturagcdo do setor
publico empresarial na area das aguas e dos residuos, mediante a fusdo das
empresas concessionarias e a criagdo de um unico sistema multimunicipal na Regido

Autéonoma da Madeira;

- Aviso n.° 12/2015/M, de 19 de maio — Da Presidéncia do Governo, aprova o Plano de

Gestao da Regido Hidrografica do Arquipélago da Madeira;

- Decreto Legislativo Regional n.° 25/2017/M, de 7 de agosto — Adapta a Regido
Auténoma da Madeira a Lei n.° 54/2005, de 15 de novembro, que estabelece a

titularidade dos recursos hidricos;

- Decreto Legislativo Regional n.° 30/2017/M, de 28 de agosto — Estabelece o regime a
que fica sujeito o procedimento de delimitagdo do dominio publico hidrico na Regido

Auténoma da Madeira;

- Decreto Legislativo Regional n.° 22/2018/M de 12 de dezembro — Estabelece o
regime juridico da extragdo comercial de materiais inertes no leito das aguas
costeiras, territoriais e das aguas interiores sujeitas a influéncia das marés da Regido

Auténoma da Madeira.
= Legislacado Nacional
- Decreto-Lei n.° 97/2008, de 11 de Agosto - Estabelece o regime econdémico e

financeiro dos recursos hidricos;

- Decreto-Lei n.° 306/2007, de 27 Agosto - Estabelece o regime da qualidade da agua
destinada ao consumo humano, revendo o Decreto-Lei n.° 243/2001, de 5 de
Setembro, que transpbs para a ordem juridica interna a Diretiva n.° 98/83/CE, do

Conselho, de 3 de Novembro;

- Portaria n.° 1450/2007, de 12 de Novembro — Fixa as regras do regime utilizagdo dos

recursos hidricos;

- Decreto-Lei n.° 226-A/2007, de 31 de Maio - Estabelece o regime da utilizagdo dos

recursos hidricos;

- Resolugéo do Conselho de Ministros n.° 113/2005 - Aprova o Programa Nacional para

o Uso Eficiente da Agua (PNUEA) - Bases e Linhas Orientadoras;
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Decreto-Lei n.° 172/2001, de 26 de Maio - Altera parcialmente o Anexo Il do Decreto-
Lei n.° 152/97, de 19 de Junho (transpbe para o direito interno a Diretiva n.°
91/271/CEE, do Conselho, de 21 de Maio de 1991, relativamente ao tratamento de

aguas residuais urbanas);

Decreto-Lei n.° 390/99, de 30 de Setembro - Altera o Decreto-Lei n.° 56/99, de 26 de
Fevereiro, que transpbe para o direito interno a Diretiva © 86/280/CEE, do Conselho,
de 12 de Junho, relativa aos valores limite e aos objetivos de qualidade para a
descarga de certas substancias perigosas;

Decreto-Lei n.° 382/99, de 22 de Setembro - Estabelece perimetros para captagdes

de aguas subterraneas destinadas ao abastecimento publico;

Decreto-Lei n.° 56/99, de 26 de Fevereiro - Transpde para o direito interno a Diretiva
n.° 86/280/CEE, do Conselho, de 12 de Junho, relativa aos valores-limite e aos

objetivos de qualidade para a descarta de certas substancias perigosas;

Decreto-Lei n.° 236/98, de 1 de Agosto - Estabelece normas, critérios e objetivos de
qualidade com a finalidade de proteger o meio aquatico e melhorar a qualidade das

aguas em fungao dos principais usos;

Decreto-Lei n.° 234/98, de 22 de Julho - Altera os artigos 45.°, 46.°, 47.° e 48.° do
Decreto-Lei n.° 46/94, de 22 de Fevereiro (limpeza e desobstrugao de linhas de

agua);

Portaria n.° 940/95, de 26 de Julho - Aprova as declaragbes oficiais a apresentar
pelos utilizadores do dominio publico hidrico, previstas no Decreto-Lei n.° 47/94, de

22 de Fevereiro;

Decreto-Lei n.° 47/94, de 22 de Fevereiro - Estabelece o regime econdémico e

financeiro da utilizagdo do dominio publico hidrico, sob jurisdigao do Instituto da Agua.

o Floresta, Conservagao da Natureza I|Areas Classificadas

= Legislacao Regional

Decreto Legislativo Regional n.° 14/82/M, de 10 de novembro — Cria o Parque Natural

da Madeira;

Decreto Legislativo Regional n.° 11/85/M, de 23 de maio — Define as medidas

preventivas, disciplinares e de preservacgao relativas ao Parque Natural da Madeira;

Decreto Legislativo Regional n.° 8/88/M, de 29 de junho — Estabelece disposi¢cdes
relativas ao controlo e coordenagado do combate aos incéndios florestais pela Diregcao

dos Servicos Florestais (DSF);
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- Decreto Legislativo Regional n.° 6/2006/M, de 14 de margo - Adapta a Regido
Auténoma da Madeira o Decreto-Lei n.° 140/99, de 24 de abril, alterado pelo Decreto-
Lei n.° 49/2005, de 24 de fevereiro, que procede a revisdo da transposi¢cao para
direito interno das diretivas comunitarias relativas a conservagao das aves selvagens
(diretiva aves) e a preservagao dos habitats naturais e da fauna e flora selvagens
(diretiva habitats);

- Portaria 829/2007, de 1 de agosto — Divulga a lista de Sitios de Importancia
Comunitaria (SIC) situados em territério nacional pertencentes as Regides

Biogeograficas Atlantica, Mediterrénica e Macaronésica;

- Decreto-Legislativo Regional n.° 35/2008/M — Estabelece o regime de protegdo dos
recursos naturais e florestais e revoga os Decretos Legislativos Regionais n.°® 7/88/M
de 6 de junho e 21/89/M de 1 de setembro que estabelecem o regime silvo pastoril e

regulam a protegéo dos recursos florestais;

- Resolugdo n.° 1291/2009, de 2 de outubro — Procede a classificacdo de Sitio de
Importancia Comunitaria (SIC) para Zona Especial de Conservagéo (ZEC) de alguns

Sitios de Interesse Comunitario;

- Decreto Regulamentar Regional n.° 3/2014/M de 3 de mar¢co — Procede a
classificagdo das Zonas de Protegcdo Especial (ZPE) da Regidao Auténoma da

Madeira;

- Resolugao n.° 1226/2015, de 29 de dezembro — Aprova a alteragao dos limites dos
Sitios Classificados da Rede Natura 2000 PTMADOOO1 — Laurissilva da Madeira;
PTMADOQ003 — Ponta de Sao Lourenco; PTMADOOO6 — Moledos/Madalena do Mar e
PTMADOO0O7 — Pinaculo por forma a incluir uma area de 95 hectares, 1320 hectares,

17 hectares e 41 hectares, respetivamente;

- Decreto Legislativo Regional n.° 21/2016/M de 13 de maio — Cria o Instituto das
Florestas e Conservacdo da Natureza, IP-RAM e extingue a Dire¢cdo Regional de
Florestas e Conservacgao da Natureza e o Servigo do Parque Natural da Madeira.

= Legislacado Nacional
- Decreto-Lei n.°124/2006, de 28 de junho - Estabelece as medidas e acdes a

desenvolver no ambito do Sistema Nacional de Defesa da Floresta Contra Incéndios;

- Decreto-Lei n.° 142/2008, de 24 de julho - Estabelece o regime juridico da

conservagao da natureza e da biodiversidade;

- Decreto-Lei n.° 17/2009, de 14 de janeiro (com Declaracdo de Retificagdo n.°

20/2009, de 13 de marc¢o) — procede a segunda alteracéo (e republica) o Decreto-Lei
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n.° 124/2006 de 28 de junho, e revoga a Lei n.° 14/2004, de 8 de maio (comissdes

municipais de defesa da floresta contra incéndios);

Decreto-Lei n.° 156-A/2013, de 8 de novembro - Segunda alteragdo ao Decreto-Lei
n.° 140/99, de 24 de abiril, transpondo a Diretiva n.° 2013/17/UE, do Conselho, de 13

de maio;

Decreto-Lei n.° 49/2005, de 24 de fevereiro - Primeira alteragédo (e republicacéo) ao
Decreto-Lei n.° 140/99, de 24 de abril;

Decreto-Lei n.° 155/2004, de 30 de junho — introduz alteragbes ao Decreto-Lei n.°
169/2001, de 25 de maio, introduzindo o pardmetro «area minima», em conformidade
com o conceito de povoamento definido pela FAO — Organizagdo das Nacgdes
Unidas para a Agricultura e Alimentagdo e medidas de minimizagdo dos prejuizos

causados por incéndios florestais;

Decreto-Lei n.° 204/2002, de 1 de outubro - Mantém em vigor a classificagdo das
areas protegidas operada pelos diplomas que procederam a sua criagdo ou a

respetiva reclassificagao;

Decreto-Lei n.° 140/99, de 24 de abril — Classificagao dos Sitios da Rede Natura
2000. Retificado pela Declaracdo de Retificagdo n.° 10-AH/99, de 31 de maio,
procedeu a transposicdo da Diretiva n.° 79/409/CEE, do Conselho, de 2 de abril,
relativa a Conservacdo das Aves Selvagens (Diretiva Aves) e da Diretiva
n.°92/43/CEE, do Conselho, de 21 de maio, relativa a Preservacao

dos Habitats Naturais e da Fauna e da Flora Selvagens (Diretiva Habitats);

Decreto-Lei n.° 19/93, de 23 de janeiro, com as altera¢des introduzidas pelos
Decretos-Lei n.° 213/97, de 16 de Agosto e n.° 227/98, de 17 de julho, que estabelece

a classificagéo das Areas Protegidas;

Decreto-Lei n.° 174/88, de 17 de maio - Estabelece a obrigatoriedade de declaragao
do corte ou arranque de arvores florestais que se destinem a venda ou ao
autoconsumo para transformacédo industrial (Manifesto de corte ou arranque de

arvores).

Ruido e Vibragoes

Decreto-Lei n.° 278/2007, de 1 de agosto — Altera o Decreto-Lei n.° 9/2007, de 17 de janeiro,

que aprova o Regulamento Geral do Ruido;

Declaragao de Retificagdo n.° 18/2007, de 16 de margo — Retifica o Decreto-Lei n.° 9/2007,

de 17 de janeiro, que aprova o Regulamento Geral do Ruido;
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= Decreto-Lei n.° 9/2007, de 17 de janeiro - Aprova o Regulamento Geral do Ruido e revoga o
regime legal da poluigdo sonora, aprovado pelo Decreto-Lei n.° 292/2000, de 14 de

novembro;

= Decreto-Lei n.° 221/2006, de 8 de novembro - Transpde para a ordem juridica interna a
Diretiva n.° 2005/88/CE, do Parlamento Europeu e do Conselho, de 14 de Dezembro, que
altera a Diretiva n.° 2000/14/CE, relativa a aproximagdo das legislagdes dos Estados
membros em matéria de emissdes sonoras para o0 ambiente dos equipamentos para

utilizagao no exterior;

= Declaragao de Retificagdo n.° 57/2006, de 31 de agosto — Retifica o Decreto-Lei n.°
146/2006, de 31 de julho, que transpde para a ordem juridica interna a Diretiva n.°
200/49/CE, do Parlamento Europeu e do Conselho, de 25 de junho, relativa a avaliacéo e

gestao do ruido ambiente;

= Decreto-Lei n.° 146/2006, de 31 de julho — Transpde para a ordem juridica interna a Diretiva
n.° 200/49/CE, do Parlamento Europeu e do Conselho, de 25 de junho, relativa a avaliagdo

e gestao do ruido ambiente.
e Ordenamento do Territério
= Legislagao Regional

- Decreto-Legislativo Regional n.° 12/95/M, de 24 de junho, alterado pelo Decreto
Legislativo Regional n.° 9/97/M, de 18 de julho — Aprova o Plano de Regulamento do
Territério da Regido Auténoma da Madeira;

- Resolugédo n.° 114/97, de 14 de agosto — aprova o Plano Regional da Politica de

Ambiente da Regiao Autbnoma da Madeira;

- Decreto Legislativo Regional n.° 17/2002/M, de 29 de agosto — Aprova o Plano de

Ordenamento Turistico da Regido Auténoma da Madeira;

- Decreto Legislativo Regional n.° 38/2008/M, de 20 de agosto — Aprova o Plano

Regional de Agua da Regido Auténoma da Madeira;

- Decreto Legislativo Regional n.° 18/2011/M, de 11 de agosto — Estabelece um regime
transitério para a aplicagdao a Regido Auténoma da Madeira do regime juridico da
Reserva Ecolodgica Nacional e da Reserva Agricola Nacional.
= Legislacdo Nacional
- Lei n.° 31/2014, de 30 de maio - Lei de bases gerais da politica publica de solos, de

ordenamento do territorio e de urbanismo;

- Lei n° 99/2019 de 05 de setembro — Primeira revisdo do Programa Nacional da

Politica de Ordenamento do Territorio (revoga a Lei n.° 58/2007, de 4 de setembro);
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- Aviso n.° 4642-D/2018, de 6 de abril — Aprova o Plano Diretor Municipal do Funchal

(reviséo);

- Decreto-Lei n.° 166/2008, de 22 de agosto, alterado pelo Decreto-Lei n.° 239/2012, de
2 de novembro, pelo Decreto-Lei n.° 96/2013, de 19 de julho, pelo Decreto-Lei n.°
80/2015 de 14 de maio e pelo Decreto-Lei n.° 124/2019, de 28 de agosto, que aprova

o Regime Juridico da Reserva Ecolégica Nacional,

- Decreto-Lei n.° 73/2009, de 31 de margo — Aprova o regime juridico da Reserva

Agricola Nacional.
e Patriménio Histoérico-Cultural
= Legislagao Regional

- Decreto Legislativo Regional n. °40/2016/M, de 6 de dezembro — Estabelece o regime
juridico de salvaguarda do patrimonio cultural imaterial na Regido Auténoma da
Madeira e a criagcao do inventario do Patriménio Cultural Imaterial;

- Decreto Legislativo Regional n.° 23/91/M de 16 de agosto — Aprova o regime de

protecdo de bens méveis do patrimonio cultural da Regido Auténoma da Madeira;

= Decreto-Lei n.° 107/2001, de 8 de Setembro - Estabelece as bases da politica e do regime de

protecao e valorizagao do patriménio cultural;

= Decreto-Lei n.° 164/2014 de 4 de Novembro de 2014 - Aprova o Regulamento de Trabalhos

Arqueoldégicos.
e Gestao de Residuos
= Legislacao Regional

= Decreto Legislativo Regional n.° 17/2014/M — Procede a reestruturacdo do setor publico
empresarial na area das aguas e dos residuos, mediante a fusdo das empresas
concessionarias e a criagdo de um unico sistema multimunicipal na Regido Auténoma da

Madeira;

= Decreto Legislativo Regional n.° 8/2012/M — Cria e aprova o regime juridico da taxa

ambiental pela utilizagdo de embalagens nao reutilizaveis na Regido Autbnoma da Madeira.
= Legislacdo Nacional

= Portaria n.° 145/2017 de 26 de abril - Define as regras aplicaveis ao transporte rodoviario,
ferroviario, fluvial, maritimo e aéreo de residuos em territério nacional e cria as guias
eletrénicas de acompanhamento de residuos (e-GAR), a emitir no Sistema Integrado de
Registo Eletrénico de Residuos (SIRER);
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= Portaria n.° 289/2015 - Aprova o Regulamento de Funcionamento do Sistema Integrado de
Registo Eletrénico de Residuos (SIRER), que estabelece os procedimentos de inscricéo e
registo bem como o regime de acesso e de utilizagdo da plataforma e revoga a Portaria n.°
1408/2006, de 18 de dezembro

= Decreto-Lei n.° 73/2011, de 17 de Junho - procede a terceira alteragdo ao Decreto-Lei n.°
178/2006, de 5 de Setembro, e transpde a Diretiva n.° 2008/98/CE, do Parlamento Europeu
e do Conselho, de 19 de Novembro, relativa aos residuos. Introduz também alteragdes aos
diplomas: Decreto-Lei n.° 366-A/97, de 20 de Dezembro; Decreto-Lei n.° 111/2001, de 6 de
Abril; Decreto-Lei n.° 153/2003, de 11 de Julho; Decreto-Lei n.° 196/2003, de 23 de Agosto;
Decreto-Lei n.° 3/2004, de 3 de Janeiro; Decreto-Lei n.° 190/2004, de 17 de Agosto; Decreto
-Lei n.° 46/2008, de 12 de Margo e Decreto-Lei n.° 210/2009, de 3 de Setembro;

= Decreto-Lei n.° 46/2008, de 12 de Margo - Aprova o regime da gestdo de residuos de

construgéo e demoligao;

= Declaragao de Retificagdo n.° 63-A/2007, 3 de Julho - De ter sido retificado o Decreto-Lei n.°
170-A/2007, do Ministério das Obras Publicas, Transportes e Comunicagbes, que transpde
para a ordem juridica interna as Diretivas n.° 2004/11/CE, da Comisséo, de 9 de Dezembro,
e n.° 2004/112/CE, da Comisséao, de 13 de Dezembro, aprovando o Regulamento Nacional
do Transporte de Mercadorias Perigosas por Estrada (RPE) e outras regras respeitantes ao

transporte rodoviario de mercadorias perigosas;

= Portaria n.° 320/2007, de 23 de Margo — Altera a Portaria n.° 1408/2006, de 18 de

Dezembro;

= Portaria n.° 1023/2006, de 20 de Setembro - Define os elementos que devem acompanhar o
pedido de licenciamento das operagbes de armazenagem, triagem, tratamento, valorizagao

e eliminacao de residuos;

= Decreto-Lei n.° 178/2006, de 5 de Setembro - Aprova o regime geral da gestao de residuos,
transpondo para a ordem juridica interna a Diretiva n.° 2006/12/CE, do Parlamento Europeu
e do Conselho, de 5 de Abril, e a Diretiva n.° 91/689/CEE, do Conselho, de 12 de Dezembro

e revoga o Decreto-Lei n.° 239/97, de 9 de Setembro;

= Portaria n.° 209/2004, de 3 de Margo, que publica a lista harmonizada, que abrange todos
os residuos, designada por Lista Europeia de Residuos (LER), aprovada pela Decisao
n.° 2000/532/CE, da Comissao, de 3 de Maio, alterada pelas Decisées n.° 2001/118/CE, da
Comissao, de 16 de Janeiro, 2001/119/CE, de 22 de Janeiro, e 2001/573/CE, do Conselho,
de 23 de Julho;
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= Despacho n.° 25297/2002, de 27 de novembro — Visa assegurar a defesa e valorizagao dos
componentes ambientais naturais, proibindo no espacgo rural o abandono ou deposicao

sobre o solo, subsolo ou cursos de agua, de quaisquer residuos nao biodegradaveis;

= Decreto-Lei n.°294/94, de 16 de Novembro, que estabelece o regime da concessdo de
exploragdao e gestdo de sistemas multimunicipais de tratamento de residuos sodlidos

urbanos.
o Legislagao especifica para os diversos tipos de residuos produzidos:
» Oleos Usados:

- Despacho conjunto n.° 662/2005, de 6 de Setembro - Relativo a licenga da SOGILUB

- Sociedade de Gestao Integrada de Oleos Lubrificantes Usados, Lda.;

- Decreto-Lei n.° 153/2003, de 11 de Julho - Estabelece o regime juridico a que fica

sujeita a gestao de 6leos novos e 6leos usados;

- Portaria n.° 240/92, de 25 de Margo - Aprova o Regulamento de Licenciamento das
Atividades de Recolha, Armazenagem, Tratamento Prévio, Regeneragao,

Recuperagao, Combustéo e Incineragdo dos Oleos Usados.
= Pilhas e Acumuladores:

- Decreto-Lei n° 62/2001, de 19 de Fevereiro - Estabelece o regime juridico que fica
sujeita a gestdo de pilhas e acumuladores bem como a gestdo de pilhas e
acumuladores usados, e transpde para a ordem juridica interna as Diretivas n.°
91/157/CEE, do Conselho, de 18 de Margo, n.° 93/86/CE, da Comissao, de 4 de
Outubro, e n.° 98/101/CE, da Comissao, de 22 de Dezembro, relativas as pilhas e
acumuladores contendo determinadas matérias perigosas (revoga o Decreto-Lei n.°
219/94, de 20 de Agosto).

= Embalagens e Residuos de Embalagens:

- Decreto-Lei n.° 407/98, de 21 de Dezembro, que estabelece as regras respeitantes

aos requisitos essenciais da composicao das embalagens;

- Decreto-Lei n.°366-A/1997, de 20 de Dezembro, que estabelece os principios e as
normas aplicaveis ao sistema de gestdo de embalagens e residuos de embalagens

(revoga o Decreto-Lei n.° 322/95, de 28 de Novembro).
= Residuos de Equipamento Elétrico e Eletrénico:

- Decreto-Lei n.° 67/2014, de 7 de maio - Aprova o regime juridico da gestdo de
residuos de equipamentos elétricos e eletronicos (REEE), com o objetivo prioritario de

prevenir ou u reduzir os impactes adversos decorrentes da produgéo e gestdo desses
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residuos, diminuir os impactes globais da utilizagdo dos recursos, melhorar a

eficiéncia dessa utilizacao, e contribuir para o desenvolvimento sustentavel.

1.3.2 — Metodologia Geral do EIA

O objetivo deste estudo é analisar as implicagbes ambientais do projeto, indicando as principais
medidas de minimizagdo dos impactes gerados, passiveis de implementagéo, durante as Fases de

Construciao e de Exploragao.
Os principais trabalhos desenvolvidos no ambito do EIA séo os seguintes:

= Caraterizagdo do ambiente afetado pelo projeto a partir dos dados e informagbes obtidos.
Foram considerados relevantes nesta analise os seguintes fatores ambientais: Clima e

Alteragdes Climaticas; Geologia e Geomorfologia; Solos e Aptiddo Agricola; Uso Atual do Solo;

Recursos Hidricos (Superficiais e Subterraneos); Qualidade da Agua; Ruido; Qualidade do Ar;
Sistemas Ecolégicos; Patriménio; Paisagem; Ordenamento do Territério e Condicionantes;

Componente Social e Saude Humana e Gestédo de Residuos;

= Previsao de evolugdo na auséncia de projeto - para todos os descritores identificados é
desenvolvida uma projecao para o ano horizonte de projeto sem a construgdo do mesmo, que

servira de termo de comparagéo, para a analise de impactes ambientais;

= Avaliagado de Impactes Ambientais, para a fase de construgao e de exploragdo do projeto
sobre o ambiente, descritos em fungao dos fatores ambientais anteriormente referidos. Sao

avaliados igualmente os impactes cumulativos com outros projetos;

= Proposta de medidas de minimizagao que permitirdo evitar/minorar impactes decorrentes
sobre os varios descritores analisados, nas varias fases do projeto (construgéo e exploragéo) e

identificagao dos impactes residuais;

= Andlise de risco associado ao projeto, abordando tanto os riscos do Projeto sobre o ambiente,

como 0s riscos naturais, passiveis de vir a ter efeitos no Projeto;

= Finalmente é apresentada uma analise conclusiva dos principais efeitos provocados sobre o
ambiente nos varios descritores estudados, respetivas medidas de minimizagcdo, e impactes

residuais, que possibilitam tecer as conclusdes finais do trabalho desenvolvido.

Sintetizando, os passos seguidos para a elaboracéo do EIA s&o os apresentados na figura seguinte.
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ANALISE DAS CARACTERISTICAS ANALISE DAS CARACTERISTICAS
DO MEIO DEPROJETO

DELIMITAGAO DA
AREAEM ESTUDO

RECOLHA DE DADOS E
DE INFORMAGAO

CARACTERIZAGAO DO AMBIENTE EVOLUGAO PREVISIVEL DA AREA
AFETADO PELO PROJETO NA AUSENCIA DE PROJETO

MEDIDAS DE MINIMIZAGAO

CONCLUSOES E RECOMENDAGOES

Figura 1.1 — Metodologia Geral do EIA

Com o objetivo de expor toda a informagéo recolhida e trabalhada ao longo da elaboragéo do estudo,

o presente EIA é composto pelos seguintes volumes:

= Volume 1 — Resumo Nao Técnico, contendo a identificagdo do dono da obra e a entidade
responsavel pelo EIA, objetivo do projeto e descricdo sumaria do mesmo, descrigdo dos
elementos significativamente afetados, integrada com a descri¢ao e avaliagdo dos principais
impactes e das medidas de minimizagao e/ou compensagao, em linguagem nao técnica por

forma a facilitar a sua consulta pelo publico;

= Volume 2 - Relatério Sintese, do qual faz parte o presente capitulo, consiste no
documento fundamental do estudo e que inclui toda a informacao relevante e fundamental a

avaliagédo de impactes do projeto e para a deciséo;

= Volume 3 — Pegas Desenhadas, contendo todos os desenhos que ilustram o referido no
Relatério Sintese;
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2 - OBJETIVOS E JUSTIFICAGAO DO PROJETO

Conforme ja referido no capitulo dos antecedentes, as unidades hospitalares da Regido Auténoma da
Madeira (RAM) progressivamente esgotaram a capacidade de resposta adequada e satisfatéria as

necessidades da populagdo no que diz respeito a prestacéo de servigos hospitalares.

Com efeito, a idade e degradacdo estrutural dos hospitais Nélio Mendonga e dos Marmeleiros
implicam dificuldades crescentes de manutengao e conservagao, condicionando progressivamente o

seu funcionamento e a sua capacidade de resposta adequada as necessidades da RAM.

Neste sentido, a Secretaria Regional da Saude (SRSRAM) em 2015 decidiu avaliar cenarios
alternativos que resultaram na conclusdo de que a manutengdo do Hospital Nélio Mendonga em
funcionamento — em conformidade com as normas atuais e com os niveis de seguranga e
operacionalidade aceitaveis — implicaria uma intervengao de fundo considerada mais onerosa e de

execugao técnica muito complexa por nao ser possivel interromper a atividade hospitalar.

Tendo em consideracdo a necessidade de garantir uma infraestrutura regional de saide moderna e
dimensionada para a realidade atual da RAM, o Xl Governo Regional em 2016 assumiu o
compromisso da construgdo de um novo Hospital, de acordo com novos conceitos arquiteténicos e
tecnoldgicos, que possibilite a populagao da Regido Auténoma cuidados hospitalares seguros e de
qualidade. Assim, procedeu-se ao desenvolvimento do Projeto de um novo Hospital Central,
concebido de acordo com as normas da ACSS (Administracdo Central do Sistema de Saude, |.P.),
das suas recomendagbes e dos diversos regulamentos de seguranga, possibilitando a expansao
vertical e horizontal em termos de arquitetura e engenharia hospitalar, com circuitos corretos de
doentes internos e externos, profissionais de saude e visitantes, entre outros, sendo este o Projeto

objeto do presente Estudo de Impacte Ambiental.

O Projeto do novo Hospital Central da Madeira tem assim como objetivo dotar a Regido Auténoma da
Madeira de um equipamento hospitalar moderno, adaptavel e potencialmente ampliavel em
substituicdo dos atuais equipamentos em operagédo - o Hospital Nélio Mendonga e o Hospital dos
Marmeleiros — face a sua desadequagdo, reduzido potencial para ampliagao/requalificagdo e

deficiéncias estruturais e de funcionamento.
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3 — CARATERIZACAO DO PROJETO

3.1 — ENQUADRAMENTO GERAL DO PROJETO

3.1.1 — Localizagdo Espacial e Administrativa

O Hospital Central da Madeira (HCM) localiza-se na Regido Autonoma da Madeira, no Concelho do
Funchal e freguesia de Sao Martinho.

Figura 3.1 — Localizagéo Projeto
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3.1.2 — Areas Sensiveis

O Hospital Central da Madeira n&o interfere com nenhuma area sensivel como definida no Regime
Juridico de Avaliagdo de Impacte Ambiental (RJAIA, Decreto-Lei n.° 151-B/2013, de 31 de outubro,
alterado pelo Decreto-Lei n. °© 152-B/2017, de 11 de dezembro).

A area sensivel mais proxima da area de implantagdo do Projeto é o Sitio de Importancia Comunitaria
(SIC) PTMADO0011 — Cabo Girdo. Este SIC, de matriz costeira, abrange uma area de cerca de 84
hectares, caraterizando-se pela presenca de um coberto vegetal da série do zambujal madeirense,
com matos de substituicdo com figueira-do-inferno (Euphorbia piscatoriae) e pela presenca de
vegetagdo nas paredes rochosas carateristica da regido, com espécies endémicas. Este SIC dista

cerca de 2800 m (em linha reta) da area de implantacao do Projeto.

Proieto

1 - PTMADO0011 — Cabo Girdo

2 — PTMADO0002/PTZPE0041 — Macigo Montanhoso Central da llha da Madeira / Macigo Montanhoso Oriental
3 - PTMADOO007 — Pinaculo

4 — PTMMDO0001 — Cetaceos da Madeira

5 - PTMADO0012 — Canico de Baixo

6 — PTMADO0010 — Ribeira Brava

7 — PTMADOO001 — Laurissilva da Madeira

8 — PTMADO006 — Moledos — Madalena do Mar
9 — PTMADO0013 — Porto Novo

10 — PTMADOQ015 — Pico do Facho

11 — PTZPEO064 — Ponta de S. Lourengo

12 — PTMADO0003 — Ponta de S. Lourengo

13 — PTMADO0004 — llhéu da Vilva

14 — PTMADO0O005 — Achadas da Cruz

Figura 3.2 — Areas Sensiveis da ilha da Madeira — Rede Natura 2000

HoOsPITAL CENTRAL DA MADEIRA 17
EIA-653-HMDR-VOL2_CAP3-DESCPROJ.01



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

A norte da area de implantagdo do novo Hospital Central da Madeira surge o Parque Natural da
Madeira (Decreto Regional n.° 14/82/M, de 10 de novembro), uma area protegida que abrange cerca
de 2/3 do territério da llha, abrangendo todos os concelhos. Neste aspeto, é de realgar o concelho de

Porto Moniz, cuja superficie & quase toda abrangida pelo Parque Natural (cerca de 84%).

Nesta area protegida destacam-se os elevados valores naturais que constituem uma reliquia a nivel
mundial e que incluem algumas espécies endémicas com estatuto de conservagcdo muito
desfavoravel (como a Freira-da-Madeira ou o Pombo-trocaz), para além de uma grande

geodiversidade.

Proieto

1 — Parque Natura da Madeira
2 — Reserva Natural Parcial do Garajau

3 — Reserva Natural do Sitio da Rocha do Navio

Figura 3.3 — Areas Sensiveis da llha da Madeira — Areas Protegidas

3.1.3 — Planos de Ordenamento do Territorio

Os Instrumentos de Gestdo Territorial em vigor, com incidéncia sobre a area de estudo s&o os

seguintes:

e Planos com Incidéncia Nacional

O Programa Nacional de Politica de Ordenamento do Territério (PNPOT) foi inicialmente aprovado
pela Lei n.° 58/2007, de 4 de setembro, retificada pelas Declaragbes de Retificagao n.° 80-A/2007 de
7 de setembro e n.° 103-A/2007, de 23 de novembro. Recentemente, no més de setembro de 2019,
foi aprovada a primeira revisdo ao PNPOT pela Lei n.° 99/2019, de 5 de setembro, revogando a Lei

anterior.
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e Planos com Incidéncia Regional

O Plano para o Ordenamento do Territério da Regido Auténoma da Madeira (POTRAM) foi aprovado
pelo Decreto Legislativo Regional n.° 12/95/M, de 24 de junho, tendo sido alterado pelo Decreto
Legislativo Regional n.° 9/97/M, de 18 de julho.

O POTRAM estabelece as orientagdes gerais de planeamento e desenvolvimento das intervencdes
relacionadas com o uso e ocupacgao do solo, defesa e protegdo do ambiente e do patriménio historico,
distribuicdo da populacdo no territério e estrutura da rede urbana da Regido Autbnoma da Madeira.

Este plano apresenta dois grandes objetivos especificos:

1 — Estruturar o territério visando o reequilibrio no funcionamento das grandes areas

homogéneas regionais e a preservagao do ambiente e da qualidade de vida;

2 — Estabelecer as condi¢gbes espaciais para a modernizagdo da economia, visando a
elevagdo do nivel de rendimento e qualidade de vida da populacédo e a redugédo das
assimetrias inter-regionais.

e Planos Sectoriais com Incidéncia Territorial

O territorio onde se insere o projeto encontra-se abrangido pelos planos sectoriais (PS) identificados

no quadro seguinte:

Quadro 3.1 — Instrumentos de gestao territorial em vigor

Plano Sectorial Diploma Legal Situacao Atual
. i . Decreto-Legislativo Regional n.° .
Plano Regional da Agua da Madeira 38/2008/M, de 20 de agosto Em vigor
Plano de Gestéo da Regido Resolugédo n.° 81/2014, de 25 de Em vidor
Hidrografica do Arquipélago da Madeira fevereiro 9

e Planos de Ambito Municipal

Ao nivel local (municipal), os planos municipais de ordenamento do territério (PMOT)
compreendem os planos diretores municipais (PDM), os planos de urbanizacado (PU) e os planos

de pormenor (PP).

Incidindo sobre a area em estudo, refere-se o0 PDM do Funchal aprovado em sessao extraordinaria
da Assembleia Municipal de 26 de marco de 2018, tendo sido publicado no Jornal Oficial da Regiao
Autonoma da Madeira n.° 053, da Il Série, de 5 de abril de 2018 pelo Aviso n.° 53/2018, sendo
publicado em Diario da Republica pelo Aviso n.° 4642-D/2018 (Diario da Republica n.° 68, 22 Série, de
6 de abril de 2018).
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Consultados os Planos de Urbanizagao (PU) concelhios, constatou-se que nenhum tem incidéncia
na area de implantagdo do Projeto, verificando-se a mesma situagdo no que diz respeito aos Planos

de Pormenor (PP).

Refira-se que se encontra em elaboragcao o Plano de Urbanizagdo (PU) do Vale dos Socorridos
(Aviso n.° 114/2011, Jornal Oficial da Regidao Auténoma da Madeira, Il Série, n.° 87, de 6 de maio de
2011) na proximidade da area de implantagcdo do novo Hospital Central da Madeira, ndo havendo

lugar a nenhum tipo de interferéncia.

3.2 — DESCRIGAO DO PROJETO

3.2.1 — Descrigao Geral do Projeto

O projeto em estudo é constituido por diversas componentes, indo da Arquitetura as Infraestruturas
Rodoviarias, passando pela especialidade de Aguas e Esgotos ou Espacgos
Exteriores/Arquitetura Paisagista. A presente descricdo incidira fundamentalmente sobre as

componentes mais relevantes para a analise do ponto de vista ambiental.

Corpo Norte

Corpo Sul

/ Corpo Central

Figura 3.4 — Hospital Central da Madeira — Implantagao (s/escala)
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A principal componente do Projeto diz respeito ao edificio hospitalar em si proprio, sendo
constituido por trés corpos distintos:
e Corpo Norte
No corpo norte estdo localizadas as Consultas Externas e os Exames Especiais. Encontra-se
genericamente organizado da seguinte forma:

= Piso 2 — Estacionamento exterior coberto;

= Piso 3 - Medicina e especialidades médicas;

= Piso 4 - Cirurgia e especialidades cirurgicas;

= Piso 5 — Ginecologia e Obstetricia e Pediatria (incluindo Hospital de Dia Pediatrico)
O piso 3 inclui também a Central de Colheitas, o piso 4, os Servigos de Saude Ocupacional e o piso

5, o Centro de Procriagdo Medicamente Assistida.

As Consultas externas terdo capacidade para efetuar entre 295.800 e 354.000 consultas por ano,
sendo que os Exames Especiais possibilitam efetuar entre 64.000 e 77.000 exames por ano.
e Corpo Central

No corpo central estao localizadas as areas hospitalares mais “pesadas”, isto é, aquelas em cujas
particularidades e necessidades técnicas, espaciais e materiais, se verifica a maior necessidade de
diferenciacéo. Esta genericamente organizado da seguinte forma:

= Piso 0 — Servigos de Apoio Gerais, incluindo:

Area de reserva para o biotério;

Armazém geral;

- Servigo de instalagbes e equipamentos;

- Central de esterilizagado, que devera assegurar as necessidades da RAM,;
- Farmacia, que devera assegurar as necessidades da RAM;

- Lavandaria e tratamento de roupa, dimensionada de forma a possibilitar o trataamento anual
de 2.200/3.000 toneladas de roupa;

- Central de camas;
- Cozinha, com capacidade para confecionar e fornecer 2.300/3.000 refeigbes por dia;
= Piso 1 — Piso Técnico;

= Piso 2 — Servigos Médicos de Ambulatério (Radioterapia, com capacidade para tratamento de

450/520 doentes por ano; Oncologia, com capacidade para realizar entre 19.200 e 23.040
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consultas por ano e entre 16.800 e 20.160 tratamentos por ano; Medicina Nuclear, com
capacidade para a realizacdo A, Medicina Hiperbarica, com capacidade para 6.360 a 7.632
tratamentos por ano; Hemodialise, com 27 postos de tratamento e capacidade para 12.500 a
15.000 sessbes por ano; e Medicina Fisica e de Reabilitagdo), Arquivo Clinico e Vestiarios

Centrais;

Piso 3 - Servigos Médicos de Ambulatério (Urgéncia, com total de 35 postos e capacidade para
antender entre 143.400 e 172.080 doentes por ano; Radiologia, Hemodindmica/Radiologia de
Intervengdo, Hospital de Dia Médico), Entrada e Servigos de Apoio (Central Telefénica e de

Seguranga, Trabalho Social e Atengao ao Doente);

Piso 4 — UCI Pediatria e Neonatologia, Urgéncia Ginecologia, Urgéncia Obstetricia e Bloco de
partos, Bloco Operatério (com capacidade para efetuar 5.310/6.372 cirurgias programadas por
ano, 5.840/7.010 cirurgias de urgéncia por ano e 4.248/5.140 cirurgias de ambulatério por ano,
num total de 15.398/18.522 cirurgias por ano), Restaurante do pessoal e Cafetaria, Cafetaria e

Refeitério de Utentes;

Piso 5 — Unidades de Cuidados Intensivos e Intermédios (capacidade para 80 camas), Hospital
de Dia Oncolégico Pediatrico, Imunohemoterapia e Servigo de Sangue, Laboratério de
Anatomia Patolégica, Laboratério Central.

Piso 6 — Heliporto

Corpo Sul

No corpo sul localiza-se o internamento, estando organizado da seguinte forma:

Piso -1 — Estacionamento e Centrais Técnicas, compreendendo:
- Estacionamento

- Armazéns

- Depésitos de agua

- Central de residuos

Piso 0 — Estacionamento e Centrais Técnicas, compreendendo:
- Estacionamento

- Jardinagem

- Casa de Pessoal

- Transportes e distribuicdo

- Central elétrica

- Central térmica
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- Central de gases
- Casa mortuéria e Clinica médico-legal
= Piso 1 — Estacionamento e Piso Técnico, compreendendo:
- Estacionamento
- Data Center
- Piso Técnico
= Piso 2 — Servigos Administrativos, Direcdo e Saude Mental
- Ensino e formagao permanente
- Comissoes técnicas
- Servigos administrativos

- Diregao e Administragao

- Saude Mental, com a capacidade de tratamento de cerca de 330 doentes por ano

= Piso 3 — Internamento, incluindo:

Sala de culto

Ensino e formagéo permanente

- Internamento

Internamento de curta duragcdo, com capacidade para 9 camas
= Piso 4 - Internamento, compreendendo:

- Internamento, com capacidade para entre 351 e 377 camas;

- Internamento de Ginecologia (capacidade para entre 27 e 29 camas) e Obstetricia

(capacidade para entre 30 e 37 camas)
= Piso 5 — Internamento, incluindo:
- Servigo Domiciliario
- Transportes e distribuicdo (gestao de transportes internos)
- Internamento de Cuidados Paliativos, com capacidade para entre 14 e 27 camas
- Internamento
- Internamento de Pediatria, com capacidade para entre 30 e 37 camas

O quadro seguinte resume as carateristicas gerais do projeto:
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Quadro 3.2 — Carateristicas do projeto

171.318,04 m?
126.629,34 m?
25.785,82 m?
832
328
19.678,33 m?
172.093,49 m?
37.754,06 m?
5
1
1.090,00 m?
351/377
30/37
27/29
30/37
14/14
9/9
11
14
18
19
18
6
8

10

3.2.2 — Aguas e Esgotos

O Projeto de Execugao do novo Hospital Central da Madeira prevé o desenvolvimento e construgédo

de diversas redes hidraulicas nomeadamente:
» Redes de Agua Fria
» Redes de Agua Quente
» Redes de Agua para Combate a Incéndios
» Redes de Aguas Residuais
» Redes de Aguas Pluviais

O abastecimento de agua ao edificio do novo Hospital Central da Madeira processar-se-a a partir do
Reservatorio do Pico do Funcho. No edificio hospitalar, para fazer face a eventuais picos de consumo
e pressdes necessarias, esta prevista uma reserva de agua cuja reposi¢do nos reservatorios sera
gerida centralmente de modo a ajustas o caudal de entrada em fungdo dos consumos verificados
contribuindo para amenizar o impacto do funcionamento do Hospital na rede publica. Esta reserva
sera composta por 515 m® de agua, dos quais 185 m? serdo exclusivos para eventuais necessidades

de combate a incéndio.
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Da mesma forma, esta prevista uma reserva de agua nao potavel para servir a rede de rega e a

lavandaria, sendo abastecida, em condi¢des normais, a partir da Levada do Castelejo. Em caso de

insuficiéncia de caudal da Levada, esta previsto o seu suprimento a partir da rede publica.

Relativamente a rede de aguas residuais, os efluentes produzidos serdo encaminhados para a rede

publica de aguas residuais, estimando-se a produgao de aguas residuais equiparadas a domésticas

em 400 m® por dia. E importante referir que, para além das aguas residuais equiparadas a

domésticas, serdo produzidas aguas residuais que requerem a sua separagado e pré-tratamento

previamente a sua emissao na rede publica:

Aguas residuais quentes, provenientes da Central Térmica, da Lavandaria e da Esterilizago:

serao encaminhadas para camaras de arrefecimento posteriormente encaminhadas para a
rede publica de aguas residuais. Esta camara sera composta por uma pequena reserva de
agua com uma entrada de agua fria, possibilitando o arrefecimento dos efluentes para os
valores regulamentares e coerentes com a garantia de durabilidade da tubagem utilizada na

rede geral.

Aguas residuais _com maior risco _infecioso, provenientes das Urgéncias, da Unidade de

Cuidados Intensivos, do Bloco Operatério, de Quartos de Isolamento, do Servigo de infecto-
contagiosas, da Sala de Autdpsias, da Esterilizagdo, dos Laboratérios e da Hemodialise
positivos: serdo encaminhadas para uma estagédo de tratamento de aguas residuais infetadas,
onde sera instalado um esterilizador e um neutralizador, e posteriormente descarregadas na

rede publica de dguas residuais.

O sistema de tratamento projetado promovera a esterilizacdo quimica a frio com injecao
combinada de ozono e foto oxidagédo por UV, em reator de saturagao, estando equipado com
um gerador de ozono integrado que produzira o oxidante a partir do ar. Este sistema contempla

ainda uma unidade de neutralizagdo, com o intuito do controlo do pH dos efluentes.

Urinas radioativas, provenientes de IS dos exames: serdo enviadas para um tanque de

decaimento e posteriormente descarregadas na rede geral de aguas residuais. Este sistema de
decaimento dos efluentes radioativos tem como objetivo evitar que os esgotos radioativos
produzidos no Hospital sejam descarregados na rede publica com valores de radioatividade

superiores aos normativos legais.

O sistema € constituido por 3 tanques de decaimento que operam em ciclo, com os efluentes a
serem encaminhados para o primeiro tanque até completar a sua capacidade, passando a ser
conduzidos para o segundo tanque. Os efluentes ficam retidos no primeiro tanque a estagiar
até que tenha decorrido o tempo necessario para a sua descarga em seguranga € assim
sucessivamente. Este sistema é complementado por duas unidades de controlo (uma na area
técnica do servico e outra no servico de medicina nuclear que contribui para o mesmo) estando

preparado para a emissao de sinais de alarme se necessario.
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Aquas gordurosas provenientes da cozinha e do ecoponto: serdo encaminhadas para uma

camara retentora de gordura e posteriormente descarregadas na rede geral de aguas

residuais.

A separagao de gorduras obtém-se mecanicamente pela separagéo e retencao destas devido a
diferenca de densidade dos elementos em causa nessas aguas, sendo um sistema para

montagem enterrada e dimensionado para 2300 refeigcbes e tempo de operacdo de 12 horas.

No que diz respeito a rede de aguas pluviais, o sistema esta projetado para cobrir as necessidades

de drenagem do novo Hospital, incluindo:

Drenagem de coberturas, funcionando por gravidade e encaminhado os caudais através de

pendentes para caleiras moldadas que, por sua vez, conduzirdo as aguas a rede geral de

aguas pluviais;

Drenagem de aguas freaticas/infiltracdo, através da colocagao de geodrenos sob o pavimento

térreo e na periferia do edificio que encaminhardo estas aguas para a rede geral de aguas

pluviais;

Drenagem da area exterior ao campus hospitalar (a norte), através da implantacdo de uma

caleira perimetral implantada no limite do terreno, forcando os escoamentos a contornar o
campus e encaminhando-os diretamente para a ribeira contigua & Rua de Santa Rita. E
importante referir que, para prevenir situagbes de galgamento, o dimensionamento da caleira
considera um coeficiente de escoamento superior e o cumprimento do caudal maximo

expectavel;

Drenagem de aguas provenientes de combate a incéndios e/ou com maior probabilidade de

presenca de hidrocarbonetos, com as aguas captadas no corpo sul, no corpo norte e nos

estacionamentos a serem encaminhadas para um separador de hidrocarbonetos e, apos

retencdo dessas substancias, a serem descarregadas na rede geral de aguas pluviais.

Drenagem de condensados produzidos pelos equipamentos mecanicos, com a agua a ser

recolhida através de uma rede suspensa que encaminha este caudal para os tubos de queda

de aguas pluviais;

Drenagem dos arruamentos e espacos exteriores, em que a recolha das aguas pluviais é

efetuada por um conjunto de sarjetas e conduzida a cadmara de visita mais proxima, estando
previstas caleiras e geodrenos no tardoz das contengdes de terra. De modo a nao potenciar a
formacao de pontos de agua estagnada que sejam propicios a proliferagcdo de mosquitos
potencialmente transmissores de patologias (e.g. dengue), a drenagem dos arruamentos e

espacos exteriores ndo contempla a introducéo de caixas com retencao de areia.

Drenagem do Heliporto, em que a recolha se processa através de uma caleira perimetral

associada a um sistema de sifao. Atendendo a que as aguas possam conter dleos, serdo
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conduzidas a um separador de hidrocarbonetos e, posteriormente, descarregadas na rede

publica.

3.2.3 — Acessos

Uma vez que, a rede viaria de um hospital devera caracterizar-se por uma rapida, facil e intuitiva
acessibilidade as zonas com maior geracdo de trafego, o projeto integra uma solugdo que traduz

essas preocupagdes, muito especialmente no que respeita as zonas de atendimento publico e

SEervigos. Largo de Admissao

de doentes

Entrada Pedonal \
Rua 4 \

Rua 2

Rua 1 /
Rua 6

/

Rua 7

Rua 9

Rua 8 /

-

Largo das
Urgéncias

Figura 3.5 — Planta geral de tragado

O principal acesso rodoviario ao hospital far-se-a através da Rua 1, onde se propde a insergao de
uma rotunda que permitira a ligacdo, através da Rua 2, a4 Entrada Principal e Admissdo de Doentes
para poente e as Urgéncias para nascente. No entanto, previu-se uma ligagado direta e exclusiva a

zona de Urgéncias, logo apos a entrada no recinto hospitalar através da entrada principal.

A entrada secundaria, localizada na Rua 11, permitira o acesso as diversas zonas de servigos,

nomeadamente as oficinas, central térmica, casa mortuaria, farmacia, cozinha, armazéns, etc.

Devido a acidentada orografia da regido, e ao facto de os arruamentos apresentarem fortes
inclinagbes longitudinais, previu-se uma terceira entrada, exclusivamente pedonal, servida por gares
de transportes publicos, junto a entrada principal do edificio hospitalar, onde as inclinagdes
longitudinais destes acessos pedonais se enquadram nas exigéncias para circulagdo de deficientes

fisicos.
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3.2.4 — Movimentos de Terras

A orografia da area de implantacdo do projeto implica que, para a implantagdo do mesmo, sejam
necessarias escavacgdes para a criacdo de plataformas sobre as quais se edificardo os corpos do

Hospital.

Essas escavagdes irdo dar origem a frentes de trabalho de alturas diferenciadas ao longo do limite da

area de implantagdo do complexo hospitalar.

Essas alturas de escavagdo e as inclinagdes associadas aos taludes provisérios assim obtidos
permitem em geral a realizagdo das estruturas do edificio a céu aberto, por processos convencionais,
dentro dos limites do lote. Excetua-se a escavacdo do lado Nascente onde essa altura maxima,
medida desde a crista do talude de escavagao, chega a ser da ordem dos 45m, pelo que se torna ai

necessaria a adogao de adequadas estruturas de contencgéo.

Do ponto de vista da escavabilidade, para o desmonte dos basaltos vacuolares e os basaltos
compactos sera necessario recorrer a martelos hidraulicos pesados, dado tratar-se de uma zona
habitada. A partir da informagao obtida com o trabalho de prospecdo estima-se que no sector “NO —
NE” seja comum a intersecgao destes basaltos, o que acabara por condicionar também a geometria

do muro de suporte, aligeirando-a.

De acordo com os resultados das sondagens realizadas é de prever que as escavagdes sejam

executadas predominantemente com equipamentos correntes de terraplenagem.

O quadro seguinte resume os movimentos de terras previstos:

Quadro 3.3 — Movimentos de terras previstos

Acido Volume (m®)
Escavacao geral 789.657
Escavacéo para abertura dos caboucos para fundagdes 1.944
Sobrescavagao no tardoz das paredes enterradas no interior dos 15.413
edificios )
Sobreescavagéo do macico e preenchimento das escavagdes para
fundagéo, incluindo os trabalhos de sobreescavagéo e o fornecimento 53.142
de materiais de aterro
Execugéo de aterro no preenchimento de escavagbes 89.121

No que diz respeito a movimentos de terras especificos para esta componente do projeto, prevéem-

se volumes de escavagao na ordem dos 103.440 m® e 16.032 m® de aterro.
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3.2.5 — Espacos Exteriores

Com o objetivo de mitigar o impacte desta nova infraestrutura na paisagem e de contribuir para a sua
melhor inser¢ao na area envolvente, o projeto em estudo integra um projeto de arquitetura paisagista
que contempla distintas tipologias de espacgo ou areas geograficas a que correspondem diferentes

niveis de intervengao, contabilizando uma area de 144.448 m?.
Esta componente de projeto inclui:
= Trabalhos preparatoérios relativos a desmatagédo e remocgao de vegetagéo arbérea, bem como

decapagem de terra viva com uma espessura média de 0,25 m;

= Modelagdo do terreno de modo a compatibilizar a morfologia do terreno com o conjunto

edificado;
= Pavimentos, com diferentes materiais consoante a tipologia de uso;
= Rega, com defini¢gdo dos locais a regar e da tipologia da rede de rega preconizada;

= Vegetagao, com a definicdo de tipologias de plantagao distintas que corresponderéo a niveis
de intervengao diferentes e diferentes imagens, com o recurso a espécies maioritariamente

autoctones;

= Equipamento e mobiliario urbano, definindo o equipamento e mobiliario urbano a instalar na

area de intervengédo em cada tipologia de uso.
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Figura 3.6 — Planta geral de Espacos exteriores

3.2.6 — Rede Elétrica

A rede de alimentagéo de energia elétrica sera estabelecida em anel em Média Tensao (MT) a partir
do posto de seccionamento, designado por PS, localizado junto do perimetro exterior do hospital. O
edificio sera servido por dois postos de transformagéo PTA e PTB que repartirdo as cargas do edificio
com poténcia de transformacgao total de 8.750kVA (4 transformadores de 1250kVA para o PTA e 4
transformadores de 1250kVA para o PTB).

O edificio sera servido por duas Centrais de Socorro CEA e CEB que repartirdo as cargas do edificio
com poténcia de autoproducgdo total de 10000kVA (4 geradores de 1250kVA para a CEA e 4
geradores de 1250kVA para o CEB). A alimentacdo de energia as redes elétricas do edificio sera
considerada em fungédo da sua especificidade e autonomia como rede unica em BT a partir dos

postos de transformagdo (PTA e PTB) e das centrais de emergéncia (CEA, CEB).

30 HosPITAL CENTRAL DA MADEIRA
EIA-653-HMDR-VOL2_CAP3-DESCPROJ.01



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

3.2.7 — Instalagdes e Equipamentos Mecanicos

O novo Hospital Central da Madeira inclui diversos equipamentos e instalagdes destinadas a
providenciar as adequadas condicbes de operacdo da infraestrutura, no que diz respeito a
aquecimento, ventilagdo, ar condicionado e desenfumagem, desenvolvidos e dimensionados em

conformidade com a legislagao em vigor.

Estas instalagdes incluem uma Central Térmica de Aguecimento para produgdo de agua quente e

uma Central de Producdo de Frio para a produgédo de agua fria, que se articulam com a rede de

AVAC para a climatizagdo e ventilagdo do edificio, bem como sistemas de desenfumagem dos

estacionamentos.

O novo Hospital inclui ainda instalagbes de gases medicinais e aspiragdo que contemplam a

produgdo e armazenamento de gases medicinais (e.g. oxigénio) e redes de distribuicdo (primarias,

secundarias e equipamentos terminais).

Da mesma forma, o projeto contempla um sistema de gas combustivel com o objetivo do

abastecimento de varios pontos de gas, nomeadamente a central térmica, a lavandaria, a cozinha e
os diferentes laboratérios. O abastecimento sera garantido através de uma unidade auténoma de gas
natural, com o armazenamento do gas em estado liquefeito a processar-se em dois reservatoérios

criogénicos com capacidade para 40 m?, assegurando as necessidades de consumo durante 10 dias.

Adicionalmente, o Hospital tera uma rede de producgéo e distribuicdo de Ar Comprimido Industrial para

utilizacdo em diversas zonas/componentes do edificio, como sejam a Central Térmica, a Lavandaria
ou as Oficinas. Serao instaladas 3 unidades compressoras de ar de débito variavel e dois depdsitos
de 1100 litros.

3.3 — AREAS A EXPROPRIAR

Para a implantacéo do projeto sdo requeridos 171.318 m?, sendo necessario proceder a expropriagao
das propriedades inseridas na area requerida — prevista no Plano Diretor Municipal do Funchal (Aviso
n.° 4642-D/2018, de 6 de abril, Diario da Republica n.° 68/2018, 2° Suplemento, Série Il de 6 de abril
de 2018) como “Espaco de Uso Especial — Area de equipamentos estruturantes e infraestruturas’,
sujeita a “medidas preventivas” (vide Desenho 3 - Ordenamento | — Volume 3). O processo de

expropriagao esta em curso a data da elaboragao do presente Estudo.
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3.4 — FASE DE CONSTRUGAO

3.4.1 — Faseamento Construtivo

A implantagcdo do novo Hospital Central da Madeira obedecera, genericamente, ao seguinte

faseamento construtivo:

= Montagem do estaleiro _de obra, incluindo todas as instalagdes provisoérias, sinalizagao,

vedagdes e acessos provisorios, bem como a criagdo de parques de maquinas e materiais;

= Marcacdes de obra, incluindo trabalhos de topografia;

= Demolicbes das edificagbes existentes na area de implantagdo do projeto, incluindo edificios
habitacionais e edificagdes agricolas de natureza diversa, bem como de infraestruturas e
acessos existentes. Este processo implica a triagem, acondicionamento e envio para destino

adequado dos residuos produzidos;

= Movimentos de terras/modelacéo do terreno, de modo a possibilitar a edificagdo do Hospital e

todas as suas componentes, incluindo os acessos internos e a ligagdo a rede viaria publica

exterior;

= Fundacdes, para a edificagdo das diferentes componentes do projeto, incluindo betonagens e

implantagdo de muros de contengao (gabides);

= Construcao do projeto, incluindo todas as componentes de construgao civil necessarias como

levantamento de paredes, instalacdo de canalizagdes, etc.;
= Acabamentos, incluindo pavimentagéo dos acessos e integragao paisagistica ;

= Desmontagem do estaleiro.

3.4.2 — Servigos Afetados

A implantacdo do projeto implica a interferéncia com redes locais de abastecimento de agua, de

saneamento, de aguas pluviais, de comunicac¢des e de energia elétrica.

Uma vez que a implantacdo do Projeto implica a remogéo da totalidade da ocupagédo atualmente

existente, ndo havera lugar a reposicdo dos servigos afetados, mas sim a construgdo de redes

dedicadas ao servigo do novo Hospital.

E importante referir que, no ambito das demolicdes/remocdes previstas para a area de implantacéo
esta previsto o levantamento de todas as infraestruturas existentes (abastecimento de agua,
drenagem de aguas residuais e pluviais, rede elétrica e de iluminagdo publica, telecomunicagdes), a
sua carga, transporte e acondicionamento em depdsito temporario dos materiais passiveis de

reutilizagao e o transporte dos residuos restantes a operador licenciado.
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3.4.3 — Estaleiro Previsto e Acessos de Obra

A localizagdo do estaleiro ndo esta definida na presente fase, sendo apenas definida apds a
adjudicacdo da obra e da responsabilidade da Entidade Adjudicataria. Todavia, a localizagdo do
estaleiro devera estar inserida dentro da area de intervengdo. No caso de ser necessario abranger
outras areas, a sua localizagao devera respeitar areas de maior sensibilidade ambiental presentes no
territorio:

» Areas classificadas

= Habitats naturais

= Locais com presenca de elementos patrimoniais

= Solos pertencentes a Reserva Agricola Nacional e a outras areas com aptiddao e/ou valor

agricola
« Areas do dominio hidrico
» Areas inundaveis
» Areas integradas na Reserva Ecoldgica

= Zonas que impliquem destruicdo de vegetacdo em areas de maior sensibilidade paisagistica e

ecologica
= Areas sensiveis do ponto de vista dos Recursos Hidricos:
- Linhas de agua
- Captacgdes de agua
- Areas de recarga de aquiferos
= Areas com ocupacéo urbana e/ou turistica
= Locais com utilizagido sensivel ao ruido

= Zonas de protecdo de Patriménio

3.4.4 — Areas de Depésito e Empréstimo de Materiais

A definicdo dos locais de depdsito e de empréstimo de materiais ndo esta definida na presente fase,
sendo apenas definida apds a adjudicagdo da obra e da responsabilidade da Entidade Adjudicataria.
Em termos de movimentacdo de terras, a obra do Hospital Central da Madeira sera claramente
excedentaria nesse dominio, sendo necessario remeter parte das terras sobrantes a depdsito.
Salienta-se que, de acordo com a legislagdo em vigor, o material sobrante pode ser utilizado em

outra(s) obra(s) caso aplicavel.
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Tal como no ponto anterior referente a localizagao do estaleiro, eventuais areas de depdsito a definir
deverao respeitar areas de maior sensibilidade ambiental presentes no territorio:

» Areas classificadas

= Habitats naturais

= Locais com presencga de elementos patrimoniais

= Solos pertencentes a Reserva Agricola Nacional e a outras areas com aptiddo e/ou valor

agricola
» Areas do dominio hidrico
» Areas inundaveis
» Areas integradas na Reserva Ecoldgica

= Zonas que impliquem destruicdo de vegetagdo em areas de maior sensibilidade paisagistica e

ecoldgica
« Areas sensiveis do ponto de vista dos Recursos Hidricos:
- Linhas de agua
- Captagdes de agua
- Areas de recarga de aquiferos
= Areas com ocupagao urbana e/ou turistica
= Locais com utilizacido sensivel ao ruido

= Zonas de protegao de Patriménio

3.5 — FASE DE EXPLORAGAO

O novo Hospital Central da Madeira tem como objetivo fundamental dotar a Regido Auténoma da
Madeira de um Hospital Central moderno, funcional e com capacidade para suprir todas as

necessidades da Regido Auténoma da Madeira.

Como anteriormente mencionado no presente capitulo, a nova unidade Hospitalar esta dimensionada
para:

= Arealizagdo de entre 295.800 e 354.000 consultas por ano através das Consultas Externas;

= Arealizagio de entre 64.000 e 77.000 exames por ano através dos Exames Especiais;

= O tratamento de entre 450/520 doentes por ano em Radioterapia (Servicos Médicos de

Ambulatério);
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= A realizacdo de entre 19.200 e 23.040 consultas e entre 16.800 e 20.160 tratamentos por ano

em Oncologia (Servigos Médicos de Ambulatério);
= Arealizagido de 3.600 a 6.000 estudos cintigraficos por ano em Medicina Nuclear;
= Arealizagdo de 6.360 a 7.632 tratamentos por ano de Medicina Hiperbarica;
= Arealizagao de entre 12.500 e 15.000 sessos de Hemodialise por ano;
= O atendimento em Urgéncia de entre 143.400 e 172.080 doentes por ano;

= A realizagédo de entre 5.311 e 6.732 cirurgias programadas por ano, bem como 5.840/7.010
cirurgias de urgéncia e entre 4.248 e 5.140 cirurgias em ambulatério por ano, num total de
entre 15.398 e 18.522 cirurgias por ano.

3.6 — MATERIAIS E ENERGIA UTILIZADOS, EFLUENTES, RESiDUOS E EMISSOES
PRoODuUzIDAS

3.6.1 — Materiais e Energia utilizados e produzidos
Na fase de construgéo prevé-se a utilizagdo dos seguintes principais tipos de materiais:

- Solos e rochas

- Geossintéticos

- Betdes e argamassas simples e armadas
- Cofragens

- Tijolo macico klinker

- Blocos de cimento vazados

- Ferroe aco

- Gesso cartonado

- Compésito de resinas termo-endurecidas
- Caixilharia de aluminio

- La mineral

- Vidro

- PVC

- Tintas, colas, resinas, diluentes, 6leos descofrantes

- Madeira
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- Cablagem para telecomunicagdes e rede elétrica
- Elementos para vedacgao

A principal forma de energia utilizada na fase de construcdo resulta da utilizagdo de combustiveis de

origem fossil em maquinas e veiculos, nomeadamente derivados de petréleo (gasdleo, gasolina e gas
propano). Sera também utilizada energia elétrica da rede publica, nomeadamente no funcionamento

dos estaleiros.

Durante a fase de exploracédo a forma de energia principal sera a energia elétrica obtida a partir da

rede publica de distribuicdo, sendo utilizada igualmente energia térmica solar e a partir de gas

combustivel.

3.6.2 — Efluentes, Emissoes Previsiveis e Residuos

As emissOes para a atmosfera, na fase de construcdo, sdo essencialmente as seguintes:

= Poeiras originadas pela operagao e circulagdo de veiculos € maquinas envolvidas nos

trabalhos de construgao, em particular, em vias nao pavimentadas;

= Poluentes gerados na combustdo de motores de viaturas e equipamentos, nomeadamente o
monodxido de carbono, 6xido de azoto, hidrocarbonetos, diéxido de enxofre, fumos negros,

agregados de particulas de carbono e de hidrocarbonetos nao queimados e odores;
= Poeiras originadas na movimentacao, transporte de depdsito de terras;
= Emissdes de matéria particulada fina resultantes da aplicagédo de betéo;

As emissbes para a atmosfera previsiveis para a fase de exploragcdo corresponderdao as emissoes

relacionadas com os sistemas de aquecimento e climatizagao.

Os efluentes liquidos previsivelmente relacionados com o projeto dirdo respeito, na fase de

construcdo, aos efluentes domésticos com origem nas areas de estaleiro. Na fase de exploracdo os

efluentes liquidos passiveis de serem emitidos correspondem a efluentes domésticos bem como a
aguas de escorréncia resultantes da deposigéo e lavagem de poluentes acumulados nas coberturas e
arruamentos. E importante ressalvar que o Hospital prevé a instalagdo de sistemas de pré-tratamento
(e.g. separadores de hidrocarbonetos) por forma a possibilitar a descarga dos efluentes liquidos na

rede de aguas residuais e na rede de aguas pluviais.

Finalmente, no que se refere aos residuos passiveis de serem gerados, estes variam grandemente

em fungao da fase de construgao e de exploragao.

O quadro seguinte sintetiza os principais residuos produzidos durante a fase de obra:
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Quadro 3.1- Principais tipos Residuos produzidos durante a fase de construgéo

Subcapitulos da

urbanos e
equiparados)

Lista Caodigo LER Descrigao
08 01 Residuos do . . . -
FFDU e remogdo de 0801 11* Residuos de tintas e vermzesAcor_ltendo_solventes organicos ou outras
h 4 substancias perigosas
tintas e vernizes
08 04 Residuos FFDU 08 04 09* Residuos de colas e vedantes contendo solventes organicos ou outras
de colas e vedantes substancias perigosas
15 01 Embalagens 1501 01 Embalagens de papel e cartdo
(incluindo residuos 150102 Embalagens de plastico
eql'ji;)b:rg?jz:de 1501 03 Embalagens de madeira
embalagens, 1501 04 Embalagens de metal
recolhidos 1501 05 Embalagens compositas
separadamente) 1501 15* Embalagens contendo ou contaminadas por residuos de substancias perigosas
17 01 01 Betao
17 01 Betao, tijolos, 17 0102 Tijolos
ladrilhos, telhas e 17 0103 Ladrilhos, telhas e materiais ceramicos
materiais ceramicos Misturas de betao, tijolos, ladrilhos, telhas e materiais ceramicos néo
17 01 07 .
abrangidos em 17 01 06
17 02 Madei y 17 02 01 Madeira
adeira, vidro e -
pléstico 17 02 02 Vidro
17 02 03 Plastico
17 03 Misturas 17 03 01* Misturas betuminosas contendo alcatréo
betuminosas, alcatrao 17 03 02 Misturas betuminosas n&o abrangidas em 17 03 01
e produtos de alcatréo 17 03 03* Alcatrao e produtos de alcatrdo
17 04 01 Cobre, bronze e latéo
17 04 02 Aluminio
17 04 Metais 17 04 04 Zinco
(incluindo ligas) 17 04 05 Ferro e ago
17 04 10* Cabos contendo hidrocarbonetos, alcatrao ou outras substancias perigosas
17 04 11 Cabos nao abrangidos em 17 04 10
17 05 Solos (incluindo
solos escavados de
locais contaminados), 17 05 04 Solos e rochas nado abrangidos em 17 05 03
rochas e lamas de
dragagens
17 06 Materiais de
isolamento e
materiais de 17 06 04 Materiais de isolamento ndo abrangidos em 17 06 01 e 17 06 03
construgéo contendo
amianto
17 08 Materiais de
construcdo a base de 17 08 02 Materiais de construgédo a base de gesso nao abrangidos em 17 08 01
gesso
17 09 Outros residuos . . = T .
~ Mistura de residuos de construgdo e demoligao nao abrangidos em 17 09 01,
de constr_ugzao e 17 09 04 17.09 02 € 17 09 03
demolicao
20 01 Fragdes 200101 Papel e cartdo
recolhidas
seletivamente (exceto
15 01) (residuos 200108 Residuos biodegradaveis de cozinhas e cantinas

Durante a fase de funcionamento do novo Hospital da Madeira, os residuos gerados estado

associados a operagdes de manutengdo dos equipamentos existentes, a manutencao dos espagos

verdes, a limpeza e aos residuos hospitalares resultantes da prépria atividade hospitalar
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Quadro 3.2- Principais tipos Residuos produzidos durante a fase de exploragéo

Subcapitulos da

Lista Caodigo LER Descrigao
08 01 Residuos do . . . -
FFDU e remogdo de 0801 11* Residuos de tintas e vermzesAcor_ltendo_solventes organicos ou outras
h 4 substancias perigosas
tintas e vernizes
08 04 Residuos FFDU 08 04 09* Residuos de colas e vedantes contendo solventes organicos ou outras
de colas e vedantes substancias perigosas
15 01 Embalagens 1501 01 Embalagens de papel e cartdo
(incluindo residuos 150102 Embalagens de plastico
eql'ji;)b:rg?jz:de 1501 03 Embalagens de madeira
embalagens, 1501 04 Embalagens de metal
recolhidos 1501 05 Embalagens compositas
separadamente) 1501 15* Embalagens contendo ou contaminadas por residuos de substancias perigosas
18 01 01 Obijetos cortantes e perfurantes (exceto 18 01 03)
18 01 02 Partes anatémicas e 6rgéos, incluindo sacos de sangue e sangue conservado
(exceto 18 01 03)
18 01 Residuos de 18 01 03* Residuos cuja recolha e eliminagéo esta §ujeita'a reguisitos especificos tendo
maternidades em vista a prevengéo de infegdes
diagnéstico, Residuos cuja recolha e eliminag&o nao esta sujeita a requisitos especificos
tratamento ou 18 01 04 tendo em vista a prevengéao de infegbes (pensos, compressas, fraldas, roupas
prevencgéao de doenca e vestuario descartavel)
em seres humanos 18 01 06* Produtos quimicos contendo ou compostos por substéncias perigosas
18 01 07 Produtos quimicos n&o abrangidos em 18 01 06
18 01 08* Medicamentos citotoxicos ou citostaticos
18 01 09 Medicamentos nao abrangidos em 18 01 08
200101 Papel e cartéo
20 01 02 Vidro
20 01 Fragdes 20 01 08 Residuos biodegradaveis de cozinhas e cantinas
_recolhidas 200110 Roupas
seletlvamente’(exceto 2001 11 Taxteis
15 01) (residuos .
urbanos e 2001 25 Oleos e gorduras alimentares
equiparados) 2001 34 Pilhas e acumuladores ndo abrangidos por 20 01 33
20 01 39 Plasticos
20 01 40 Metais
20 02 Residuos de
jardins e parques 20 02 01 Residuos biodegradaveis

(incluindo cemitérios)

3.7 — PROJETOS COMPLEMENTARES E ASSOCIADOS

Como projeto associado refere-se a intervencdo de reordenamento da rede viaria local, que se

considera subdimensionada para o volume de trafego expetavel decorrente do funcionamento do

novo Hospital Central da Madeira.
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Figura 3.7 — Reordenamento da rede viaria existente (a negro)

Os tragados (figura acima) foram aprovados no ambito do desenvolvimento do Projeto de Execugéo
pelas entidades competentes, sendo a sua implantacao da responsabilidade da Camara Municipal do

Funchal.
3.8 — PROGRAMAGAO TEMPORAL

Em tragos gerais, o cronograma de obra sera semelhante ao seguidamente indicado:

= Langamento de Concurso Limitado por Prévia Qualificacdo (dezembro 2018), encontrando-se
em fase de apreciagdo da documentagdo apresentada pelos concorrentes quanto aos

requisitos técnicos e financeiros.
= Consignacao da obra e inicio dos trabalhos (30 dias apds o visto do Tribunal de Contas);
= Concluséo dos trabalhos (50 meses apés o inicio da obra);

= Inicio da exploragdo (gradual, com passagem de servicos dos hospitais Nélio Mendonga e dos

Marmeleiros para a nova infraestrutura, 3 meses apés a concluséo dos trabalhos)
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3.9 — INVESTIMENTO

O investimento estimado para a constru¢dao do novo Hospital Central da Madeira encontra-se no

quadro seguinte:

Quadro 3.4 — Investimento estimado

Componente Custo estimado (€)

1. Estudos, Projetos e Consultadoria Técnica 6.888.041,71 (a)
2. Aquisigao/Expropriagao de Terrenos 26.326.403,49 (d)
3. Construgéo 251.198.000,00 (b)
4. Assessoria a Fiscalizagdo da Empreitada de construgéo 6.145.842,10 (b)
5. Equipamento Médico e Hospitalar 60.000.000,00 (c)
Total 350.558.287,

(a) Valores com IVA (22%); (b) Valores com IVA (22%) e Revisdes de Precgos (3%); (c) Valores com IVA (= 9%); d) Valores sem
IVA
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4 — CARATERIZAGAO DO AMBIENTE AFETADO PELO PROJETO

4.1 — CONSIDERAGOES GERAIS

O objetivo principal desta etapa consiste em estabelecer um quadro ambiental de referéncia

suscetivel de ser consideravelmente afetado pelo projeto.

A caracterizacdo do estado atual do ambiente é efetuada com base nos fatores apropriados para o

efeito, bem como na inter-relagao entre eles, nomeadamente os fatores:

= Biofisicos — Clima e Alteragbes Climaticas; Geologia e Geomorfologia; Solos e Aptidao

Agricola; Recursos Hidricos; Sistemas Ecolégicos;
= Qualitativos — Qualidade da Agua; Ruido; Qualidade do Ar e Gest&o de Residuos;

= Sociais e Territoriais — Uso Atual do Solo; Paisagem; Ordenamento do Territério e

Condicionantes; Componente Social e Saude Humana;
= Culturais — Patriménio Cultural.

O trabalho foi desenvolvido por uma equipa multidisciplinar, tendo em conta a interdisciplinaridade
dos trabalhos, tendo sido conduzido de forma integrada, havendo referéncia, sempre que adequado,

a inter-relacao entre os varios fatores em analise.

A descricdo do ambiente potencialmente afetado pelo projeto tem como base a consulta bibliogréfica,
a realizagao de trabalhos de campo, assim como a recolha de informagado através de contactos

estabelecidos com varias entidades.

A caracterizagao da situagao de referéncia, nos diversos descritores, teve por base generalizada a
utilizagado de informagéo a escala 1:25 000, tendo-se em alguns casos considerado uma analise mais
pormenorizada. Considerou-se como area de influéncia do empreendimento, que constitui a area de
base para a caracterizagdo do presente capitulo, uma faixa envolvente a area de implantagdo do

Projeto, com dimensdes distintas em fungéo do fator ambiental em causa.
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4.2 — CLIMA E ALTERAGOES CLIMATICAS

4.2.1 — Variaveis Climaticas

4.2.1.1 — Consideragdes de Analise

A caracterizagao do clima da regido pretende auxiliar a previsédo e avaliagdo de impactes sobre outros
descritores (particularmente os descritores Ruido e Andlise de Riscos Ambientais), uma vez que néo
se prevé que o projeto, dadas as suas caracteristicas, origine impactes sobre as condi¢des climaticas

e meteoroldgicas atualmente existentes, quer ao nivel local, quer ao nivel regional.

A caracterizagdo climatica local foi realizada tendo como base a analise estatistica das Normais

Climatolégicas relativas a Estagao Climatolégica do Funchal, mais préximas da area de implantagdo do

Projeto.
Quadro 4.2.1 — Caracteristicas da Estagéo Climatoldgica selecionada
Estacao Tipo Latitude Longitude Altitude Periodo de Observacao
Funchal Climatoldgica 32°38' N 16° 53' W 58 m 1971/2000
Fonte: IPMA
Figura 4.2.1 — Localizagdo da estagao climatolégica do Funchal (s/escala)
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4.2.1.2 — Enquadramento Climatico Regional

A situacdo geografica e a orografia do Arquipélago da Madeira condicionam, em tragos gerais, 0

clima da regiao.

E possivel afirmar que esta se situa no dominio mediterraneo, sob a influéncia direta do anticiclone
subtropical dos Agores, que atua como barreira contra as depressdes do Atlantico Norte, e dos ventos

alisios, responsaveis pelo ar fresco e humido que chega a costa Norte.

Os sistemas depressionarios que no Inverno atravessam o Atlantico e chegam a latitude da Madeira,
ou os que, se formam entre o arquipélago e Portugal Continental podem provocar precipitagao
abundante. Precipitacdo que, quando ocorre num curto espago de tempo, representa um elevado
risco de movimentos de vertente e de cheias rapidas (aluvido). Estes ultimos muitas vezes
desencadeiam-se na sequéncia de deslizamentos ou de desabamentos. O clima da Madeira
evidencia tragos tipicos de um clima mediterraneo, com verdes quentes e secos, determinados pela
influéncia do Anticiclone dos Acores e Invernos suaves e humidos. No entanto, ha uma forte
variabilidade da precipitagdo, caracteristica do préprio clima, mas também das convergéncias
orograficas. Em contrapartida, ha uma significativa regularidade térmica, justificada pela sua posigao

oceanica (efeito amenizador).

Ocasionalmente “podem verificar-se vagas de frio, devido a invasdo de ar polar maritimo ou um
tempo muito quente e seco, designado de Leste (esta designacdo ‘Leste”, muito usada pelos
madeirenses e parece ter a sua origem no facto de o vento soprar da Costa Africana, embora ele
possa soprar de sudeste e eventualmente de sul), com a invasdo de ar tropical continental devido a
proximidade de Africa, o que sucede quando o padrdo tipico das condi¢bes atmosféricas é
perturbado” (Rocha, 2004).

Estas vagas de calor, desencadeadas pelas advecgdes de ar tropical continental, proveniente do
Saara, caracterizam-se por um aumento geral das temperaturas, alcangcando valores extremos
superiores a 35 °C; uma descida muito acentuada da humidade relativa, que chega a situar-se abaixo
dos 10%; os ventos que sopram desde o deserto, podem transportar até ao arquipélago, grandes
quantidades de pé em suspensdo e as vezes até vagas de gafanhotos; as massas de ar quentes e
secas, deslocam-se sobre uma camada de ar que, devido ao contacto com a superficie do mar, é
mais fresca e humida, pelo que junto ao mar n&o é percetivel a descida da humidade relativa. Este
facto também provoca o desenvolvimento de inversbes térmicas a baixas altitudes, inclusivamente a
partir do nivel do mar, porque o ar sobre a Madeira € em regra fortemente estavel; os ventos, no
geral, sdo dos quadrantes Este ou Sudeste, intercalando-se com periodos de calmas; desaparece a
nebulosidade baixa tipica dos alisios, nas fachadas a barlavento, sendo substituida, por vezes, por
nuvens médias e altas, sobretudo altostratos, altocumulos e cirrostratos. Na baia do Funchal
desaparece o tipico “capacete”, que se forma durante o dia pela subida da brisa maritima ao longo

das vertentes que enquadram a baia.
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O clima da llha da Madeira ¢ justificado por fatores dindmicos da circulagao atmosférica, por fatores
geograficos gerais, como a latitude, a situagdo oceénica; os centros anticiclénicos continentais do
noroeste de Africa e da Europa Ocidental; o anticiclone dos Acores, bem como os sistemas frontais

associados aos centros de baixas pressdes da frente polar.

Reduzindo a escala de analise, a ilha destaca-se pela variedade de microclimas, que resultam da
influéncia de fatores locais, como sendo, a altitude (muito diversificada), bem como a exposicao das
vertentes a radiagcdo solar e a influéncia dos alisios provenientes de Norte e de Nordeste. Estes
ventos frescos e humidos originam o caracteristico mar de nuvens, que s&o nevoeiros de natureza
orografica e que se formam pela subida das massas de ar carregadas de humidade nas encostas
viradas a Norte. A existéncia de nevoeiros constantes a partir do Litoral durante grande parte do ano
tem influéncia decisiva na origem e desenvolvimento da floresta. Esta tem um papel preponderante
na infiltragdo das aguas e evita a erosdo dos solos. O vapor de agua dos nevoeiros condensa, dando
origem a chamada precipitagdo oculta que, lentamente, vai alimentar os aquiferos. Por esta razéo, a
Laurissilva € conhecida como a “floresta produtora de agua’. Julga-se que a quantidade de agua
captada pela vegetacdo a partir destes nevoeiros e posteriormente infiltrada no solo seja superior a

resultante de precipitagédo real (Quintal, 1996).

4.2.1.3 — Temperatura e Precipitagao

Os valores registados para a temperatura do ar, para a diferentes estagao climatolégica do Funchal,
indicam que os meses mais quentes correspondem a agosto e setembro e os meses mais frios
correspondem a janeiro e fevereiro. As figuras seguintes reportam-se aos registos de temperaturas
do ar da Estacao Climatolégica o Funchal, a localizada mais proximo da area de desenvolvimento do

Projeto:
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No que concerne a precipitagdo, os dados da Estagdo Climatolégica do Funchal indicam que os

meses mais humidos/chuvosos correspondem a dezembro e janeiro, enquanto os valores mais

baixos ocorrem em julho e agosto (figura seguinte).
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Figura 4.2.4 — Variagao do numero de dias de precipitacdo (R20,1; R=1,0 e R>10mm) ao longo do ano

A evaporacgao atinge valores médios compreendidos entre 79,8mm em junho e 102,8mm em marco,

nao sendo vincadamente mais elevada nos meses de menor precipitagao.
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Figura 4.2.5 — Variagao da precipitagdo e evaporagéo ao longo do ano para a Estagdo Climatolégica do Funchal
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A classificagdo de Koppen é baseada na analise da distribuicdo da temperatura e precipitagdo ao
longo do ano. De uma forma regional, o clima da regidao em analise é do tipo Csa, ou seja um clima

temperado com verao quente e seco:

= C — atemperatura média do ar dos 3 meses mais frios encontra-se compreendida entre 3°C

e 18°C e a temperatura média do més mais quente e superior a 10°C;
= s —estagado seca ocorre no verao

= a-verdo em que a temperatura no més mais quente é superior a 22°C.

4.2.1.4 - Humidade Relativa do Ar, Nevoeiro e Granizo

A humidade relativa do ar associada a temperatura e a velocidade do vento, condiciona a
evaporacgao, influindo, igualmente, entre outros aspetos, sobre o conforto humano e a atividade
agricola. Trata-se de um fator de definigdo de microclimas com repercussées na camada de ar junto

ao solo, com variabilidades impostas pelo relevo local.
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Figura 4.2.6 — Variacdo da Humidade Relativa do Ar para a Estacéo Climatolégica do Funchal

Como se pode observar pelo grafico apresentado, a humidade relativa do ar apresenta variagcdes
pouco relevantes durante a maior parte do ano, verificando-se um decréscimo entre os meses de

margo, abril e maio.

Os registos de nevoeiro para a Estacdo do Funchal totalizam o valor anual de 0,3 dias, sendo um
fenémeno raro, tal como o granizo. Nao ha, para o periodo em causa, registos de ocorréncia de neve

nem geada.
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4.2.1.5 — Regime de Ventos

Através dos registos de velocidades (km/h) e frequéncias (%) dos ventos para os diferentes rumos,

resulta a seguinte Rosa dos Ventos, para a Estagdo Climatologica do Funchal.

20 +

Frequéncia (%) ——Velocidade (km/h)

Figura 4.2.8 — Rosa-dos-ventos — média anual para a Estagdo Climatolégica do Funchal
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Da analise da Figura anterior, verifica-se que:

= 0s ventos ocorrem anualmente com frequéncias distintas para os diferentes quadrantes,
com um predominio para as direcdes de SW, NE e N, com os ventos de SW a serem

dominantes;
= O quadrante menos frequente corresponde a NW, seguindo-se S e SE;

= a velocidade média apresenta uma relativa constancia para cada quadrante, sendo
ligeiramente mais elevada para W e com os ventos mais fracos a virem predominantemente

dos quadrantes S e NW.

4.2.2 — Alteragées Climaticas

4.2.2.1 — Consideragodes Iniciais

As Alteragdes Climaticas tém vindo a ser identificadas como uma das maiores ameacas ambientais,

sociais e econémicas que o planeta e a humanidade enfrentam na atualidade.

A Convengédo-Quadro das Nagdes Unidas relativa as Alteragbes Climaticas (CQNUAC) e as
negociagdes em curso sobre o regime climatico tém como objetivo de longo prazo a estabilizagdo das
concentragbes de gases com efeito de estufa (GEE) na atmosfera a um nivel que evite uma
interferéncia perigosa no sistema climatico. Para atingir esse objetivo, a temperatura global anual

média da superficie terrestre nao deveria ultrapassar 2°C em relagdo aos niveis pré-industriais.

A emissdo de GEE é um fendmeno comum a varios setores de atividade, justificando, por isso, o
caracter transversal das politicas de mitigacdo das alteragdes climaticas e de adaptacdo aos seus

efeitos.

Efetivamente, para fazer face ao problema das alteragdes climaticas existem essencialmente, duas
linhas de atuacdo — Mitigagao e Adaptacdo. Enquanto a mitigacdo é o processo que visa reduzir a
emissdo de GEE para a atmosfera, a adaptagdo é o processo que procura minimizar os efeitos

negativos dos impactes das alteracdes climaticas nos sistemas biofisicos e socioeconomicos.

Para a comunidade cientifica é liquido que o clima na Terra esta a sofrer diversas alteragcbes, com
diversas evidéncias de mudancas nos padrdes de temperatura, oceanos, ecossistemas e muito mais.
O 5.° Relatério de Avaliagdo do Painel Intergovernamental para as Alteragdes Climaticas (IPCC)
salienta que as evidéncias cientificas relativas a influéncia da atividade humana sobre o sistema
climatico sdo mais fortes do que nunca e que o aquecimento global do sistema climatico é

inequivoco.
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4.2.2.2 — Causas das Alteragoes Climaticas

A atmosfera € uma camada gasosa que envolve a crosta terrestre, sendo constituida por diferentes
gases, destacando-se pela sua dominancia o azoto (N,) e o oxigénio (O,) que constituem cerca de
99% da atmosfera. Dos restantes gases que constituem a atmosfera, mais raros e em pequenas
quantidades, alguns destes possuem a capacidade de reter radiagdo infravermelha emitida pela
Terra, impedindo-a de escapar para o espacgo. Estes sdo designados Gases de Efeito de Estuda

(GEE) e o efeito provocado por estes designa-se por Efeito de Estufa.

De acordo com o inventario nacional de emissées de GEE - instrumento que possibilita a
monitorizagdo e o cumprimento de Portugal face as metas assumidas internacionalmente e que
contabiliza os GEE cujas emissdes devem ser reduzidas — 0s gases cuja emissao deve ser reduzida

sao 0s seguintes:

CO, (dioxido de carbono)

= CH, (metano)

= NO (6xido nitroso)

= CFC (clorofluorcarbonetos)

= HFC (hidrofluorcarbonetos)

= PFC (perfluorcarbonetos)

= SF; (hexafluoreto de enxofre)
= NF; (trifluoreto de azoto)

Estdo ainda incluidos os GEE indiretos seguintes:

= CO (mondxido de carbono)

SO, (didxido de enxofre)
= NOy (6xidos de azoto)
= COVNM (Compostos Organicos Volateis nao Metanicos)

Estima-se que o CO, seja responsavel por 63% do aquecimento mundial, com a sua concentragdo na
atmosfera a ser cerca de 40% superior a verificada no inicio da revolug¢ao industrial. O aumento das
emissdes de GEE fica, geralmente, a dever-se aos seguintes fatores:

= Queima de combustiveis fosseis (carvao, petréleo, gas) que produz CO, e NOy;

= Desflorestacdo, com reducdo da capacidade global da captura de CO, presente na

atmosfera;

= Aumento da atividade pecuaria e, consequentemente das quantidades de CH, produzidas;
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= Fertilizagdo dos solos com o recurso a adubos ricos em N, traduzindo-se na libertagdo de

NO, para a atmosfera;

= Libertagdo de gases fluorados para a atmosfera (estes gases tém um efeito de estufa cerca

de 23.000 vezes superior ao CO,).

4.2.2.3 — Consequéncias das Alteragdes Climaticas

Os custos para a sociedade relacionados com danos patrimoniais, para a rede de infraestruturas e
para a saude humana representam encargos muito pesados para a sociedade e para a economia,
tendo particular relevancia em contextos socioecondmicos mais débeis. Os setores fortemente
dependentes dos regimes de temperaturas e de precipitagdo (e.g. agricultura, turismo, produgéo de
energia) sdo particularmente afetados por situagdes climaticas anémalas. Da mesma forma,
fenémenos climaticos extremos traduzem-se em custos sociais muito elevados, podendo destacar-se
neste capitulo as inundagdes quer pelo potencial de perda de vidas humanas, mas igualmente pelos

custos econémicos que acarretam.

e Fusao das calotes polares e subida do nivel do mar

O aquecimento e expansao da agua do mar associado a fusdo das calotes polares traduz-se num
progressivo aumento do nivel do mar. Esta subida do nivel do mar tem como consequéncia a

inundagao e a erosao das zonas costeiras de cotas mais baixas.

¢ Fendémenos meteorolégicos extremos

A ocorréncia de fendmenos meteoroldgicos extremos (e.g. chuvas torrenciais) esta a aumentar de
frequéncia, dando origem a situagdes de grande prejuizo social e econdmico. No caso das chuvas
torrenciais, para além da inerente questdo relacionada com as cheias relampago, ha uma
potenciagdo da degradagédo da qualidade da agua disponivel no local de ocorréncia. No extremo
oposto do espetro, a ocorréncia de periodos muito prolongados de auséncia de pluviosidade
(alteracéo dos padrdes de pluviosidade) também se traduz em graves prejuizos ambientais, sociais e

economicos face a limitagdo da disponibilidade local do recurso.

¢ Riscos para a vida selvagem

As espécies animais e vegetais atualmente ocorrentes na Terra resultaram de processos evolutivos
complexos em que a adaptagdo/adaptabilidade as condigbes climaticas/meteoroldgicas teve um papel
importante na selegdo natural, que se processou ao longo de geragdes num ritmo ditado pelo pool
genético dessas mesmas espécies. No entanto, a velocidade a que as alteragdes climaticas se estdo a
verificar, sobrepde-se a velocidade com que as espécies se podem adaptar, implicando, por exemplo, a
deslocacéao para outros habitats. Por outro lado, esta incapacidade de acompanhar o ritmo da alteragao
do clima leva a que algumas espécies com carateristicas mais particulares e muito definidas pelos

habitats que preferem estejam muito mais propensas a fenémenos de extingao, locais ou globais.
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4.2.2.4 — Situacao de Referéncia

Seguidamente apresentam-se os dados referentes a evolugdo das emissbdes de gases com efeito de

estufa e emissdes por unidade de PIB para Portugal, bem como dados referentes aos setores mais

emissores de GEE (convertidos para CO, equivalente).

Fonte: www.apambiente.pt

Figura 4.2.9 — Evolucédo das emissdes nacionais de GEE

De acordo com a mais recente atualizagdo do Inventario Nacional de Emissdes de 2018 (relativo ao
ano 2016), as emissbées de GEE, sem contabilizacdo das emissdes de alteracdo do uso do solo e
florestas (LULUCF1), séo estimadas em cerca de 67,8Mt CO.e, representando um aumento de 13,1%

face a 1990 e uma redugao de 2,6% relativamente aos valores de 2015.

Fonte: www.apambiente.pt

Figura 4.2.10 — Emissdes por componentes gasosos 1990/2016

' Land use, land use change and forestry
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O gas com maior representatividade é o CO, com cerca de 74% do total das emissdes nacionais,
situacdo que esta relacionada com a importancia do setor energia e a predominancia do uso de

combustiveis fosseis.

Fonte: www.apambiente.pt
Figura 4.2.11 — Emissdes de GEE por setor em 2016

Como se pode verificar pelo grafico acima apresentado, o sector da energia, incluindo transportes,
era em 2016 a principal atividade responsavel pelas emissdes de gases com efeito de estufa,
representando 69,4% das emissdes nacionais, e apresentando um crescimento de cerca de 14% no
periodo 1990/2016. Neste setor, a produgdo de energia e o0s transportes sdo as fontes mais
importantes, representando respetivamente cerca de 26% e 25% do total das emissdes nacionais.
Ainda neste setor da produgdo de energia, a produgédo de energia elétrica representa cerca de 22%
do total de emissdes, o que indica a grande dependéncia do Pais de combustiveis fosseis para a

producéo de energia elétrica e para os transportes.

Os setores processos industriais, agricultura e residuos tém um peso aproximado, representando
10,8%, 10% e 9,6%, respetivamente. Os processos industriais, o setor agricola e residuos
apresentam tendéncias de crescimento diferenciadas, com o setor da agricultura a reduzir as
emissdes em 5% face a 1990, enquanto o setor dos residuos e da industria aumentaram o seu peso

nas emissdes nacionais relativamente a 1990 (mais 19% e 24% respetivamente).

As estimativas do setor LULUCF mostram que este setor € um sumidouro liquido de CO,

representando um sequestro de -6,8 Mt CO, em 2016.

A figura seguinte representa a evolugao das emissdes por setor entre 1990 e 2016, sendo claramente
visivel o peso do setor da energia e transportes relativamente aos outros setores, verificando-se um

decréscimo constante no periodo 2005/2016:
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Fonte: www.apambiente.pt

Figura 4.2.12 — Evolugéo das emissdes de GEE nacionais por setor, entre 1990 e 2016

O Projeto em estudo sera responsavel por emissdes diretas de GEE, visto tratar-se de uma

infraestrutura fundamental na prestacdo de cuidados de satde a populagdo. E importante referir que

a implantacao do Hospital Central da Madeira se traduzira na interferéncia direta com solo rural e na

remogado de elementos arbéreos e de zonas agricultadas que s&o, genericamente, elementos com

capacidade de captura e fixacdo de CO,, sendo esta perda proporcional a area diretamente

interferida. Da mesma forma, é importante realgar que o projeto contempla intervengbes de

enquadramento paisagistico/arranjos exteriores que mitigam o anteriormente referido, constituindo as

zonas verdes zonas de captura de CO..
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4.3 — GEOLOGIA E GEOMORFOLOGIA

4.3.1 — Consideragodes Iniciais

No presente subcapitulo apresenta-se a situagdo de referéncia relativa ao descritor Geologia e
Geomorfologia para a area onde se desenvolve o projeto, com descrigdo do enquadramento

geomorfolégico e geoldgico, estratigrafia, tectonica, sismicidade e recursos minerais.

A caracterizagdo e analise deste descritor baseou-se na consulta de elementos bibliograficos e

cartograficos da especialidade, entre os quais se destacam:

= Carta Geologica e Noticia Explicativa da ilha da Madeira na escala 1:50.000 - Folha A e B.
Edicdo da Regido Autonoma da Madeira, Secretaria Regional do Ambiente e Recursos
Naturais (2010);

= Carta Geologica de Portugal na escala 1:50.000. Noticia Explicativa das Folha A e B da ilha da
Madeira. Servigos Geoldgicos de Portugal (1975).

4.3.2 — Enquadramento Geomorfolégico

Apesar da sua dimenséo relativamente reduzida a llha da Madeira apresenta uma grande diversidade

orografica, caracterizada por um relevo muito acidentado.

Embora a origem da generalidade das formagdes geoldgicas que constituem a llha da Madeira seja a
mesma, isto &, vulcanica, os tipos litolégicos sdo muito variados, como se descrevera adiante,
levando a ocorréncia de sequéncias marcadas pela alternancia de rocha dura-rocha branda. De tudo
isto resulta um modelado fortemente marcado pela eroséo, a qual é também muito favorecida pelas

chuvadas intensas que se verificam nas zonas mais elevadas.

Em consequéncia, os cursos de agua sao muito numerosos, caracterizando-se, em geral, por regime
nao permanente, torrencial, e os seus leitos vencem desniveis muito acentuados, com trechos em
que dominam inclinagdes frequentemente superiores a 25%, caracteristicos de relevo jovem e
responsaveis pela constituicido de vales muito profundos limitados por paredes abruptas, quase
verticais, como as que se podem observar na ribeira dos Socorridos, que tem a sua origem nas
vertentes do Pico das Torrinhas (1509 m) e do Pico das Eirinhas (1650 m), tendo como afluentes a
ribeira do Furado, na sua margem direita e a ribeira da Gomeira, na sua margem esquerda, e que,
desaguando entre a vila de Camara de Lobos e a freguesia de Sdo Martinho, serve de partilha entre

os concelhos do Funchal e de Camara de Lobos.

No topo da ilha, para além dos picos culminantes (os mais elevados s&o o Pico do Areeiro, com

1818 m e o Pico Ruivo, com 1861 m), também se encontram os planaltos (designados por
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“achadas”), o mais desenvolvido dos quais é o Paul da Serra, na metade ocidental da ilha, entre os
1400 m e os 1600 m de altitude.

Figura 4.3.1 — Enquadramento geomorfoldgico

Em termos geomorfoldgicos locais, a area de implantacdo do projeto encontra-se entre as cotas
170m (a SW) e 240m (a NW) sendo limitada a W por uma linha de dgua com sentido aproximado N-S

e atravessada por um afluente desta linha de agua com um sentido NE-SW.

4.3.3 — Enquadramento Geolégico

A ilha da Madeira corresponde a parte emersa de um grande vulcao escudo, de idade mioholocénica
(0,007 a > 5,57 Ma), formado num ambiente geodinamico intraplaca, num contexto oceanico. A sua
edificacdo ocorreu durante trés grandes periodos eruptivos, por intensa atividade vulcanica fissural,
separados por periodos de atividade muito atenuada ou de inatividade, durante os quais a erosao

reduziu, por vezes consideravelmente, a dimensao do edificio.

Reconhecem-se trés fases principais de constru¢do do grande vulcdo-escudo da Madeira, que se
traduzem numa estratigrafia composta por trés complexos vulcanicos principais (BRUM DA SILVEIRA

et al., 2008). Assim foram identificados, da base para o topo:
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=  Complexo Vulcéanico Inferior (CVI) (> 5,57Ma);
= Complexo Vulcéanico Intermédio (CVM) (5,57 - 1,8Ma);
= Complexo Vulcanico Superior (CVS) (1,8 - 0,007Ma).

Cada complexo é composto por varias unidades estratigraficas delimitadas por inconformidades
regionais, refletindo descontinuidades na sucessao estratigrafica e estadios distintos na evolugéo do
edificio vulcanico no que respeita a sua relagdo geométrico-temporal. Assim, na por¢gao emersa da
ilha da Madeira reconheceram-se sete unidades vulcano-estratigraficas principais. Foram designadas,

respetivamente da mais antiga para a mais recente, por:

= Unidade do Porto da Cruz (CVI1) e Unidade dos Lameiros (CVI2), no Complexo Vulcanico

Inferior;

» Unidade da Encumeada (CVM1), Unidade de Penha d'Aguia (CVM2) e Unidade do Curral das

Freiras (CVM3) no Complexo Vulcanico Intermédio;

= Unidade dos Lombos (CVS1) e Unidade do Funchal (CVS2), no Complexo Vulcanico Superior.

4.3.4 — Estratigrafia

De acordo com a Carta Geoldgica da ilha da Madeira na escala 1:50.000 - Folha A e B e respetiva
noticia explicativa (BRUM DA SILVEIRA, A. et al., 2010) a area de estudo interceta formacdes
datadas do Plistocénico (figura seguinte) ocorrendo na envolvente proxima formagdes do Holdcénico.

Nos pontos seguintes descrevem-se essas formacgdes.
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Figura 4.3.2 — Extrato da Carta Geoldgica da ilha da Madeira na escala 1:50.000 — Folha Ae B
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4.3.4.1 — Holocénico

A sul do local onde se desenvolve o projeto ocorrem depésitos sedimentares recentes, especialmente

junto ao litoral. Trata-se de aluvides (a) e cascalheiras e areias de praia (cap).

As aluvides sao resultantes do extravasamento de ribeiras em areas aplanadas, como ocorre na
superficie planaltica, constituidos em geral por depdsitos de cascalheira fluvial, muito heterométrica e
com grau de rolamento variado, frequentemente contendo blocos rolados ou sub-rolados de

dimens&o métrica a centimétrica e areias grosseiras.

As cascalheiras e areias de praia ocorrem ao longo do litoral e sdo constituidas predominantemente
por cascalheiras roladas, apresentando granulometrias variaveis. Uma das praias de areia mais
importantes é a Praia Formosa, a sul da area de estudo, que exibe um corte classificado como
geossitio com o codigo F02, que permite observar as sequéncias vulcanicas que compdem a

formacao CVS2, abaixo descrita.

4.3.4.2 — Plistocénico

A "Unidade do Funchal - CVS2", sobre a qual sera desenvolvido o projeto, estd bem exposta na
regido do Funchal - Camara de Lobos. Os materiais desta unidade assentam em inconformidade
sobre as unidades mais antigas, nalgumas situagdes em aparente concordancia, noutras em
discordancia, nomeadamente quando os derrames lavicos correram para o interior de vales ou
fluiram em diregdo ao mar fossilizando arribas litorais, ja talhadas em materiais da "Unidade dos
Lombos - CVS1". Os materiais da unidade CVS2 apresentam-se, em geral, pouco alterados, embora
nalguns casos possam apresentar disjuncao esferoidal desenvolvida. Sdo cortados por raros fildes,

sempre associados aos centros eruptivos da propria unidade.

A "Unidade do Funchal - CVS2" engloba também produtos de erupg¢des que ocorreram em ambiente
submarino, bem representados a sul da area onde sera desenvolvido o projeto, de que se destacam
depositos piroclasticos, referenciados na carta geoldgica por CVS2 pih 8, ou de lavas de composigao
mais evoluida (traquitica), referenciados por CVS2 pih 1. Por sua vez, as erupg¢des de estilo havaiano
ou estromboliano, produziram cones de escoérias (CVS2 pic) e depdsitos piroclasticos de queda

distais (cinzas e lapilli), geralmente alterados (CVS2 pid), estes ultimos ausentes da area de estudo.

No geossitio da Praia Formosa (figura seguinte), acima referido, ocorrem varias sequéncias

vulcénicas que compdem a Formagéo do Funchal (Complexo Vulcanico Superior CVS2).
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Fotografia 4.3.1 — Geossitio Praia da Formosa (F02)

Fonte: https://geodiversidade.madeira.gov.pt/geossitios/madeira/funchal/f02-praia-formosa.html#bibliografia

Foto: Celso Figueira

No geral, observa-se a seguinte sucesséao (da base para o topo):

1. Depdsitos piroclasticos de composi¢cao basaltica, com bombas e niveis de /apilli de cor
vermelha, de um cone subaéreo monogenético formado por atividade eruptiva de tipo
estromboliano (CVS2 pic);

2. Depositos piroclasticos de /lapilli basaltico, de cor negra, pertencentes a cones subaéreos

préximos (por exemplo, do Pico da Cruz e Pico do Funcho);

3. Depositos de piroclastos basalticos, de cor cinzenta, pertencentes a um cone
hidrovulcanico de tipo surtseiano, com multiplas estruturas de impacto produzidas por
blocos e fragmentos liticos projetados com trajetéria balistica, niveis de /apilli acrecionario e
niveis de cinzas bem estratificadas associadas a fluxos piroclasticos de base (CVS2 —
pih t);

4. Depositos piroclasticos de origem hidrovulcanica, compostos por tufos (e tufitos) de cor
amarela com niveis de pedra pomes traquitica de queda, relacionados com erupgdes
distais de tipo hidropliniano (CVS2 - pih t);

5. Sequéncias de escoadas basalticas subaéreas, do tipo “aa”, por vezes com depdsitos de
lapilli intercalados (CVS2 t);

6. Tufos de origem hidrovulcanica, de cor amarela com niveis de pedra-pomes traquitica de

queda (idénticos a 4) relacionados com erupg¢des distais de tipo hidropliniano (CVS2 - pih t)

Pela sua integridade e representatividade, este local deve ser utilizado como referéncia na definigdo

do estratétipo simples da Formagéo do Funchal.
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4.3.5 — Tecténica e Sismicidade

A ilha da Madeira é expressao morfoestrutural da deformacgéo tecténica e da atividade vulcéanica,
envolvendo dois sistemas de fracturagcdo regional, respetivamente com dire¢gdes NE-SW e WNW-
ESE, cuja origem podera estar em descontinuidades pré-existentes na crosta oceanica, tais como

zonas de rift abortadas.

Uma vez que nesta regido o campo de tensdes regional &€ compressivo durante o Cenozodico, 0
vulcanismo podera ter resultado de fusdo por descompressdo, consequéncia de um campo de
tensbes localmente distensivo, induzido pelo arqueamento da litosfera (com extensao) na regido da
Crista Madeira-Tore. Esta estrutura foi considerada por RIBEIRO (1996, 1998, 2002 in BRUM DA
SILVEIRA et. al., 2010), como uma macroflexura ou uma estrutura cavalgante para leste, derivada de
buckling litosférico associado a um processo de subducgdo incipiente, iniciado mais a oriente, na

Margem Continental Oeste-Ibérica.

Os dados tecténicos preliminares sugerem um campo de tensdes distensivo, com o eixo da tensdo
compressiva minima (01) horizontal, orientado N-S a NNE-SSW, o qual podera ter rodado

posteriormente para NE-SW.

De acordo com os registos histéricos, a sismicidade pode ser considerada baixa, ndo tendo até a data
sido responsavel por danos materiais avultados ou perda de vidas. Assinalam-se, em seguida os

eventos mais relevantes:

= Em 1975, um sismo ocorrido no dia 26 de maio, desalojou na zona do Funchal perto de 50

pessoas, tendo provocado pequenos estragos em toda a ilha;

= Mais recentemente, nas primeiras semanas de 2006, fizeram-se sentir cerca de 8 sismos com

magnitudes entre os 2,7 e 4,2, cujos epicentros se localizaram 60 a 70km a sul do Funchal.

Nao é improvavel que possam ocorrer sismos relacionados com o proprio sistema vulcanico (ainda
ativo) da Madeira. Assim, a sismicidade registada na Madeira é fraca e sentida com baixa
intensidade. O principal perigo decorrente destes sismos é a possibilidade de poder despoletar
movimentos de massa em locais que poderao estar ja em risco iminente de colapso. Este risco sera

potenciado se a sismicidade ocorrer durante ou imediatamente apds épocas de chuva intensa.

4.3.6 — Recursos Minerais

Na llha da Madeira sdo explorados materiais diversos para a constru¢do, designadamente como

inertes para a produgao de betdo e como cantarias.

As areias que se extraem séo de dois tipos: as fluviais, na zona de acumulagao dos leitos das ribeiras
e as marinhas, estas normalmente de cor escura, granulometria fina e bem calibrada, estando

atualmente a sua exploragéo regulada pelo Decreto Legislativo Regional n.° 28/2008/M, de 12 de
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agosto, que estabelece o regime juridico de protegcdo e de extracdo e dragagem de materiais inertes

da orla costeira na Regido Auténoma da Madeira.

O aredo utilizado na construgdo civil deriva, em regra, da exploragcdo da bagacina ou lapilli,
designagdo dada aos piroclastos com dimensdo maxima entre os 2 e os 64mm, resultantes de

erupgdes explosivas e/ou mistas do tipo stromboliano.

As exploragdes de pedra natural para cantaria podem ser classificadas em dois tipos:

= As que exploram os basaltos, quer compactos, quer porosos e vacuolares (estes ditos faventos
na terminologia local), responsaveis pela produgdo da chamada cantaria “rija”, geralmente de

cor cinzenta escura, e para a produgao de britas;

= As que exploram rochas piroclasticas que, sempre que exibem uma certa coesao, podem ser
trabalhadas como cantaria “mole”; apresentam cores muito variadas, desde o cinzento-escuro,

ao avermelhado, roxo, acastanhado e amarelado e por isso sdo muito apreciadas.

O concelho de Camara de Lobos, vizinho a area de implantacdo do projeto, € o que reune,
tradicionalmente, o maior numero de pedreiras e profissionais do sector. Até ao final da década de 70
do século XX, existiram em atividade mais de uma dezena de pedreiras de cantaria “rija”, exploradas
sobre uma escoada subaérea de composigao traquibasaltica pertencente ao Complexo Vulcanico
Superior (CVS2). Em 2009, a pedreira mais importante da regido, a pedreira da Palmeira, cessou a
atividade devido ao facto de o tragado da via rapida (e n6é da Palmeira) intercetar e ser contiguo ao

depdsito mineral.

Na é&rea de implantacdo do projeto ndo se identificaram quaisquer exploracbes ou recursos

suscetiveis de virem a ser explorados.

4.3.7 — Geotecnia

4.3.7.1 — Consideragdes genéricas

As formagdes do Complexo Vulcanico Superior (CVS2) apresentam-se frequentemente alteradas,
exibindo estados de alteragdo diversos: quando pouco alterados a sdos (W), apresentam
compartimenta¢cdo mais ou menos intensa (F; a F4.5), com ligeira alteragdo nos planos das diaclases;
a medida que a alteragao progride (W3;), os blocos vao-se decompondo de acordo com o processo de
alteracdo mecanica designado por esfoliagdo ou disjuncdo esferoidal. Finalmente decompdem-se em

materiais argilosos (W,.5).

A argila de alteragéo, de cor castanho-avermelhada, é localmente designada por saldo, quando ainda
sdo visiveis os aspetos estruturais do macigo rochoso e por massapez, quando esses aspetos ja nao

sao aparentes.
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As diaclases no basalto menos alterado apresentam-se, em regra limpas, mas também se pode
observar argilas de enchimento. Nessas circunstancias parece tratar-se de um material argiloso

esbranquigado e pouco plastico.

A estabilidade dos taludes em materiais desta natureza é, de um modo geral, bastante elevada.
Taludes em basaltos muito alterados (W,5) com cerca de 5m de altura média, exibem em cortes
ocorrentes na area de estudo pendores da ordem dos 2:1 a 3:1 (v/h). Ainda assim, aqui e além, é
possivel observar pequenas conchas de escorregamento, em regra muito superficiais. Os taludes

rochosos apresentam-se relativamente estaveis com inclinagdes proximas da vertical.

As situagbes mais problematicas ocorrem em taludes com alternéncias litolégicas. Um corte tipico
apresenta, no topo, uma camada com terra vegetal e blocos de depdsito de vertente, contactando
com basaltos decompostos (argilas), que passam lateralmente a basaltos compactos e muito
diaclasados, com disjunc¢ao esferoidal frequente (alteracdo em bolas). Nesta situagdo os repasses de
agua séao frequentes, quer ao longo das fraturas, quer no contacto dos depdsitos de vertente com as
argilas de alteragao, e concorrem para a degradagao das caracteristicas de resisténcia do macigo

rochoso no seu todo.

A condutividade hidraulica dos macicos rochosos de natureza vulcanica é assinalavelmente variavel.
Ensaios conduzidos em macicos desta natureza levaram a estimar uma condutividade hidraulica que

se podera traduzir por coeficientes de permeabilidade k entre 102 e 10 cmis.

As grandes variagbes sao potenciadas por um contraste de permeabilidade bastante nitido entre os
basaltos densos, fraturados, pouco alterados, e os piroclastos, especialmente quando os primeiros se
sobrepdem aos segundos: nestas circunstancias verifica-se que ha percolacdo, a qual se exerce
preferencialmente no contacto entre as duas formagbes. Por sua vez, quando os basaltos se
apresentam muito alterados (saldo) ou mesmos totalmente decompostos (massapez), esse contraste
ja ndo se observa, podendo inclusivamente dar-se o inverso, uma vez que a granulometria destes

produtos da alteragao dos basaltos é mais fina que a dos piroclastos.

4.3.7.2 — Condigoes Geotécnicas Locais

De acordo com o Estudo Geoldgico-Geotécnico, desenvolvido pela TECNASOL em 2007 e 2008, que
compreendeu a realizagdo de 31 sondagens mecéanicas com a execugao de ensaios SPT, os terrenos

prospetados na area da obra foram caracterizados do seguinte modo:

= Dc — Depositos cobertura - solos silto-argilosos, castanhos, organicos no horizonte mais

superficial, localmente cobertos por aterros e pavimentos, com espessura da ordem de 1m;

= [} - Complexo vulcanico pés-miocénico, que, foi assim subdividido:
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- B, - tufos vulcanicos, por vezes brechoéides (com clastos de dimensdes "lapilli", com o grau
de consolidagdo variavel (solos areno-siltosos e silto-arenosos, com seixo fino e médio
disperso), acastanhados e piroclastos ndo consolidados, com clastos de dimensao cinza e

"lapilli" (solos areno-seixosos - "aredes vulcanicos”), anegrados e avermelhados;

- B4 - basaltos compactos e basaltos vacuolares, e lava basaltica escoriacea, fragmentada
("Clinker", s.1.).

Os trabalhos de escavacgao, a efetuar interferem predominantemente com terrenos pertencentes ao
maci¢o R2 para os quais foram adotados os seguintes parametros: p = 19 kN/m®, @ = 40°, ¢’ = 35
kPa. Relativamente aos terrenos do complexo 1 “basaltos compactos e basaltos vacuolares, e lava
basaltica escoriacea, fragmentada ("Clinker", s.l.)”, adotaram-se os seguintes parametros: p = 22
kN/m3, & = 45°, ¢’ = 120 kPa.
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4.4 — SoLos E APTIDAO AGRICOLA

4.4.1 - Introducgao e Metodologia

Na caraterizagdo dos solos na area de implantagdo do Projeto recorreu-se a informagéo cartografica
disponivel, nomeadamente a Carta de Solos da Madeira (Pinto Ricardo, R., Silva Camara, E. M. &
Melo Ferreira, M. A., 1992), publicada pela Secretaria Regional da Economia — Direcdo Regional de
Agricultura da Regido Auténoma da Madeira. Adicionalmente foi consultado o Plano Diretor Municipal
do Funchal com o objetivo de recolher informacgdes relativas aos solos classificados como Reserva

Agricola Regional.

A caraterizagéo dos “Solos” tem como objetivos:

= Aidentificagédo e caraterizagdo das unidades pedoldgicas presentes na area de implantagdo do
Projeto;

= Aidentificagdo da capacidade agricola dos solos presentes.

4.4.2 — Pedologia e Capacidade de Uso do Solo

A figura seguinte reproduz a Carta de Solos da Madeira (Pinto Ricar et al., 1992), que serviu de base

a caraterizagao que se segue:
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Figura 4.4.1 — Extrato da Carta de Solos da Madeira

A Carta de Solos da Madeira (Pinto Ricardo et al, 1992) foi elaborada recorrendo a classificacéo dos

solos da FAO/UNESCO, estando definidas 20 entradas/tipos diferentes na cartografia atras referida:

Fluvissolos (FL): solos desenvolvidos em depdsitos aluviais, com o material constituinte a
corresponder a depdsitos fluviais, lacustres ou marinhos recentes. Surgem fundamentalmente
nas planicies aluviais, deltas, vales e zonas intertidais em todos os continentes e em todas as
zonas climaticas. Muitos Fluvissolos sao inundados periodicamente de forma natural. Os perfis
apresentam evidéncias de estratificagdo, com uma fraca diferenciagdo de horizontes, mas uma
camada de solo de cobertura pode estar presente. Na classificagdo SROA (Servico de

Reconhecimento e Ordenamento Agrario) estes solos correspondem a Aluviossolos.
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- Fluvissolos Eutricos (FLe): sdo fluvissolos que apresentam uma saturagéo basica de 50%
ou mais na maior parte de solo entre 20 cm e 100 cm da superficie ou entre 20 cm e rocha

continua ou camada agregada;

- Fluvissolos Districos (FLd): sao fluvissolos que apresentam uma saturagao basica inferior a
50% na maior parte de solo entre 20 cm e 100 cm da superficie ou entre 20 cm e rocha

continua ou camada agregada;
Os solos deste tipo apresentam boa capacidade agricola.

= Arenossolos (AR): incluem solos arenosos, incluindo solos desenvolvidos em areais residuais
apo6s desagregacao in situ de sedimentos ou rochas ricas em quartzo e solos desenvolvidos
em depositos recentes de areias, como dunas do deserto ou de praia. Em termos de perfil, nas
zonas secas, verifica-se pouco ou nenhum desenvolvimento de solo, sendo que nas zonas
tropicais, tendem a desenvolver um horizonte albico espesso, enquanto que na maior parte das
zonas temperadas humidas ha sinais ténues de alteragdo ou transporte de humus, ferro ou

argila. Na classificagdo SROA correspondem a Regossolos psamiticos, possuindo uma

capacidade agricola baixa

- Arenossolos Calcarios (ARc): arenossolos com material calcario entre 20 e 50 cm da

superficie ou entre 20 cm e rocha continua ou camada agregada

= Andossolos (AN): este grupo inclui os solos desenvolvidos a partir de vidros vulcanicos e outro
material vulcanico (tufos, cinzas). A erosdo rapida de material vulcanico poroso resulta na
acumulacdo de complexos organo-metalicos estaveis, sendo que a erosdo acida de outros
matérias ricos em silica em climas humidos conduz igualmente a formacéo deste tipo de
complexos. Estes solos ndo tém correspondéncia na classificacdo do SROA. Estes solos
contém uma forte componente de aluminio e a sua reagdo com fosfato inorganico torna-o
virtualmente insoluvel e indisponivel para as plantas. Muito embora estes solos possuam uma
grande capacidade de retengédo de agua e nutrientes, a sua forte reagdo com o fosfato torna a

exploracéo agricola sem recurso a fertilizantes problematica.

- Andossolos Umbricos (ANu): com horizonte Umbrico, isto &, com um horizonte rico em

matéria organica, apresentando uma saturagéo por bases inferior a 50%;

- Andossolos Vitricos (ANz): com camadas com vidro vulcanico e outros minerais primarios

resultantes de material vulcanico

= Vertissolos (VR): sdo solos constituidos por material mineral com horizonte vértico entre 25 e
100 cm de profundidade e sem diferenciagdo suficiente para caraterizar um horizonte B
estrutural. Apresenta um teor de argila no minimo de 300g/km de solo nos 20 cm superficiais e
abre fendas verticais durante o periodo seco. Estes solos correspondem aos Barros Castanho-

Avermelhados e Barros Pretos da classificagdo do SROA. Estes solos possuem elevados
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niveis de nutrientes importantes para o desenvolvimento de plantas mas, em fungédo da sua
grande percentagem de argila, ndo sdo adequados para a exploragdo agricola sem serem

bastante manipulados

- Vertissolos Eutricos (VRe): sdo vertissolos que apresentam uma saturagdo basica de 50%
ou mais na maior parte de solo entre 20 cm e 100 cm da superficie ou entre 20 cm e rocha

continua ou camada agregada

Cambissolos (CM): sdo solos constituidos por material mineral com horizonte A ou histrico com
espessura insuficiente para a classe dos Organossolos, seguido de horizonte B incipiente
subjacente, ndo coincidente com horizonte glei até 50 cm de profundidade, ndo coincidente
com horizonte plintico e ndo coincidente com horizonte vértico até 100 cm de profundidade.
Nao possui horizonte A chernozémico. Devido a estrutura favoravel dos seus agregados e
elevado conteudo de minerais podem ser utilizados favoravelmente para a exploragéo agricola,

sujeita as limitagdes do terreno e do clima.

- Cambissolos Eutricos (CMe): sdo cambissolos que apresentam uma saturagdo basica de
50% ou mais na maior parte de solo entre 20 cm e 100 cm da superficie ou entre 20 cm e

rocha continua ou camada agregada

- Cambissolos Districos (CMd): sdo cambissolos que apresentam uma saturagdo basica
inferior a 50% na maior parte de solo entre 20 cm e 100 cm da superficie ou entre 20 cm e

rocha continua ou camada agregada;

- Cambissolos Humicos (CMu): solos com uma importante componente organica de

compostos humicos
- Cambissolos Créomicos (CMx): cambissolos com um horizonte B castanho avermelhado;

- Cambissolos Vérticos (CMv): cambissolos com um horizonte vértico a partir de 100 cm da

superficie

Calcissolos (CL): solos com horizonte rochoso calcério até 100 cm da superficie,
maioritariamente de origem aluvial, coluvial ou edlica de material basico. Correspondem a solos
calcarios na classificagdo do SROA. Sdo geralmente solos bem drenados com uma textura fina

a média e sao relativamente férteis face ao teor em célcio.

- Calcissolos Haplicos (CLh): calcissolos sem carater sédico.
Terreno Rochoso (leptosolos)

- Terreno Rochoso Eutrico (TRe)

- Terreno Rochoso Districo (TRd)

Terreno Acidentado (leptosolos)
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- Terreno Acidentado Eutrico (TAe)
- Terreno Acidentado Districo (TAd)
= Depositos de Praia
= Acumulagdes Salinas
» Areas de acesso muito dificil

Do ponto de vista climatico, e resultando da sua posi¢cao geografica e da orografia, varia desde o
ombrotipo (chuva) "seco inferior" - menos de 400 mm de chuva anual no Funchal, até ultra-
hiperhumido - mais de 3500 mm de chuva anual nos picos do Areeiro e Ruivo. Daqui resulta que na
ilha da Madeira, na sua parte central e interior, os solos dominantes ou sejam Andossolos (Umbricos
a maioria e o restante vitricos, os que ndo foram degradados e erosionados) ou, nas partes mais
declivosas, acidentadas e degradadas pelo pastoreio e fogos, Leptossolos (solos delgados com
menos de 25/30 cm de espessura e pobres em matéria organica). Estes dois grandes grupos de

solos cobrem mais de 80% da llha.

Os restantes sao Cambissolos, Vertissolos e Fluvissolos (numa zona infima nos vales encaixados).

4.4.3 — Caraterizacdo da Area de Estudo

A area de implantagdo do Novo Hospital Central da Madeira situa-se na freguesia de Sao Martinho,

concelho do Funchal.

A area de implantagao carateriza-se pela ocupagdo agricola maioritariamente constituida por

bananeiras, interpolada com ocupacéao urbana de moradias unifamiliares, numa zona declivosa.
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Figura 4.4.2 — Limite da area de intervengéo (s/escala) (fonte: Google earth)

Em termos de solos, a area de implantagdo do Hospital Central da Madeira é constituida por
Cambissolos Crémicos (CMx).
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4.5 — Uso ATUAL DO SoLO

4.5.1 - Introducgao e Metodologia

O presente capitulo diz respeito a caraterizagdo da ocupacao atual do solo na area de implantagcéao do

Projeto e sua envolvente proxima.

Esta area de estudo perfaz cerca de 60 hectares na envolvente imediata e préxima a area de

implantagéo do Projeto.

Para a caracterizagdo da ocupacgdo atual do solo foi feita uma visita ao local a qual permitiu uma

identificacdo das classes de ocupacgdo do solo existentes na zona e a sua identificagdo cartografica.

4.5.2 — Caraterizagdo da Area de Estudo

O Novo Hospital Central da Madeira situar-se-a na freguesia de Sdo Martinho, concelho do Funchal,
carateriza-se pela predominancia de areas agricultadas, dominadas por parcelas ocupadas com
plantacées de bananeiras e outras zonas agricolas.

A ocupacao edificada na area de estudo inclui zonas habitacionais dispersas, sem um nucleo urbano
bem definido, correspondendo no geral a habitagbes unifamiliares associadas a areas de exploragéo
agricola. Junto aos acessos a VR1, surgem algumas edificacbes correspondentes a unidades
comerciais (Espago Casa, Construmadeira), sendo igualmente de realcar a presenca da Quadrantes
— Unidade de Radioterapia do Funchal (rua de Santa Rita, limite poente da area de implantacéo do

Projeto).
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Fotografia 4.5.1 — Area de implantag&o do novo Fotografia 4.5.2 — Plantagdo de bananeiras na area de
Hospital Central da Madeira (vista da proximidade do implantacao do projeto
Caminho do Areeiro)

Fotografia 4.5.3 — Acesso local no interior da area de Fotografia 4.5.4 — Aspeto da Rua de Santa Rita, no
implantacédo do projeto limite poente da area de intervengéao
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Fotografia 4.5.5 — Area de implantag&o (vista do Pico da Fotografia 4.5.6 — Area de implantag&o (vista do
Torre, Camara de Lobos) Reservatorio do Funcho)

A area carateriza-se igualmente pela presencga de rede viaria destacando-se a sul a VR1 que liga o
Canical a Ribeira Brava ao longo da costa sul. Para além desta via, mencionam-se igualmente a
Estrada da Vitéria e o Caminho das Quebradas (a sul) e diversas outras vias que, partindo destas, se

desenvolvem para norte.

As zonas de ocupacdo florestal sdo inexistentes na area de estudo. As pequenas manchas
identificadas correspondem a areas de enquadramento, essencialmente constituidas por espécies

ornamentais como a Araucaria spp.

A ocupacdo em presencga levou a definicdo das seguintes classes de ocupagédo do solo, conforme
cartografado na figura 4.5.1:
e Uso Agricola

= Bananais: corresponde as zonas ocupadas com plantagdes de bananeiras, muito comuns no

contexto da area de estudo;

= Culturas diversas: corresponde as pequenas parcelas ocupadas com culturas diversas,

frequentemente horticolas, localizadas junto de zonas edificadas;
= Reservatérios: tanques destinados a rega.
e Uso Urbano
= Edificado: corresponde a areas edificadas para habitagdo, comércio ou servigos;
= Vias: corresponde a rede viaria da area de estudo;

= Vegetacao rasteira: corresponde a areas ocupadas com vegetacao rasteira ou arbustiva pouco

desenvolvida ou areas sem vegetagao;

e Uso Floresta: corresponde a manchas de ocupacao florestal identificadas na area de estudo.
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A figura seguinte reporta-se a Ocupacdo Atual do Solo, tendo sido realizada a partir da

fotointerpretagéo da fotografia aérea da area em causa e aferida em fungéo da informagéo constante

das fontes cartograficas disponiveis, bem como do levantamento de campo realizado.

Figura 4.5.1 — Ocupagcéo atual do solo na area de implantagéo do projeto

O quadro e figura seguintes sintetizam a ocupacao do solo na area de estudo considerada:

Quadro 4.5.1 — Uso Atual do Solo na area de estudo considerada

Classe de Uso Area (hectares) Percentagem
Uso agricola — Bananais 27,14 4475
Uso agricola — Culturas diversas 9,48 15,64
Uso agricola — Reservatorios 0,07 0,12
Uso Florestal 1,76 2,90
Uso urbano — Edificado 11,13 18,36
Uso urbano — Vegetagéao rasteira 1,69 2,80
Uso Urbano — Vias 9,36 15,44
Total 60,64 100,00

HosPITAL CENTRAL DA MADEIRA

74

EIA-653-HMDR-VOL2_CAP4.5-UAS.00



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

Uso Urbano -
Vegetagdo Uso Urbano -
Uso Urbano - r:s;:;a 15‘1:13:ty
Edificado ’ SR
18,36% ___

Uso Agricola -
Culturas

Diversas
Uso Florestal 15,64%
2,90%
Uso Agricola -
Reservatorios
0,12%
Uso Agricola -
Bananeiras
44,75%

Figura 4.5.2 — Composigéo do Uso Atual do Solo na area de estudo

Como é possivel constatar da analise do quadro e figura anteriores, a area de estudo definida é
dominada por Usos Agricolas, perfazendo cerca 60% da totalidade da superficie. Nestes Usos, sdo
de destacar as plantagdes de bananeiras que representam aproximadamente 45% da totalidade da

area estudada.

Os Usos urbanos surgem igualmente com uma representatividade assinalavel, aproximando-se dos
37% em termos de cobertura. Neste contexto, as zonas edificadas sdo muito representadas a nivel
da area de estudo, integrando nao s6 edificagdes habitacionais mas também edificios de servicos e

de estabelecimentos comerciais, que ocupam cerca de 18,5% da totalidade da area de estudo.

No que concerne a area de implantagéo do projeto propriamente, a composicdo apresenta um padrao

ligeiramente distinto, com maior representatividade das plantagdes de bananeiras e outras culturas:

Quadro 4.5.2 — Uso Atual do Solo na area de implantagdo do Projeto

Uso agricola — Bananais 11,18 63,40

Uso agricola — Culturas diversas 4,00 22,65
Uso agricola — Reservatdrios 0,07 0,42
Uso Florestal 0,23 1,29
Uso urbano — Edificado 1,54 8,74
Uso urbano — Vegetagéao rasteira 0,14 0,80
Uso Urbano — Vias 0,48 2,69

Total 17,64 100,00
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Figura 4.5.3 — Composicéo do Uso Atual do Solo na area implantacdo do Projeto
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4.6 — RECURSOS HiDRICOS

4.6.1 - Introducgao e Metodologia

E objetivo do presente capitulo efetuar a anéalise do ambiente afetado pelo presente projeto, no que
concerne a hidrografia, regime hidrolégico e hidrogeolégico. Interessa neste capitulo verificar a
situacao existente ao nivel dos recursos hidricos superficiais e subterrdneos em presenca de modo a

possibilitar uma avaliagdo da interferéncia pela construgao e exploracdo do Hospital da Madeira.

4.6.2 — Caracterizagao Hidrografica

O projeto em estudo insere-se na ilha da Madeira, mais precisamente na sua vertente exposta a sul

pelo que as linhas de agua assumem a orientagéo preferencial de norte para sul.

Considerando a divisdo em Regides Hidrograficas de Portugal, de acordo com o Decreto-Lei
n.° 347/2007, de 19 de outubro, o tragado em analise desenvolve-se na Regido Hidrografica n.° 10 —
Regido Hidrografica do Arquipélago da Madeira (Lei n.° 58/2005, de 29 de dezembro republicada
pelo Decreto-Lei n.° 130/2012, de 22 de junho, adaptada a Regido Auténoma da Madeira pelo
Decreto Legislativo Regional n.° 33/2008/M de 18 de agosto — Lei da Agua).

O Plano de Gestdo da Regido Hidrogréafica do Arquipélago da Madeira (2016-2021) que integra a
regido hidrografica n.° 10 (RH10) foi aprovado pela Resolu¢do n.° 945/2016, a 16 de dezembro de
2016.

A ilha da Madeira apresenta um relevo bastante acentuado, com vales muito encaixados e profundos,
com bacias hidrograficas alongadas, resultando em que as ribeiras apresentem caracteristicas tipicas
de rios de montanha, com elevados desniveis e extensdes reduzidas. Estas caracteristicas resultam
em que, associado ao regime de precipitagdo, o escoamento assuma caracteristicas torrenciais

transportando solos agricolas abandonados ou de importantes areas florestais descobertas.

O escoamento na ilha da Madeira é de caracter torrencial sendo mais intenso nos meses de Outubro

a Abril em que a precipitagao é mais intensa.

A constituicdo geoldgica e a propria topografia da ilha ndao favorecem a constituicdo de reservas

superficiais de agua, sendo as lagoas de volume assinalavel praticamente inexistentes.

A orla costeira a Sul da Madeira, onde se concentra 90% da populagdo residente e praticamente a

totalidade das atividades socioecondmicas regionais, € predominantemente seca. A precipitagdo
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média anual varia dos 500 mm aos 3.000 mm, verificando-se os valores mais elevados nos macicos

principais. (http://www.aguasdamadeira.pt/)

A condensagado muito significativas acima da cota 900, sobretudo em zonas de Laurissilva, contribui

para a regularizagao do leito das ribeiras.

Na envolvente do projeto destaca-se como mais expressiva a ribeira dos Socorridos (a poente) como

a principal linha de agua que marca o territério da envolvente.

Conforme o PGRH10 o projeto insere-se na bacia hidrografica das ribeiras do Funchal (vide imagem
seguinte), mais precisamente desenvolvendo-se na bacia hidrografica do Ribeiro dos Alecrins com
uma area de cerca de 100ha. O curso de agua principal, com uma extensdo aproximada de 3 km,
nasce a norte do Centro Comercial Madeira Shopping junto a Estrada Comandante Camacho de

Freitas e desagua junto a promenade de ligacdo entre a Praia Formosa e a Ribeira dos Socorridos.

O Localizagéo do projeto

Fonte: PGRH10

Figura 4.6.1 — Localizac&o do projeto face a massas de agua superficiais da ilha da Madeira

Com base na cartografia militar sdo identificadas duas linhas de agua que limitam a area de
intervencao por sul e por poente coincidindo com os eixos rodoviarios locais (Rua de Santa Rita e
Travessa Nova do Pico do Funcho) pelo que correspondem a linhas de escoamento preferencial que

seguem grande parte de modo artificial por sistemas de drenagem pluvial.
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Com base na cartografia da zona de implantagdo do projeto ndo se refere a presenga de qualquer
linha de agua na zona de implantagdo do projeto. A pendente do terreno determina que o

escoamento atualmente ocorre de nordeste para sudoeste.

Consultado o PDM do Funchal dentro da area prevista para desenvolvimento do projeto é identificada
uma linha de agua (integrada no Dominio Hidrico — planta de condicionantes do PDM — Margo 2018)
que se inicia na area em estudo e que segue o alinhamento da Travessa das Quebradas de Cima
com orientagdo nordeste-sudoeste. Esta ndo € uma linha de agua constituida no terreno, contudo

correspondera a uma situagao de escoamento superficial na ocorréncia de precipitagao.

Em termos de reservas de agua superficial referem-se no territério a ocupar pelo projeto pequenos
reservatorios/agudes utilizados essencialmente para atividade agricola. Algumas destas reservas de

agua podem ainda ser utilizadas no combate a incéndios.

Com importancia no sistema hidrico no territério da Madeira importa referir ainda a existéncia de
“levadas”. As levadas sao aquedutos, abertos no solo, estreitos e extensos correspondem a canais
artificiais de irrigagdo, com pouco declive, destinados a captar e conduzir as aguas drenadas pelas

muitas nascentes que brotam da ilha, contrariando o seu curso normal para o mar.

Na zona de implantagdo do projeto ndo existe nenhuma levada que a atravesse sendo as mais

préximas a levada do Curral e Castelejo (a poente) e a levada do Pico do Funcho (a nascente).

Existe contudo um sistema de rega local constituido por varios canais que permitem a rega da

plantagao de bananeiras que atualmente compdem esta area.

Novo HosPITAL CENTRAL DA MADEIRA 79
EIA-653-HMDR-VOL2_CAP4.6-RECHID.01



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

Fotografia 4.6.1 — Sistema de rega existente na zona de implantagéo do projeto
4.6.3 — Caracterizagao Hidrogeoldgica

Na ilha da Madeira sao identificaveis trés tipos de aquiferos: Aquiferos Suspensos, Aquiferos de Base
e Aquiferos Compartimentados, localizando-se as principais zonas de recarga dos aquiferos nas
zonas mais altas da ilha, principalmente nas de menor declive, onde a precipitacdo atinge valores
elevados e as formagdes vulcanicas sdo mais recentes e, em geral, mais permeaveis como & 0 caso
do Paul da Serra e seu prolongamento para o Fanal, Santo da Serra e area compreendida entre o
Chéo dos Balcéaes / Poiso / Jodo do Prado.

O PGRH10 define 3 massas de agua subterrdneas estando o projeto inserido na denominada por
Macico Central que ocupa grande parte da metade mais nascente da ilha da Madeira, conforme se

pode constatar pela figura seguinte.
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O Localizagéo do projeto

Fonte: PGRH10

Figura 4.6.2 — Localizagdo do projeto face a massas de agua subterraneas da ilha da Madeira

Na ilha da Madeira, com maior sensibilidade relativamente ao meio subterraneo referem-se as zonas
de infiltragdo maxima. Estas zonas de maxima infiltracdo localizam-se nas areas mais aplanadas,
localizadas nas cotas mais elevadas, onde ocorrem terrenos vulcanicos de elevada permeabilidade e

aos quais, em muitos casos, esta associado um importante sistema de fracturagao.

Conforme mencionado no PGRH10, o projeto n&o interfere com as zonas de méaxima infiltracdo sendo
a permeabilidade fraca a média e os aquiferos sdo de moderada a elevada produtividade, com

reservas somente locais.
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‘ Localizagéo do projeto

Fonte: PGRH10 (referéncia a Duarte, 1998)

Figura 4.6.3 — Localizagao do projeto face a tipologia de aquiferos da ilha da Madeira
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4.7 — QUALIDADE DA AGguAa

4.7.1 — Metodologia

No presente capitulo é apresentada uma caracterizacdo da qualidade do meio hidrico, superficial e
subterrdneo, bem como uma identificagao dos principais usos da agua e fontes poluidoras existentes

na envolvente ao projeto.

A caracterizagdo da qualidade da agua superficial e subterranea é apoiada nos dados do Plano de
Gestdo da Regido Hidrografica do Arquipélago da Madeira (RH10) e no Plano Regional da Agua da
Madeira (2003).

No presente capitulo é ainda efetuada uma analise dos usos de agua e fontes poluidoras uma vez

que condicionam as necessidades e caracteristicas qualitativas do meio hidrico.

Para esta analise foram compilados dados relativos ao abastecimento publico de agua e a drenagem
e tratamento de aguas residuais do municipio onde se desenvolve o projeto, assim como outros usos
e fontes poluidoras de carater privado identificados. Esta informagéao teve como base dados do PGRH
do Arquipélago da Madeira (RH10), municipio, e entidade gestora de abastecimento de agua e

drenagem de aguas residuais, e os dados estatisticos do Instituto Nacional de Estatistica.

4.7.2 - Qualidade da Agua Superficial

Com base em informag&o do Plano Regional da Agua da Madeira (2003), a ilha da madeira as aguas
superficiais captadas para abastecimento publico tem tido sempre boa qualidade para essa utilizagéo,

situacdo que tem sido estavel nos anos anteriores.

Segundo o Plano Regional da Agua da Madeira (2003) na regido hidrografica ndo se encontra
implementada uma rede de monitorizagdo de operacional para aguas superficiais contudo refere que
algumas linhas de agua apresentem muito boa qualidade em todo o seu percurso e outras tenham

boa qualidade em parte do seu percurso.

Com base nos dados do PGRH10 a avaliacdo do estado global das aguas de superficie naturais
inclui a avaliagdo do estado ecoldgico e do estado quimico. Neste ambito sdo consideradas 94 linhas
de agua (ilha da Madeira e de Porto Santo).
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Quanto ao estado quimico dos rios da RH10 refere-se a seguinte classificagéo:

« 14 - Bom
« 5 —Insuficiente
= 75 - Desconhecido

No que diz respeito ao estado ecolégico tem-se o seguinte:

= 19 — Excelente

= 30-Bom

= 18 — Razoavel

= 14 — Mediocre

= 0-Mau

= 13 — Desconhecido
A avaliagcdo do estado global das massas de agua superficiais resulta da combinacdo do
estado/potencial ecolégico, do estado quimico e da avaliagdo complementar das zonas protegidas
resultando na seguinte classificagao:

= 46 — Bom e Superior

= 35— Inferior a Bom

= 13 - Desconhecido

Na figura seguinte é representado o estado global das massas de agua na llha da Madeira.
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Figura 4.15.1 — Classificagdo do estado global das massas de agua na llha da Madeira (PGRH10)

Conforme se pode identificar na figura acima, na zona de implantagdo do projeto a bacia esta

classificada como apresentando qualidade boa.

4.7.3 - Qualidade da Agua Subterranea

No que se refere a qualidade dos recursos hidricos subterraneos e a semelhanga do realizado

para os superficiais, recorreu-se aos dados disponibilizados no PGRH10 para a sua caracterizagéo.

Para as 3 massas de agua subterraneas da Ilha da Madeira (Paul da serra, Macico Central e Canical)

a avaliagao do estado classifica todas elas como em bom estado.

Conforme referido no PGRH10, “ndo obstante, a qualidade geral, na massa de agua subterrénea do
Macico Central, no periodo compreendido entre 2006 e 2008 foram registadas algumas situagées de
incumprimento do nitrato em zonas muito especificas. Uma dessas situagdes corresponde ao furo 5
da Ribeira dos Socorridos (JK5), entre junho de 2006 e setembro de 2008, as 14 analises fisico-

quimicas realizadas correspondem a uma mediana da concentragdo do nitrato de 60 mg/l. Apés esta

HoOsPITAL CENTRAL DA MADEIRA 85
IP.DEP.01.01



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

data, e embora registando-se por diversas vezes concentragbes proximas ou superiores a 25 mg/l,

mas inferiores a 50 mg/l, a qualidade da agua captada neste furo registou melhorias.

Refira-se que o furo 5 da Ribeira dos Socorridos (JK5), bem como os furos 1 e 6 da Ribeira dos
Socorridos (JK3 e JK16), em que se registam concentragdes de nitratos superiores a 25 mg/l e, no
caso do furo 6, também incumprimentos relacionados com os fosfatos para o mesmo periodo de
analise, se localizam numa zona adjacente a areas agricolas, em particular de pomares. A melhoria a
que se assistiu na concentragao do nitrato nestes furos, bem como do fosfato no furo 6 da Ribeira dos
Socorridos, podera estar eventualmente relacionada com alteragbes nas praticas agricolas destas

Zonas.

De facto, no periodo de monitorizagao entre 2010 e 2015 verificou-se que néo existiram situagées de
incumprimento do nitrato, ndo se registando qualquer analise com valores iguais ou superiores a
50 mg/l.”

Figura 4.15.2 — Ocupagéo do solo em torno dos furos 1, 5 e 6 da Ribeira dos Socorridos com potencial influéncia

na concentragéo de nitratos (PGRH10)

4.7.4 — Caracterizagio dos Usos da Agua

Na zona de desenvolvimento do projeto destacam-se 0s seguintes usos da agua: abastecimento

publico (Sistema Adutor dos Socorridos) e consumo agricola.
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e Abastecimento Publico

Relativamente ao abastecimento publico, no concelho do Funchal, a gestdo do abastecimento em alta
é da responsabilidade das ARM — Aguas e Residuos da Madeira, S.A. e em baixa é efetuada pela

Camara Municipal.

Na zona de desenvolvimento do projeto o abastecimento publico é feito pelo Sistema Adutor dos

Socorridos.
As principais instalagdes que compdem o sistema adutor dos Socorridos sao:

= 8 Captagbes — 1 galeria (Faja da Ama), 6 furos (5 no vale da ribeira dos Socorridos e 1 no

vale do Vigario) e 1 captagdo superficial (Encumeada);
= 2 Estagdes de tratamento de agua;
= 3 Estagdes de cloragem;
= 1 Central mini-hidrica;
= 6 Estagbes elevatorias;
= 10 Reservatorios de armazenagem.

O esquema deste sistema adutor € o representado na figura seguinte onde se identifica a localizagao
do projeto:
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O Localizagéo do projeto

Fonte: http://www.aguasdamadeira.pt/

Figura 4.15.3 — Sistema Adutor dos Socorridos face ao projeto

Como referido no Capitulo 3, o hospital sera abastecido por este sistema através do reservatério do

Pico do Funcho, localizado a pouco mais de 200 metros a nordeste da area de implantagao.
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De acordo com os dados do Instituto Nacional de Estatistica, a populagdo servida por sistemas de

abastecimento de agua no concelho do Funchal é de 100% (2005).
A origem de agua tanto é superficial (38,9%) como subterranea (61,1%), dados de 2017.

e Rega

O consumo de agua para a atividade agricola (rega) faz-se recorrendo a rede de levadas, associada

a reservatérios onde é armazenada a agua.

Fotografia 4.7.1 — Reservatorio para rega existente na area de intervengéo

Na area de intervengdo a rega € um dos usos que apresenta maior destaque, sendo identificados
diversos reservatoérios e canais de rega das plantagbes essencialmente constituidas por bananeiras e

muito menos significativamente cana-de-agucar, vinha e algumas arvores de fruto.

4.7.5 — Caracterizagao das Fontes de Poluig¢ao

Para a caracterizagdo da qualidade da agua na envolvente do projeto sdo identificadas as principais
fontes poluidoras existentes no concelho do Funchal e na envolvente do projeto e que podem

contribuir para a degradacéo da qualidade da agua quer superficial quer subterranea.

Uma das principais fontes poluidoras prende-se com a poluicdo de origem urbana. Atualmente um
dos objetivos do PENSAAR 2020 - Plano Estratégico de Abastecimento de Agua e Saneamento de

Aguas Residuais 2020, entre outros, vai no sentido da melhoria da qualidade do servico de
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abastecimento de agua e de saneamento de aguas residuais (Eixo 2 — Melhoria da Qualidade dos
Servicos Prestados).

No concelho do Funchal, de acordo com INE a populagcéo servida com sistema de drenagem de
aguas residuais e por estagdes de tratamento é de 80% (dados mais recentes correspondentes o ano

de 2005), constituido ainda como origem de poluigdo do meio hidrico.

As aguas residuais drenadas por habitante no concelho do Funchal correspondem a 79,2 m3hab.

(dados de 2017) e séo essencialmente de origem doméstica (88%).

Em suma, relativamente a fontes poluidoras pontuais na envolvente da area de implantagdo, de

acordo com o PGRH10 refere-se:

= 2 Fontes de origem industrial - Zagope Barral e Central Térmica da Vitoria — Empresa de
Eletricidade da Madeira, S.A. (PCIP); e

= 2 Fontes de origem urbana os provenientes das ETAR do Funchal (a nascente) e Camara

de Lobos (a poente).

Nesta zona destaca-se contudo a poluigdo promovida pela atividade agricola e que constitui por
vezes importantes focos de poluigédo, provenientes de certos produtos utilizados na agricultura, como
sejam os adubos e pesticidas, conforme situagdo expressa no PGRH10 e mencionada no
capitulo 4.7.3.
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4.8 - Ruipo

4.8.1 — Consideracgodes Iniciais

A poluigédo sonora constitui atualmente um dos principais fatores de degradacgéo da qualidade de vida
e do bem-estar das populagoes.

Neste contexto, no ambito do Estudo de Impacte Ambiental do Hospital Central da Madeira, propde-
se efetuar a caracterizagdo do ambiente sonoro na area de potencial influéncia acustica do projeto,
efetuar a avaliagdo dos impactes do descritor ruido para as fases de construgcdo, exploragdo e
desativagdo, e se necessario, propor medidas de minimizagdo com vista ao cumprimento da
legislagdo em vigor, nomeadamente o Regulamento Geral do Ruido (RGR) aprovado pelo Decreto-
Lei n.° 9/2007, 17 de janeiro.

4.8.2 — Enquadramento Geral

A prevengédo e controlo do ruido em Portugal ndo € uma preocupagéo recente, tendo ja sido
contemplada na Lei de Bases do Ambiente de 1987. Atualmente com o intuito de salvaguardar a
saude humana e o bem-estar das populagdes, esta em vigor o Regulamento Geral do Ruido (RGR),
aprovado pelo Decreto-Lei n.° 9/2007, de 17 de janeiro, retificado pela Declaragdo de Retificacdo n.°
18/2007, de 16 de margo, e com as alteragdes introduzidas pelo Decreto-Lei n.° 278/2007, de 1 de

agosto.

O artigo 3.° do RGR (Decreto-Lei n.° 9/2007) define como “Recetor sensivel — todo o edificio

habitacional, escolar, hospitalar, com utilizagdo humana’.

O “ruido ambiente” é definido, no mesmo artigo, como “o ruido global observado numa dada
circunstancia num determinado instante, devido ao conjunto das fontes sonoras que fazem parte da
vizinhanga préxima ou longinqua do local considerado”. Enquanto o “ruido particular’ corresponde a
“componente do ruido ambiente que pode ser especificamente identificada por meios acusticos e
atribuida a uma determinada fonte sonora”. E o “ruido residual’ € o “ruido ambiente a que se

suprimem um ou mais ruidos particulares, para uma situagdo determinada’.
Para a caracterizacdo do ambiente sonoro sao considerados os seguintes indicadores:

= L4 (ou Lday) — indicador de ruido diurno (periodo de referéncia das 7 as 20 h)
= L, (ou Levening) — indicador de ruido entardecer (periodo de referéncia das 20 as 23 h)

= L, (ou Lnight) — indicador de ruido noturno (periodo de referéncia das 23 as 7 h)
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= Lgen — indicador global “diurno-entardecer-noturno”, que € dado pela seguinte expressao:

£Ii
131010 +3X10

L =10log

Lot5

Ly+10

10 + 8x10 10

den

24

O Decreto-Lei n.° 9/2007, de 17 de janeiro, atribui a competéncia aos Municipios (n.° 2 do artigo 6° do

RGR), no ambito dos respetivos Planos de Ordenamento do Territério, estabelecer a classificagao, a

delimitacdo e a disciplina das zonas sensiveis e das zonas mistas, e em fungéo dessa classificagao

devem ser respeitados os valores limite de exposi¢cao (artigo 11°) junto dos recetores sensiveis

existentes ou previstos, se sintetizam no quadro seguinte.

Quadro 4.8.1 — Valores limite de exposigéo ao Ruido (RGR)

Classificagao Acustica

Limite de exposicado Lden | Limite de exposicdo Ln

Zona Mista — a area definida em plano municipal de ordenamento do
territério, cuja ocupagédo seja afeta a outros usos, existentes ou
previstos, para além dos referidos na definicdo de zona sensivel.

65 dB(A)

55 dB(A)

Zonas Sensivel — area definida em plano municipal de ordenamento
do territério como vocacionada para uso habitacional, ou para
escolas, hospitais ou similares, ou espacos de lazer, existentes ou
previstos, podendo conter pequenas unidades de comércio e de
servigos destinadas a servir a populagéo local, tais como cafés e
outros estabelecimentos de restauragdo, papelarias e outros
estabelecimentos de comércio tradicional, sem funcionamento no
periodo noturno.

55 dB(A)

45 dB(A)

Zonas Sensiveis na envolvente de uma Grandes Infraestruturas de
Transporte (GIT)

65 dB(A)

55 dB(A)

Até a classificagdo das zonas sensiveis e mistas

63 dB(A)

53 dB(A)

Fonte: artigo 3° e artigo 11° do RGR (Decreto-Lei n.° 9/2007, de 17 de janeiro)

O projeto do Hospital Central da Madeira e os recetores sensiveis localizados na respetiva area de

potencial influéncia acustica localizam-se no concelho do Funchal.

De acordo com a informacgédo disponibilizada pelo respetivo Municipio e pela Diregdo-Geral do

Territorio, nos termos do disposto no artigo 6.° do RGR (delimitacédo e disciplina das zonas sensiveis

e das zonas mistas no &mbito do PDM) o concelho possui classificacdo acustica, aprovada no Plano

Diretor Municipal do Funchal (PDMF), aprovado em sesséo extraordinaria de Assembleia Municipal

de 26 de margo de 2018.

Conforme estabelecido no artigo 74° - Zonamento acustico, do Regulamento do PDMF:

“1. As zonas sensiveis, que correspondem a equipamentos de ensino e de saude,

com a respetiva envolvente, localizados no solo urbano estao identificadas e

delimitadas na planta de ordenamento
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2. As zonas mistas correspondem a totalidade do solo urbano, com exclusdo das
zonas sensiveis referidas no numero anterior, dos espacos de atividades econémicas

e das areas afetas a instalagbes portuarias.”

A conjugacéo do estabelecido no artigo 74° do PDMF e da Planta de Ordenamento I, verifica-se que
os recetores sensiveis localizados na area de potencial influéncia acustica do projeto do Hospital

Central da Madeira, estdo classificados como zona sensivel.

Na figura seguinte apresenta-se o extrato da Planta de Ordenamento /I, com o zonamento acustico.

Figura 4.8.1 — Extrato da Planta de Ordenamento |l — Zonamento Acustico (Fonte: PDM do Funchal, 2018)

Assim, no caso especifico os valores limite de exposi¢ao (alinea b) do nimero 1° do artigo 11°
do RGR) a verificar junto dos recetores sensiveis sdo: zona sensivel Ly, < 55 dB(A) e L, < 45
dB(A).
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Importa referir que sendo o Hospital um recetor sensivel, conforme estabelecido no artigo 3° do RGR,
dadas as carateristicas particulares de funcionamento do proprio equipamento de salde e das
infraestruturas complementares, nomeadamente os equipamentos ruidosos, o trafego rodoviario
associado e a emissdo sonora dos proprios utentes, constitui também uma atividade geradora de

ruido, podendo ser enquadrada no estabelecido para atividade ruidosa permanente.

Neste contexto, considera-se que a verificagdo da conformidade com os valores limite de exposigcao
(artigo 11° do RGR), no caso zona sensivel, depende do funcionamento da propria atividade do
Hospital, ou seja, julga-se adequado considerar que o cumprimento dos valores limites de exposi¢ao
junto do Hospital, deve ser verificado em termos de afetagédo pelo ruido ambiente das fontes ruidosas
envolventes (excluido o ruido particular do Hospital, que em determinados locais pode ultrapassar
pontualmente os valores limite de exposi¢ao para zonas sensiveis, e que devera ser gerido pela

administragcéo, conforme as necessidades de sossego).

Para além dos valores limite de exposicao referidos anteriormente, o RGR prevé ainda limites de
exposicdo para as atividades ruidosas permanentes (que ndo infraestruturas de transporte) e

atividades ruidosas temporarias.

Uma atividade ruidosa permanente corresponde (artigo 3° do RGR) a “uma atividade desenvolvida
com caracter permanente, ainda que sazonal, que produza ruido nocivo ou incomodativo para quem
habite ou permanegca em locais onde se fazem sentir os efeitos dessa fonte de ruido,

designadamente laboragéo de estabelecimentos industriais, comerciais e de servigos”.

As atividades ruidosas permanentes, para além do cumprimento do artigo 11°, de acordo com o artigo
13° do RGR, estdo ainda sujeitas ao cumprimento do Critério de Incomodidade junto dos recetores

sensiveis existentes na proximidade:
= Periodo diurno: Ls (Com a atividade) — LAeq (Sem a atividade) <5 + D;
= Periodo do entardecer: L, (Com a atividade) — Laeq (Sem a atividade) < 4 + D;

= Periodo noturno: La (Com a atividade) — Laeq (Sem a atividade) < 3 + D;

= sendo D o valor determinado em fungéo da relagéo percentual entre a duragdo acumulada de
ocorréncia do ruido particular e a duracgao total do periodo de referéncia (Anexo 1 do Decreto-
Lei n.° 9/2007).

Segundo o ponto 5 do artigo 13° este critério de incomodidade n&o se aplica, em qualquer dos
periodos de referéncia, para um valor do indicador Laeq do ruido ambiente no exterior igual ou inferior
a 45 dB(A).
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Uma atividade ruidosa temporaria corresponde (artigo 3° do RGR) “a atividade que, ndo constituindo
um ato isolado, tenha caracter ndo permanente e que produza ruido nocivo ou incomodativo para
quem habite ou permaneg¢a em locais onde se fazem sentir os efeitos dessa fonte de ruido tais como
obras de construgao civil, competicbes desportivas, espetaculos, festas ou outros divertimentos,

feiras e mercados”.

O exercicio de atividades ruidosas temporarias, tais como obras, & proibido na proximidade de (artigo
14° do RGR):

a) Edificios de habitacdo, aos sabados, domingos e feriados e nos dias uteis entre as 20 e as 8

horas;
b) Escolas, durante o respetivo horario de funcionamento;
c) Hospitais ou estabelecimentos similares.”

Segundo o n.° 1 do artigo 15° do RGR (Decreto-Lei n.° 92007, de 17 de janeiro, com as alteragdes
introduzidas pelo Decreto-Lei n.° 278/2007, de 1 de agosto), o exercicio de atividades ruidosas
temporarias pode ser autorizado, em casos excecionais e devidamente justificados, mediante
emisséo de Licenga Especial de Ruido (LER) pelo respetivo municipio, que fixa as condigbes de

exercicio da atividade.

A licenga especial de ruido, quando emitida por um periodo superior a um més, fica condicionada ao
respeito do valor limite do indicador Laeq do ruido ambiente exterior de 60 dB(A) no periodo do

entardecer e de 55 dB(A) no periodo noturno, calculados para a posi¢do dos recetores sensiveis.

Assim, o do Hospital Central da Madeira, no dmbito do Regulamento Geral do Ruido (RGR),
conforme explicitado anteriormente, tém a verificar os limites legais estabelecidos nos seguintes

artigos do RGR, aprovado pelo Decreto-Lei 9/2007, de 17 de janeiro:

= Fase de construgéo ou desativagéo (Atividade Ruidosa Temporaria): artigos 14.° e 15.9;

= Fase de Exploragéo (Atividade Ruidosa Permanente): artigo 11.° e artigo 13.°.

4.8.3 — Caraterizacdo da Area de Potencial Influéncia Acustica

De forma a avaliar o ambiente sonoro na area de potencial influéncia do projeto foi efetuada a
caracterizacdo do ambiente sonoro nos trés periodos de referéncia [periodo diurno (7h-20h), do
entardecer (20h-23h) e noturno (23h-7h)] para os conjuntos de recetores existentes ou previstos, e
que se enquadram no estabelecido na alinea q) do Artigo 3.° do DL 9/2007, que define como “Recetor

sensivel” — todo o edificio habitacional, escolar, hospitalar, com utilizacdo humana.

HosPITAL CENTRAL DA MADEIRA 95
EIA-653-HMDR-VOL2_CAP4.8-RUIDO.00



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

A caracterizagcdo acustica experimental foi efetuada através de medigbes acusticas in situ, por
Laboratério de Acustica com acreditagdo IPAC-L0535, segundo a norma NP EN ISO/IEC 17025:2005,

pelo Instituto Portugués de Acreditagao.

Na realizagdo das medi¢gdes dos niveis sonoros foi seguido o descrito nas Normas NP ISO 1996,
Partes 1 e 2 (2011), e no Guia de Medi¢des de Ruido Ambiente, da Agéncia Portuguesa do Ambiente
(2011), sendo os resultados interpretados de acordo com os limites estabelecidos no Regulamento

Geral do Ruido, Decreto-Lei n.° 9/2007, em vigor desde fevereiro de 2007.

A ocupacgao e uso do solo na envolvente do projeto do Hospital Central da Madeira é caraterizada por
habitacdes unifamiliares dispersas, até 2 pisos de altura, inseridas em pomares de bananeiras. Com
0 objetivo caracterizar o ambiente sonoro junto dos recetores sensiveis potencialmente mais afetados

pelo projeto, foram avaliados 4 pontos de medigdo de ruido que se localizam na figura seguinte.

Figura 4.8.2 — Localizagéo dos pontos de medigéo de ruido
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Os resultados obtidos nas medigdes realizadas nos dias 24 a 26 de setembro de 2019 e a descrigcao
dos recetores sensiveis existentes, apresentam-se em seguida. De referir que a compatibilidade do
ambiente sonoro atual e decorrente com o uso sensivel proposto, dando cumprimento ao
estabelecido no artigo 12° do RGR, foi avaliada no ambito do respetivo Projeto Condicionamento

Acustico.

e Ponto 1 — Habitagoes a sul (coordenadas WGS84: 32°38'58.84"N; 16°57'21.59"W):

Habitacbes unifamiliares até 2 pisos de altura, em meio semiurbano, localizadas a aproximadamente
100 metros do edificio hospitalar e do acesso rodoviario principal. A ocupagao e uso do solo
envolvente das habitagdes € caraterizado por atividades comerciais junto a rodovia VR1 e por

campos agricolas (bananais).

Fontes de ruido significativas: Trafego rodoviario da VR1 e do Caminho das Quebradas, natureza

(aerodinamica vegetal).
Classificagdo Acustica: Zona Sensivel [L4en < 55 dB(A) e L, <45 dB(A)].

Niveis Sonoros: Ly = 55 dB(A); L = 52 dB(A); Ln = 48 dB(A); Lgen = 56 dB(A).

Fotografia 4.8.1 — Localizagdo e apontamento fotografico do Ponto 1 e dos recetores sensiveis
e Ponto 2 — Habitagdes a este (coordenadas WGS84: 32°38'59.24"N; 16°57'10.15"W):

Habitagbes unifamiliares até 2 pisos de altura, em meio semiurbano, localizadas a aproximadamente
100 metros do edificio hospitalar e a 60 metros do acesso as urgéncias. A ocupacgao e uso do solo

envolvente é caraterizada por habitagdes dispersas inseridas em bananais.

Fontes de ruido significativas: Trafego rodoviario da VR1 relativamente distante, trafego local

esporadico e natureza (aerodindmica vegetal).
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Classificagdo Acustica: Zona Sensivel [Lge, < 55 dB(A) e L,, < 45 dB(A)].

Niveis Sonoros: L; = 48 dB(A); Le = 46 dB(A); Ln = 44 dB(A); Lgen = 51 dB(A).

Fotografia 4.8.2 — Localizagdo e apontamento fotografico do Ponto 2 e dos recetores sensiveis
e Ponto 3 — Habitagbes a oeste (coordenadas WGS84: 32°39'5.10"N; 16°57'22.86"W):

Habitagdes unifamiliares até 2 pisos de altura, em meio semiurbano, localizadas de forma
relativamente dispersa ao longo da Estrada de Santa Rita, localizadas a aproximadamente 70 metros
do edificio hospitalar e a 20 metros do acesso rodoviario principal. A ocupagédo e uso do solo
envolvente das habitacdes é caraterizado por atividades comerciais e por campos agricolas

(bananais).

Fontes de ruido significativas: Trafego rodoviario na Estrada de Santa Rita, natureza

(aerodindmica vegetal).
Classificagdo Acustica: Zona Sensivel [Lg, < 55 dB(A) e L, < 45 dB(A)].

Niveis Sonoros: Ly = 66 dB(A); Ls = 63 dB(A); L, = 56 dB(A); Lgen = 66 dB(A).
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Fotografia 4.8.3 — Localizagdo e apontamento fotografico do Ponto 3 e dos recetores sensiveis
e Ponto 4 — Habitagdes a norte (coordenadas WGS84: 32°39'10.86"N; 16°57'9.07"W):

Habitagdes unifamiliares até 2 pisos de altura, em meio semiurbano, localizadas a aproximadamente

120 metros do edificio hospitalar.

A ocupacao e uso do solo envolvente das habitagdes é caraterizado por atividades comerciais junto a
rodovia VR1 e por campos agricolas (bananais).

Fontes de ruido significativas: Trafego rodoviario da VR1 e do Caminho das Quebradas, natureza

(fonagéo animal e aerodindmica vegetal).
Classificagdo Acustica: Zona Sensivel [Lge, < 55 dB(A) e L,, < 45 dB(A)].

Niveis Sonoros: Ly = 51 dB(A); Ls = 46 dB(A); L, = 44 dB(A); Leen = 52 dB(A).

Fotografia 4.8.4 — Localizag&o e apontamento fotogréafico do Ponto 4 e dos recetores sensiveis

O zonamento acustico estabelecido do PDM do Funchal, que classifica o perimetro do projeto do

Hospital e a sua imediata envolvente como zona sensivel, teve por objetivo condicionar o
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desenvolvimento acustico local, de forma a proporcionar melhor qualidade do ambiente sonoro para o
Hospital (projeto em avaliagdo). No entanto, verifica-se que a classificagdo foi efetuada de forma
ampla, contemplando inclusivamente as rodovias existentes (com maior expressédo a VR1 e a Estrada
de Santa Rita) e os espagos comerciais e industriais existentes, pelo que a verificagdo da
conformidade, julga-se adequado que deva ser verificada apenas junto dos recetores sensiveis

existentes.

Assim, de acordo com os resultados obtidos nas medi¢gées experimentais, o ambiente sonoro junto
dos recetores sensiveis existentes na area de potencial influéncia acustica do projeto, caracterizados
pelo ponto de medigdo Ponto 2, e Ponto 4 cumprem os limites legais aplicaveis a zona sensivel
(artigo 11.° do RGR), no entanto o Ponto 1 e o Ponto 3 (localizados na envolvente das principais
rodovias) ultrapassam os respetivos limites, devido essencialmente ao trafego respetivamente da
VR1 e do Caminho das Quebradas e da Estrada de Santa Rita.

Assim, tendo em conta a seguinte hipétese de qualificagdo do ambiente sonoro:

= Pouco perturbado: Ly, < 55 dB(A);
= Moderadamente perturbado: 55 dB(A) < Lgen < 65 dB(A);
= Muito perturbado: Lge, > 65 dB(A).

Verifica-se que 0 ambiente sonoro junto dos recetores sensiveis potencialmente mais afetados pelo
ruido particular do projeto varia entre 0 moderadamente e o muito perturbado, em fungéo da distancia

as principais rodovias VR1 e do Caminho das Quebradas e da Estrada de Santa Rita.
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4.9 — QUALIDADE DO AR

4.9.1 — Metodologia

A metodologia adotada para a caracterizagao da situagao atual da qualidade do ar compreendeu os

seguintes passos:

= Identificacdo das areas potencialmente sensiveis a poluicdo atmosférica, através da analise

da fotografia aérea, cartografia e levantamentos de campo;

= |dentificagdo e caracterizagdo das principais fontes poluentes, determinantes para a

qualidade do ar na area de estudo;

= Avaliagdo da qualidade do ar da regido com base nas medi¢des das concentragbes de
poluentes disponibilizadas na Base de Dados Online sobre Qualidade do Ar (QualAr),

fornecida pela Agéncia Portuguesa do Ambiente (APA).

4.9.2 — Areas Sensiveis a Poluigdo Atmosférica

A identificacdo das areas sensiveis a poluigdo teve por base o tipo de emissbes atmosféricas
esperadas e os seus potenciais impactes negativos na qualidade do ar, tendo-se considerado as
areas com ocupacdo maioritariamente humana (aglomerados urbanos e edificios de habitacédo
dispersos ou isolados) e as areas ambientalmente sensiveis (areas florestais, ecossistemas naturais
e outras areas sensiveis), tal como vem referido no Decreto-Lei n.° 102/2010, de 23 de setembro

(alterado pelo Decreto-Lei n® 43/2015, de 27 de margo).

A area de implantagdo do Projeto situa-se a oeste do centro do Funchal, na freguesia de Séo

Martinho, numa zona periurbana com edificacao relativamente pouco concentrada.

A figura seguinte representa (a branco) os principais aglomerados urbanos com recetores sensiveis

identificados na envolvente a area de implantagéo do Projeto (a amarelo), num buffer de 500m.

HosPITAL CENTRAL DA MADEIRA 101
EIA-653-HMDR-VOL2_CAP4.9-QUALAR.00



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

Fonte: Google Satellite;
Figura 4.9.1 — Localizac&o dos recetores sensiveis (aglomerados urbanos) na envolvente da area de

implantacdo do Projeto

Como é possivel constatar da figura anterior, a presencga urbana & muito forte na drea envolvente a
de implantagdo do Projeto, sendo constituida quer por espagos habitacionais, quer por espagos
comerciais e de servigos. Estes espagos sdo mais densos imediatamente a poente e sul da area de
implantagdo, bem como na zona de Quebradas a norte, proximo da grande zona comercial do

Madeira Shopping.

4.9.3 — Fontes Poluentes
A qualidade do ar na érea do projeto é influenciada por fontes fixas e méveis.

No que se refere as fontes fixas, de acordo com o Registo Europeu de Emissbes e Transferéncia de
Poluentes (E-PRTR), as unidades abrangidas pelo regime PCIP (Prevencéo e Controlo Integrado da
Poluigdo) que se situam na regido e podem eventualmente influenciar a qualidade do ar, consistem

em algumas unidades industriais, nomeadamente para produgéo de energia elétrica (Central Térmica
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da Vitéria e Atlantic Islands Electricity, com emissées de NOx/NO, SOx/SO, e CO,), a Estacdo de
Tratamento de Residuos Sdlidos (ETRS) da Meia Serra que inclui a Instalagdo de Incineragédo de
Residuos Sélidos Urbanos (IIRSU) (PCDD’s e PCDF'’s (dioxinas e furanos)) e a avicultura Aviatlantico
(NHg).

Na figura seguinte apresenta-se a localizagdo esquematica das referidas unidades na regido onde se

insere o projeto.

Figura 4.9.2 — Principais fontes poluentes na regido onde se localiza a area de estudo

4.9.4 — Avaliacao da Qualidade do Ar

A avaliagdo da qualidade do ar foi efetuada pela comparagdo dos dados obtidos na estacido de
monitorizacdo de Sdo Gongalo (estacdo mais proxima da area de estudo), pertencente & Rede de
Qualidade do Ar da Regido Auténoma da Madeira, com os valores limite definidos na legislagéo
nacional em vigor e pela aplicacdo de um indice de qualidade do ar. Os dados desta estagao estdo
disponiveis na base de dados on-line sobre qualidade do ar (QualAr), da responsabilidade da Agéncia
Portuguesa do Ambiente, IP (APA).

A estacdo de Sdo Gongalo (6005) € uma estacdo de fundo urbana, localizada no concelho do

Funchal freguesia de Sado Gongalo.
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Quadro 4.9.1 — Principais carateristicas e localizagao da estagdo de Sdo Gongalo

07/07/2003
Urbana
Fundo
Funchal

Sao Gongalo
Funchal
3612832
324080
32°38'59”
-16°55'06"

Rede de Qualidade do Ar da Regido
Autonoma da Madeira

NO, NOz, NOx, PM2,5, PM10 SOZ e 03

Fonte: QualAr, 2017

A avaliagdo da qualidade do ar nesta estac&o teve em conta a metodologia do indice de Qualidade do
Ar (IQar), aplicado pela APA. O |Qar de uma determinada area resulta da média aritmética calculada
para cada um dos poluentes medidos em todas as estagdes da rede dessa area (CO, NO,, SO,, Os e
PMyo). Os valores determinados sdo comparados com as gamas de concentragbes associadas a uma
escala de cores, sendo o(s) poluente(s) com a concentragdo mais elevada responsaveis pelo indice.
O grau de degradagado da qualidade do ar estara assim dependente da pior classificagdo verificada
entre os diferentes poluentes considerados, pelo que, o IQar sera definido a partir do pior dos

qualificativos entre os poluentes considerados.

Nos quadros seguintes apresentam-se o0s resultados obtidos para os poluentes monitorizados

respeitantes ao ano de 2017 e a analise da conformidade com a legislagdo em vigor:

Quadro 4.9.2 — Verificagédo dos limites legais da concentragdo de poluentes na estagdo de Sdo Gongalo (2017)

50 ug/m®
PM;, (média diaria) 15,5 104,5 35 15
350 pg/m®
Diéxido de (médiaphgoréria) 1,7 32,8 24 0
Enxofre 125 uaim’
(80,) <o Mg'm 17 9,0 3 0
(média diaria)
Limiar de alerta a populagéo: 240
ug/m® (média horaria)® 55,0 106,7 0
Limiar de informagéao a populacao:
0Ozono (0;) 180 pg/m® (média horaria)® 55,0 106,7 - 0
120 pg/m®
(média octo-horaria)® 550 102,7 25 0

a) As médias de base octo-horaria (8 horas) séo calculadas a partir dos dados horarios. O primeiro periodo de calculo para um determinado dia
sera o periodo decorrido entre as 17h00 do dia anterior e a 01h00 desse dia. O ultimo periodo de célculo sera o periodo entre as 16h00 de um
determinado dia e as 24h00 desse mesmo dia. Para o célculo de uma média octo-horaria sdo necessarios, pelo menos, 75% de valores horarios,
isto é, 6 horas.

Fonte: QualAr, 2019
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Pelos resultados apresentados no quadro anterior verifica-se que ao longo de 2017 os limites da
concentracdo particulas inalaveis em suspensdo (PMy,) foram excedidos 15 vezes, nao

ultrapassando as excedéncias permitidas por lei.

No caso do dioxido de enxofre (SO,) e ozono (O3) ndo ocorreram excedéncias dos limites. Esta
situagdo revela que durante o ano 2017 a qualidade do ar apresentou, em termos gerais, as

condigdes normais para a protegdo da saude humana.

Na figura seguinte apresenta-se o histérico diario do 1Qar para 2017 na zona do Funchal:

Histdrico Anual
2017
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Fonte: QualAr, 2019

Figura 4.9.3 — — Resumo do IQar no Funchal

Pela interpretagédo da figura acima apresentada verifica-se que o indice “Bom” foi o que ocorreu com
maior frequéncia (70,14%), seguido do indice “Muito Bom” (10,96%) e do indice “Médio” (5,2%),

verificando-se apenas 18 dias com indice “Fraco” (4,93%) e apenas um dia de indice “Mau” (0,27%)

Em sintese, a avaliagdo quantitativa da qualidade do ar indica que, durante longos periodos do ano a
qualidade do ar apresentou-se geralmente boa, sendo muito raras as situagdes em que o ar foi

considerado de fraca qualidade
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4.10 — SISTEMAS EcoLOGICOS

4.10.1 — Localizagdo e Limites da Area de Estudo

O Projeto em estudo situa-se na llha da Madeira, concelho do Funchal. Na figura seguinte assinala-se

o local proposto para a instalagido do Novo Hospital Central da Madeira sobre um ortofotomapa.

Figura 4.10.1 — Localizag&o proposta para o novo Hospital Central da Madeira

4.10.1.1 — Areas Classificadas

Conforme referido no Capitulo 3.1.2, a area de estudo nZo esta inserida dentro de qualquer Area
Classificada, nomeadamente: Zonas de Protegdo Especial para Aves (ZPE); Sitios de Importancia

Comunitaria (SIC) e Areas Protegidas (Parques Naturais; Reservas; etc.).

A area de estudo situa-se a pouco mais de 3 km do limite da Zona de Transicdo do Parque Natural da
Madeira e a cerca de 7 km da ZPE PTZPE0041 “Macico Montanhoso Oriental” (Resolugdo do
Governo Regional n° 14080/2000) e do Sitio PTMADO0002 “Macigo Montanhoso Central”.
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4.10.2 — Métodos

4.10.2.1 — Flora e Vegetacgao

Na delimitagcdo da area de estudo sobre a qual incide a caracterizagao a realizar considera-se a area

a ocupar pelas instalagdes do Novo Hospital do Funchal e pelos novos acessos.

Para a caracterizacdo do ambiente afetado foi feita uma visita a area de estudo apoiada por base

fotografia aérea.

A area de estudo foi prospetada para detegdo de espécies protegidas e de Habitats da Rede Natura
2000 (sensu Diretiva 92/43/CEE) ai existentes, assim como de outras comunidades vegetais com
interesse para conservagdo. Recolheu-se informagao acerca da composicdo floristica das

comunidades vegetais ocorrentes, para posterior caracterizagao.

Os espécimes observados foram identificados no local ou posteriormente, em gabinete, recorrendo a
bibliografia especializada. Os critérios taxonémicos e nomenclaturais seguidos foram os de “Checklist
da Flora de Portugal” (Sequeira et al. (coord.), 2011. http://www3.uma.pt/alfa/checklist_flora_pt.html).
A nomenclatura sintaxonémica seguida foi a de “Vascular plant communities of Spain and Portugal.
Addenda to the Syntaxonomical checklist of 2001” (Rivas-Martinez et al., 2002). Os critérios de
identificacdo dos Habitats sdo os de “Plano Sectorial da Rede Natura 2000 — Fichas de

caracterizagcéo dos Habitats Naturais” (ALFA — Associagéo Lusitana de Fitossociologia, 2006).

4.10.2.2 - Fauna

A fauna da ilha da Madeira inclui um numero relativamente reduzido de espécies de vertebrados
terrestres, sendo de destacar a existéncia de diversos endemismos. Nas areas urbanas e suburbanas
a diversidade é ainda mais reduzida, ndo suportando estas areas comunidades de espécies

endémicas.

A caracterizagado da area de estudo foi efetuada com base na bibliografia disponivel em publicagdes
especializadas (Cabral et al. 2006, Equipa Atlas, 2008, Loureiro et al. 2008 e Mathias, et al. 1999), na
informacao recolhida durante uma visita ao local efetuada em Setembro de 2018 e no conhecimento
do terreno que resulta de diversas visitas a regido Autbnoma da Madeira, efetuadas no dmbito de

outros projetos.

A importancia em termos de conservagao da area de afetacio foi avaliada com base nesta lista e

considerando:
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= O estatuto de conservagao das diferentes espécies de acordo com o Livro Vermelho dos
Vertebrados de Portugal (Cabral et al. 2005);

= Os DL 140/99 de 24 de Abril e DL 49/2005 de 24 de Fevereiro, anexos B-ll e B-IV, que
transpdem a Diretiva Habitats (92/43/CEE), de 21 de Maio de 1992. Esta diretiva define que
para a conservagao das espécies de interesse comunitario constantes no anexo Il devem ser
designadas Zonas Especiais de Conservagdo (ZEC’s) e para as constantes no anexo IV é

necessaria uma protecao rigorosa na sua area de reparticao natural;

= Os DL 140/99 de 24 de Abril e DL 49/2005 de 24 de Fevereiro, que transpéem igualmente a
Diretiva Aves (Directiva 79/409/CEE) de 2 de Abril de 1979, com a redagao dada pelo DL
49/2005 de 24 de Fevereiro — Anexo I. As espécies mencionadas no Anexo | devem ser objeto
de medidas de conservagao especial respeitantes ao seu habitat, de modo a garantir a sua

sobrevivéncia e a sua reprodug¢ao na sua area de distribuigcao.

As espécies que estao incluidas no anexo | da diretiva Aves, nos anexos Il e IV da diretiva Habitats
ou que em Portugal tém um estatuto de VU — Vulneravel, EN — Em Perigo, CR — Criticamente em
Perigo, RE — Regionalmente Extinto, sdo consideradas como tendo um estatuto de conservagao

desfavoravel.

4.10.3 — Resultados

4.10.3.1 — Flora e Vegetagao

e Enquadramento

A area de estudo localiza-se na Provincia Madeirense (Regido Mediterranica, Sub-regido Canaria)
(Rivas-Martinez et al., 2002).

Em termos bioclimaticos, situa-se numa area de macrobioclima Mediterranico, de termotipo
Inframediterranico superior, na transigdo entre os ombrotipos Seco superior e Subhumido inferior
(Mesquita et al., 2004).

A vegetacdo zonal é a vegetagdo que se desenvolve naturalmente em cada local e que n&o é
condicionada por fatores locais, estando estreitamente relacionada apenas com o clima regional. A
area de estudo esta numa zona de transigéo, pelo que corresponde a duas séries distintas: Mayteno
umbellatae-Oleo maderensis Sigmetum (nos locais mais frescos) e Helichryso melaleuci-Sideroxylo

marmulanae Sigmetum. Estas séries caracterizam-se do seguinte modo (Capelo et al., 2004):

= Mayteno umbellatae-Oleo maderensis Sigmetum: é constituida por mosaicos de vegetacéo
formados pelos seguintes elementos: micro-bosques ou matagais infra-florestais dominados

por arbustos paleomediterranicos esclerdfilos, xerofiticos e termdfilos como Olea maderensis
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(Mayteno umbellatae-Oleetum maderensis); matos de figueira-do-inferno (Euphorbietum
piscatoriae) em solos medianamente profundos menos erodidos e solos agricolas
abandonados; em solos incipientes e afloramentos rochosos tende a ocorrer maioritariamente
uma mato dominado por Genista tenera e Carlina salicifolia (Artemisio argenteae-Genistetum
tenerae); um arrelvado de gramineas andropogoéneas profundamente enraizadas (Cenchro
ciliaris-Hyparrhenietum sinaicae); arrelvados anuais correspondentes sub-nitréfilos e
dominados por Brachypodium distachyon (Galactito tomentosae-Brachypodietum distachyae);
comunidades rupicolas Sedo nudi-Aeonietum glutinosi. O uso do territério dominante na area
desta série corresponde sobretudo a culturas horticolas em socalcos, bananais e a area de

expansao urbana.

= Helichryso melaleuci-Sideroxylo marmulanae Sigmetum: série formada por mosaicos das
seguintes tipologias: micro-bosque arborescente meso-xerofitico dominado por Sideroxylum
marmulano, Maytenus umbellata, Globularia salicina e, por vezes, Juniperus turbinata c.f.
subsp. canariensis — (Helichryso melaleuci-Sideroxyletum marmulanae); a etapa de
substituicdo mais frequente é o mato Euphorbietum piscatoriae; arrelvados vivazes Dactylo
hylodis-Hyparrhenietum sinaicae; arrelvado anual enquadravel na tipologia Campanulo erini-

Wahlenbergietum lobelioidis.

A localizagéo prevista para o Novo Hospital Central da Madeira corresponde a uma area peri-urbana
dominada por pequenas parcelas agricolas, sobretudo de bananal, frequentemente associadas a
habitagao unifamiliar, como é tradicional na encosta Sul da ilha da Madeira, em particular nas

imediagbes das povoagoes.

e Flora

A Diretiva n.° 92/43/CEE, também conhecida por “Diretiva Habitats”, constitui aquele que é
considerado o principal instrumento legal de protecado e conservagao dos habitats naturais da flora
selvagem nao abrangidos por Areas de Paisagem Protegida ou Parques Nacionais ou Naturais. Este
instrumento tem por objetivo garantir a conservagédo da biodiversidade das espécies autoctones da
flora e fauna e respetivos habitats, atendendo prioritariamente as mais ameagadas e tomando em
consideragdo as exigéncias economicas, sociais, culturais e regionais, numa perspetiva de
desenvolvimento sustentavel (D.L. n.° 226/97). Portugal fez a transposi¢ao da Diretiva Habitats para a
ordem juridica interna mediante o Decreto-Lei n.° 226/97, de 27 de Agosto. Este foi revogado pelo
Decreto-Lei n.° 140/99, de 24 de Abril, alterado pela Declaragdo de Retificagao n.° 10-AH/99, de 31
de Maio, e pelo Decreto-Lei n.° 49/2005, de 24 de Fevereiro.

O anexo B-Il do Decreto-Lei n°® 140/99 (alterado) as espécies consideradas de interesse comunitario

(descriminando as que sdo consideradas prioritarias); o anexo B-IV lista as espécies de interesse
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comunitario que exigem uma protecao rigorosa; e o anexo B-V as espécies de interesse comunitario

cuja captura ou colheita na Natureza e exploragdo podem ser objeto de medidas de gestao.

No que respeita a flora, o trabalho de campo realizado foi direcionado para a prospecgéo das espécies
constantes nestes anexos, assim como de outras espécies reconhecidamente raras e com interesse
para conservagdo, mas sem estatuto legal de protegcdo. Nao foi observada a presenca de qualquer
destas espécies. A sua auséncia nao é de estranhar, uma vez que toda a area de estudo € desde ha
muito sujeita a forte agdo antropica, que se traduz numa grande alteracdo do meio e consequente

degradagéo das comunidades vegetais.

Por outro lado, foram encontradas plantas de varias espécies classificadas como invasoras no
Decreto-Lei 92/2019, de 10 de julho: Brachiaria mutica, Arundo donax, Solanum mauritianum, Bidens
pilosa, Conyza bonariensis, Ricinus communis, Amaranthus cf. hybridus, Datura stramonium e
Ageratina adenophora. Estes taxones ocupam grande parte da area ndo impermeabilizada nem
cultivada atualmente, pelo que a flora autéctone é praticamente inexistente. Observou-se unicamente
a presenga de algumas plantas nativas ruderais, tais como Pteridium aquilinum, Achyranthes sicula,

Lactuca serriola, Avena sterilis, Parietaria judaica e Convolvulus arvensis.

e Vegetagao e Habitats

No anexo B-l1 do Decreto-Lei n.° 140/99 (alterado) constam os Habitats que merecem protecéo
especial. Nenhuma das formacdes vegetais observadas na area de estudo apresenta interesse para

conservagao ou corresponde a uma tipologia incluida no referido anexo.

As tipologias de vegetacédo encontradas correspondem a culturas agricolas, sobretudo a bananal, e a
terrenos agricolas abandonados, colonizados por comunidades ruderais ou por formagdes

pauciespecificas de espécies exéticas invasoras.

Em sintese, a area analisada n&o inclui qualquer formagao vegetal com interesse para conservagéao.

4.10.3.2 - Fauna

¢ Mamiferos

Na ilha da Madeira, com excegao dos quirdpteros, nao existem espécies nativas de mamiferos

terrestres. Deste modo, consideraram-se aqui apenas as espécies de morcegos.

Das 3 espécies de quirépteros que ocorrem na Madeira apenas duas deverdao ocorrer na area de
estudo; Morcego da Madeira Pipistrellus madeirensis, que frequenta as zonas urbanas e o morcego-

orelhudo-cinzento Plecotus austriacus que ocorre sobretudo em zonas agricolas. A terceira espécie, o
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morcego arboricola da Madeira Nyctalus leisleri ocorre sobretudo em areas florestais dominadas por

folhosas, ausentes da area de implantacédo deste empreendimento.

O morcego da Madeira é endémico da Macaronésia, esta classificado no Livro Vermelho dos
Vertebrados de Portugal (Cabral et al. 2006) como “Criticamente Ameacada”. A sua biologia é ainda
mal conhecida, sabendo-se que os seus abrigos se localizam em edificios, fendas de rochas e
arvores. Caga incestos de reduzidas dimensdes em areas urbanas e rurais, podendo por isso ocorrer

também na area de implantacdo do Hospital Central da Madeira.

Dadas as caracteristicas da area de estudo, onde domina uma forte antropizagdo da paisagem, bem
como a reduzida dimenséo da area de implantagao do projeto, a populagédo desta espécie que podera

aqui ocorrer sera sempre de reduzida dimensao.

e Aves
Como referido acima a area de implantagdo deste empreendimento caracteriza-se pela ocupagéo

agricola, dominada pela produgéo de banana, e pelo povoamento urbano disperso.

Neste quadro, as espécies caracteristicas da floresta nativa, a Laurissilva, e das zonas mais
acidentadas, nomeadamente as aves marinhas que nidificam no interior da ilha da Madeira, ndo tém

aqui habitat favoravel a sua nidificagao.

Para além das espécies caracteristicamente urbanas poderdo ocorrer na area de estudo algumas

espécies associadas a orla maritima, que atravessarao a area de estudo nas suas deslocacgoes.

No quadro seguinte listam-se as espécies de aves cuja ocorréncia na area de estudo & provavel ou

foi confirmada.

Quadro 4.10.1 — Espécies de aves observadas e de ocorréncia potencial na area de estudo

Espécie Estatuto de
Conservagao
o Notas
Nome cientifico Nome comum (Cabral et al.
2006)
Presente na area de estudo onde se devera
Falco tinnunculus Francelho LC reproduzir. Foi observada uma familia com crias
voadoras.
Larus michahelis Gaivota-de-patas- LC ngera ocorrer na area de estudo apenas em
amarelas transito.
Aous unicolor Andorinhdo-da-serra LC Presente na area de estudo. Devera usar a zona
P apenas como local de alimentagao.
; ; . Presente na area de estudo onde se podera
Motacilla cinerea Lavandeira LC reproduzir.
Erithacus rubecula Papinho LC Devera reproduzir-se na area de estudo mas nao foi
observada.
Presente na area de estudo onde se podera
Turdus merula Melro-preto LC reproduzir.
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Quadro 4.10.1 — Espécies de aves observadas e de ocorréncia potencial na area de estudo

. - . Devera reproduzir-se na area de estudo mas nao foi
Sylvia atricapilla Toutinegra LC observada.
. . . Espécie exética introduzida. Presente na area de
Estrilda astrild Bico-de-lacre estudo onde se devera reproduzir.
Serinus canaria Candrio-da-terra LC Presente-na area de estudo onde se podera
reproduzir.

Estatuto de conservagédo na Madeira: LC — Pouco Preocupante
Nenhuma destas espécies tem estatuto de ameaga na Regido Autbnoma da Madeira. Trata-se

essencialmente de espécies relativamente bem distribuidas e caracteristicas de areas humanizadas.

e Répteis e Anfibios

A Unica espécie de réptil nativa da llha da Madeira, a Lagartixa da Madeira (Lacerta dugesii), ocorre
na area de estudo. Esta espécie € comum na Madeira, sendo particularmente frequente na zona do
Funchal, e esta classificada como Ndo Ameacada no Livro Vermelho dos Vertebrados de Portugal
(Cabral et al. 2006).
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4.11 — PATRIMONIO

4.11.1 - Introdugéao

O presente capitulo tem como objetivo o levantamento de informagéo patrimonial bibliografica sobre a

area de implantacao do novo Hospital Central da Madeira.

4.11.2 — Recolha Bibliografica

O levantamento da informagdo de cariz patrimonial e arqueoldgico incidiu sobre os seguintes

recursos:
= Portal do Arquedlogo: Sitios (Base de Dados Nacional de Sitios Arqueolégicos, doravante
designada Endove’/ico)1 da responsabilidade da Diregdo Geral do Patriménio Cultural (DGPC).

= Ulysses, sistema de informagdo do patriménio classificado/DGPC?da responsabilidade da
Diregao Geral do Patriménio Cultural (DGPC).

=  SIPA, Sistema de Informacg&o para o Patriménio Arquiteténico3da responsabilidade da Diregao
Geral do Patriménio Cultural (DGPC).

= Patriménio Geolégico de Portugal: Inventario de geossitios de relevancia nacional da

responsabilidade da Universidade do Minho*
. Googlemaps5

= Plano Diretor Municipal do Funchal, publicado pelo Aviso n.° 53/2018 do Jornal Oficial da
Regiao Autonoma da Madeira, 22 Série, n.° 53 de 05/04/2018

= Aprender Madeira: Dicionario Enciclopédico da Madeira da responsabilidade da Agéncia de

Promogéao da Cultura Atlantica (http://aprenderamadeira.net/, 02/10/2019)

= Funchal: PDM e Urbanismo (http://www.cm-funchal.pt/pt/apresenta%C3%A7%C3%A30-pdm-e-
urbanismo.html, 30/09/2019)

= Funchal: Servigos Municipais: Cultura (http://www.cm-funchal.pt/pt/servi%C3%A7os/cultura.html,
30/09/2019)

! hitp://arqueologia.igespar.pt/index.php?sid=sitios

2 http://www.patrimoniocultural.pt/pt/patrimonio/patrimonio-imovel/pesquisa-do-patrimonio/
® http://www.monumentos.pt/Site/APP_PagesUser/Default.aspx

* http://geossitios.progeo.pt/index.php

® https://maps.google.pt/
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Madeira Cultura: Patriménio Cultural da responsabilidade da Dire¢ao Regional da Cultura
(http://cultura.madeira-edu.pt/agendacultural/Patrimoacutenio/tabid/809/language/pt-
PT/Default.aspx, 30/09/2019)

Regido Autébnoma da Madeira, Governo Regional - Secretaria Regional do Turismo e Cultura,
Diregéo Regional da Cultura: Patriménio Cultural
(https://www.madeira.gov.pt/drc/Estrutura/Patrim%c3%b3nio/ctl/Read/mid/7705/Informacaold/4

7331/UnidadeOrganicald/36, 30/09/2019)

» Bibliografia publicada sobre a regido.

4.11.2.1 — Analise Toponimica

A analise dos topdnimos recenseados na CMP 1:25000 verificou a auséncia de toponimos com

potencial significado arqueoldgico na area de projeto do empreendimento em estudo.

4.11.3 — Breve Analise da Informagéao Disponivel

No decorrer do processo de Levantamento de Informagdo bibliografica foi inventariada 1 ocorréncia

patrimonial na area de enquadramento deste projeto.

Neste conjunto importa salientar que n&o existem ocorréncias patrimoniais com valor histérico e

cientifico na area de incidéncia do projeto.
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Figura 4.11.1 — Ocorréncias patrimoniais
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Quadro 4.11.1 — Lista de ocorréncias patrimoniais identificadas em toda a area de enquadramento histérico

. Conjunto A Séo . CMP
01 Marconi edificado - Contemporéaneo Funchal Martinho Datum Lisboa | 316730 | 3614028 1:25000
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4.12 — PAISAGEM

4.12.1 - Introdugéao

A paisagem, enquanto um sistema complexo e multifuncional, resulta numa dada percegao visual,
que surge com maior ou menor expresséo consoante a harmonia das suas diversas componentes. E
esta harmonia que confere a qualidade visual na apreensdo de uma determinada area. O futuro
Hospital, pela volumetria que imp&e no territério, é suficiente para alterar o ambiente visual atual da
area de implantagéo, pelo que a analise da paisagem se assume como um fator indispensavel na

avaliacdo dos impactes ambientais induzidos pela implementacao desta infraestrutura.

No presente capitulo apresenta-se a caracterizacdo paisagistica do ambiente afetado pelo projeto,
analisando a sua capacidade de resposta as alteragdes previstas, de modo a avaliar os impactes que
a implementagdo dos novos elementos terdo no seio da paisagem e determinar um conjunto de

medidas que permitam a sua minimizagao.

Para a caracterizagao visual da paisagem desenvolveu-se uma metodologia de analise com base
quer nas caracteristicas intrinsecas da paisagem, como a geologia, os solos, os recursos hidricos, a
fisiografia, entre outros, quer nas de caracter extrinseco, manifestadas nas formas de apropriagdo do
territério pelo Homem (ocupagéo atual do solo, modelo de povoamento, tipologia dos sistemas

culturais, entre outros).

Para a analise visual recorreu-se no presente estudo a uma metodologia baseada em parametros

como a qualidade e a absorcdo visual, no sentido de identificar a sensibilidade da paisagem a

introdugédo de um novo elemento no seu ambiente visual.

A qualidade visual esta relacionada com aspetos como: a grandeza, a ordem, a diversidade, a

raridade, a representatividade, entre outros, e deve ser considerada um recurso natural que nao é
inesgotavel nem se mantém inalteravel perante as atividades humanas, dai a necessidade de a
proteger. Foi estimada com base na avaliagdo do valor cénico associado ao relevo, a presenca de
linhas de agua, assim como as caracteristicas extrinsecas refletidas na ocupagéo e humanizagéo do

territorio.

A absorcdo visual corresponde a capacidade de o territério integrar ou dissimular um elemento

exogeno, mantendo o seu caracter e o seu valor cénico. Foi estimada com base na morfologia do
terreno, pela sua influéncia na amplitude visual (relevo), na ocupacédo do solo, pela sua capacidade
de se assumir como um obstaculo ao alcance visual, e na frequéncia de potenciais observadores na

envolvente da area de intervencgao, o publico potencial da alteragao ocorrida.
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Por fim, a sensibilidade da paisagem reflete o grau de suscetibilidade a transformagao/degradacéo,

resultando do cruzamento entre a qualidade e a absorgéo visual, segundo a matriz que se segue.

Quadro 4.12.1 — Avaliacdo da sensibilidade da paisagem

Absorgao Visual Qualidade Visual
Reduzida Moderada Elevada
Elevada Reduzida Reduzida Moderada
Moderada Reduzida Moderada Elevada
Reduzida Moderada Elevada Elevada

4.12.2 — Caraterizagao da Situagao de Referéncia

A area de estudo considerada para a analise da paisagem situa-se na regido auténoma da Madeira,

no seu sector meridional, numa area a poente da cidade do Funchal.

Numa paisagem insular caracterizada por um relevo vigoroso e diversificado, promovido pela
constante alternancia entre cumeadas bem demarcadas e vales profundamente encaixados, a area
de estudo encontra-se numa area de orografia mais suave na proximidade do mar, integrada na

vertente sul do macigo montanhoso que assume uma orientagéo principal SE-NW.

Esta vertente, a semelhanga da encosta norte, apresenta-se na generalidade marcada por uma
sucessao de festos e talvegues pronunciados, paralelos entre si e perpendiculares a linha de costa,
mas manifestando uma morfologia nitidamente mais suave que as vertentes setentrionais. Apresenta
alguns cabegos proeminentes, que constituem relevos residuais, determinando uma elevada
oscilagdo, mas sem o contraste altimétrico que caracteriza a generalidade da ilha. Apenas o vale da

ribeira dos Socorridos, a poente, atinge essa notabilidade morfoldgica.

Figura 4.12.1 — Imagem tridimensional da vertente sul com indicacédo da area de intervencéo (Fonte: Google
Earth Pro)
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A area de estudo (buffer de 3000 m) apresenta uma amplitude altimétrica na ordem dos 650 metros,
apresentando as cotas mais baixas associadas a linha de costa, e as cotas mais elevadas na estrema
noroeste, na elevacdo denominada Rochas Altas, vertente oeste da ribeira dos Socorridos.
Identificam-se varios cumes mais proeminentes, evidenciando-se a norte o pico das Romeiras e dos
Barcelos, constituindo ainda contrafortes do macico montanhoso, e ja destacados deste, os picos do

Bucho, das Arrudas e da Ponta Cruz, a nascente, e o pico da Torre, a poente.

Os declives manifestam-se muito variaveis alternando entre pendentes muito acentuadas (maiores
que 30%) e zonas de morfologia ondulada a aplanada. A maior concentracdo de declives gravosos
ocorre nas vertentes da ribeira dos Socorridos, nos contrafortes do macico montanhoso e nos relevos

proeminentes nas zonas de morfologia mais suave.

No que se refere a area de intervengao, verifica-se que esta corresponde a uma encosta com
orientagao predominante a sudoeste, apresentando uma amplitude altimétrica de cerca de 90 metros.
O ponto mais alto, 239 metros, é atingido no limite sudeste, e, por sua vez, a cota mais reduzida,

cerca de 150 metros, é atingida na extrema do quadrante sudoeste.

Os declives variam ao longo da area de estudo, manifestando-se mais acentuados na face nascente,
excedendo os 20%, e na extrema do quadrante sudoeste, alcangando pendentes na ordem dos 30%.
Na zona central as pendentes apresentam-se nitidamente mais suaves, variando sobretudo entre os
6 e 0s 12%.

Estas consideragdes estao patentes nas cartas de analise fisiografica apresentadas em seguida:
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Figura 4.12.1 — Carta de Hipsometria (escala aproximada 1: 50 000)
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Figura 4.12.2 — Carta de Declives (escala aproximada 1:50 000)

As caracteristicas fisiograficas mais favoraveis desta vertente tornam-na o local preferencial para a
fixagdo da populagao, encontrando-se a envolvente da area de estudo marcada pela maior presenca
humana, fungdo também da proximidade ao maior aglomerado populacional da ilha, a cidade do
Funchal. Identificam-se varios aglomerados e continuos habitacionais com densidade e dimensao
relevante, sobretudo na face nascente, verificando-se uma maior dispersdo ao rumar a poente, no

distanciamento a cidade.

Nestas areas de maior disseminagdo do povoamento a matriz persiste verde, sendo assegurada pela
presenga de areas agricolas e matos, estes ultimos revestindo sobretudo as areas de declives mais
acentuados. A norte, na aproximagdo ao maci¢o montanhoso (serras do Funchal e da Camara de
Lobos), os matos passam a partilhar a matriz com as manchas florestais, estas constituidas
sobretudo por acacia, eucalipto e pinheiro bravo, que vieram substituir a floresta autdctone, a

denominada Laurissilva Mediterranica.
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A éarea de intervengdo localiza-se na zona de maior dispersdo humana, integrada na unidade de
Paisagem Agro-Urbana definida no PDM do Funchal, manifestando uma ocupagéo agricola pontuada
de algum casario (habitagdes unifamiliares), na qual a cultura dominante é o bananal. Identificam-se
duas pequenas manchas florestais na zona central, essencialmente constituidas por espécies

ornamentais como a Araucaria spp.

Fotografia 4.12.1 — Territério muito humanizado mas apresentando uma matriz verde

De acordo com o recente PDM do Funchal existe no interior da area de intervengao uma linha de
agua com orientacdo nordeste-sudoeste, mas sem evidéncia relevante no terreno. A area de
intervencdo encontra-se fundamentalmente estruturada pelos muros de contengdo ao longo da
encosta e pela rede de acessos, que correspondem essencialmente a caminhos rurais, estruturados
pela Estrada de Santa Maria e pelo caminho das Quebradas, nos limites poente e sul,
respetivamente. Estas duas vias articulam com a Via Regional 1, com desenvolvimento a sul da area

intervencgao.

No que se refere a anadlise espacial, a area de estudo manifesta uma qualidade visual
tendencialmente moderada (ver Figura 4.12.3), fungdo da forte humanizagdo da paisagem,
diminuindo a sua diversidade e especificidade, mas sem a presenga de elementos dissonantes e
prevalecendo uma matriz verde, respeitando as estruturas naturais da paisagem e enquadrando e

dissimulando o povoamento disperso.

A extrema do quadrante noroeste, assim como as vertentes abruptas do vale da ribeira dos
Socorridos, apresentam um maior valor cénico (qualidade moderada a elevada), fungdo da menor
presenga humana e, sobretudo, do notavel vigor do relevo, caracteristica associada a identidade da
paisagem deste territdrio insular. Acrescem como pontos de valor cénico acrescido, a linha de costa e
os relevos residuais que pontuam a restante vertente de morfologia mais suave: picos Romeiras,

Barcelos, Bucho, Arrudas, Ponta da Cruz e da Torre.
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Importa referir que apenas o vale encaixado da ribeira dos Socorridos se assume como area de
elevado valor cénico, uma vez que as areas referidas anteriormente apresentam-se muito
transformadas, quer pela presenga humana, quer pela alteragdo do coberto vegetal original, pela

introdugao de espécies exadticas.

Identificam-se apenas duas areas de reduzida qualidade associadas a ocupacgao industrial nas

margens da linha de agua referida.

Relativamente a capacidade de absorcdo visual (ver Figura 4.12.4), constata-se que, embora se
assista a uma elevada e dispersa presenga humana, esta se apresenta globalmente moderada, uma
vez que a elevada frequéncia de visibilidades é atenuada pela morfologia ondulada do terreno, que

evita o prolongamento das bacias visuais dos observadores presentes na generalidade do territorio.

A presenca de uma linha de festo, a nascente, que se estende praticamente até a linha de costa,
demarcada pelos picos das Romeiras, dos Barcelos, do Bucho, das Arrudas e da Ponta Cruz, e a
presenca de outras zonas proeminentes mais isoladas, como o pico da Torre, determinam bacias
visuais relativamente circunscritas dos observadores nas suas imediagdes. Por sua vez, estas areas,
destacadas relativamente a envolvente, assim como as zonas mais altas das serras a montante, pela

maior exposigao visual que apresentam, assumem reduzida capacidade de absorgao visual.

Também a zona junto a costa apresenta reduzida absorg¢éo visual, fungdo da menor ondulagdo do
relevo, determinando a maior amplitude visual dos observadores ai localizados, bem como da maior

exposi¢cao aos observadores no territério mais elevado que se estende a norte.

Por fim, a sensibilidade visual manifesta-se dominada pela classe moderada (ver Figura 4.12.5),

fungdo da presenca de um territério com qualidade e capacidade de absorgdo visual também
globalmente moderadas. As areas mais sensiveis coincidem com as zonas mais expostas, faixa
costeira, picos proeminentes e area mais elevada no limite norte, e outras areas de elevado valor

cénico, das quais se evidencia o vale e vertentes abruptas da ribeira dos Socorridos.

A area de intervengao coincide com uma area de moderada sensibilidade, promovida pelo moderado
valor cénico da ocupagao dominante em presenca, culturas de subsisténcia e bananal, e da
moderada capacidade absorgdo visual do territério, determinada pela elevada frequéncia de

observadores numa area de morfologia ondulada.
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Figura 4.12.3 — Qualidade Visual da Paisagem
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Figura 4.12.4 — Absorgéo Visual da Paisagem
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Figura 4.12.5 — Sensibilidade Visual da Paisagem
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4.13 — ORDENAMENTO DO TERRITORIO E CONDICIONANTES

4.13.1 — Metodologia

A caracterizagdo da situagcdo atual no dominio do ordenamento do territorio efetuou-se tendo por

base uma abordagem metodoldgica, em duas vertentes distintas.

= Modelos de Desenvolvimento e de Ordenamento Territorial;
» Condicionantes ao Uso do Solo.

Na primeira vertente sao descritos e analisados os modelos de ordenamento do territério vigentes no
territério em estudo, com énfase nos Planos de nivel local. Tem por base uma analise documental,
incluindo no que se refere ao PDM, o levantamento de informagéo relativa as classes de solo urbano

e de solo rural constantes nas Plantas de Ordenamento do PDM do Funchal.

Na segunda, sdo descritas e analisadas as areas regulamentares, caracterizando-se as
condicionantes, serviddes administrativas e restricdes de utilidade publica identificadas na zona de
desenvolvimento do projeto. A caracterizagdo de cada uma destas serviddes e restricdes de utilidade
publica é efetuada de acordo com as suas especificidades e com o respetivo enquadramento
legislativo em vigor. Em cada caso, antes da correspondente caracterizagao, € sintetizado o texto que
institui cada uma das servidées/restricbes anteriormente apresentadas, bem como as questdes

metodoldgicas mais relevantes para a sua analise.

O desenvolvimento deste Fator Ambiental é efetuado a partir da informagédo obtida através da
cartografia e ortofotomapas, analises bibliograficas e documentais, contatos com Entidades, e
trabalho de campo.

4.13.2 - Instrumentos de Gestao Territorial (IGT)

4.13.2.1 - Instrumentos de Desenvolvimento Territorial

4.13.2.1.1 - Programa Nacional da Politica de Ordenamento do Territério (PNPOT)

O PNPOT (aprovado pela Lei n. ° 99/2019, de 05 de Setembro, primeira revisdo do Programa
Nacional da Politica do Ordenamento do Territério (revoga a Lei n.° 58/2007, de 4 de setembro) é o
instrumento de topo do sistema de gestao territorial, define objetivos e opg¢des estratégicas de
desenvolvimento territorial e estabelece o modelo de organizagéo do territério nacional. O PNPOT
constitui -se como o quadro de referéncia para os demais programas e planos territoriais e como um

instrumento orientador das estratégias com incidéncia territorial.
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A Estratégica, o Modelo Territorial, as Medidas de Politica e as Diretrizes do PNPOT constituem o

referencial para a elaboragao, alteragdo ou revisdo dos instrumentos de gestao territorial de dmbito

nacional, regional, intermunicipal e municipal, devendo ser integradas, traduzidas e desenvolvidas

nos varios programas e planos, em fungédo da sua dinamica e tendo em consideragdo os objetivos,

conteudos e fungdes de cada tipo de instrumento.

O Modelo Territorial apoia -se em cinco sistemas territoriais fundamentais:

Sistema Natural — Um Pais que conhece e compreende os seus recursos naturais valoriza os
servigos prestados pelos ecossistemas em prol do bem -estar social e procura afirmar a sua
diversidade territorial e construir estratégias de atratividade e de competitividade
diferenciadoras, retirando partido da especificidade dos seus recursos, da sua cultura e das

identidades socio territoriais.

Sistema Social — Um pais que valoriza as pessoas, a igualdade de oportunidades e a
igualdade de direitos aos cidadaos, em matéria de habitagdo, saude, educagao, apoio social,
justica, cultura, desporto e lazer, independentemente da sua situagdo socioecondmica e
geografica, da nacionalidade, idade, género, etnia ou situacao de deficiéncia, eleva a qualidade
de vida e o bem-estar social.

Sistema Econémico — Um pais que valoriza a diversidade e as especificidades territoriais
como elementos de desenvolvimento e competitividade baseia -se num sistema territorial que
procura retirar partido dessa variedade, apoiando o potencial de articulagao entre distintos tipos
de territérios, as estratégias estruturadas em clusters e com base em logicas de especializagao

inteligente e, ainda, a importancia dos ativos dos territrios urbanos e rurais.

Sistema de Conetividade — Um pais bem conectado em infraestruturas verdes, azuis e
cinzentas, que tira proveito da sua posi¢do geografica e da facilidade de relagao com outros
povos, reconhece e valoriza as ligagdes e interconexdes territoriais no espago nacional e para
além dele, assumindo a relevancia da gestdo dos ecossistemas e das redes naturais, viarias e
digitais.

Sistema Urbano — Um pais que reconhece a importancia da coesao e da equidade territorial
afirma a sua estratégia de organizacdo territorial num sistema urbano mais policéntrico,
promovendo o0s centros urbanos enquanto &ncoras do desenvolvimento regional e
competitividade externa, e dinamizando subsistemas territoriais capazes de gerar massas
criticas que favoregam ganhos de sustentabilidade e acessibilidade em relagao aos servigos de
interesse geral.

Vulnerabilidades Criticas — Um pais resiliente e com capacidade adaptativa consegue

alcancar maior sustentabilidade territorial através do conhecimento rigoroso dos problemas, da
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prevengdo e mitigagdo das vulnerabilidades existentes e do exercicio de planeamento,

tornando-se assim mais eficiente na aplicagéo e utilizagcdo dos investimentos publicos.

Relativamente ao Sistema Social do Modelo Territorial, as Medidas de Agdo que concorrem para o

Sistema Social, com interesse para o presente projeto sdo (Efeitos Esperados/Efeitos Diretos):

2.3 Melhorar os cuidados de saude e reduzir as desigualdades de acesso

« Aumento do numero de cidaddos com médico de familia atribuido e aumento dos

equipamentos de saude existentes;

= Aumento da acessibilidade das pessoas aos Cuidados de Saude Primarios, melhorando a

detecao precoce da doenga e o seguimento na comunidade, através de modelos colaborativos;
= Aumento da cobertura geografica ao nivel da prevengao primaria;

= Existéncia de pelo menos uma resposta em psicologia, nutricdo, saude visual, saude oral,
medicina fisica e de reabilitagdo e meios complementares de diagndstico e terapéutica em
cada ACES;

= Existéncia de pelo menos uma Equipa Comunitaria de Suporte em Cuidados Paliativos em
cada ACES;

2.5 Melhorar a qualidade de vida da populacdo idosa e reforcar as relacoes intergeracionais

= Melhoria da qualidade de vida e do bem-estar dos idosos.
= Redugédo dos niveis de pobreza dos idosos.

= Melhorar a oferta de equipamentos e servigcos dirigidos a uma estrutura sociodemografica

envelhecida.

= Diminui¢do do isolamento dos idosos € aumento da sua independéncia e inser¢ao na vida

familiar, social e econdmica.

4.13.2.1.2 - Plano para o Ordenamento do Territério da Regiao Auténoma da Madeira
(POTRAM)

O POTRAM, aprovado pelo Decreto Legislativo Regional n.° 12/95/M, de 24 de junho, com as
alteragdes introduzidas pelo Decreto Legislativo Regional n.° 9/97/M, de 18 de julho, estabelece as
orientagdes gerais de planeamento e desenvolvimento das intervencdes respeitantes ao uso e
ocupacao do solo, defesa e protecdo do ambiente e do patriménio histdrico, distribuicdo da populagao

no territério e estrutura da rede urbana.

Constituem objetivos especificos do POTRAM (Artigo 4.° do Regulamento):
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a) “A estruturagédo do territério, tendo em vista o reequilibrio no funcionamento das grandes zonas
homogéneas regionais e a preservagao do ambiente e da qualidade de vida;

b) O estabelecimento de condi¢gbes espaciais para a modernizagdo da economia, visando a elevagao
do nivel de rendimento e qualidade de vida da populacdo e a redugdo das assimetrias
intrarregionais.”

Sao definidos como eixos estratégicos de atuagdo, nomeadamente (Artigo 5.°):

a) “A prossecugdo de um crescimento populacional equilibrado, de forma a superar inconvenientes
resultantes do éxodo rural;

b) A melhoria dos niveis de educagéo e de formagéo profissional e a sua adaptagdo ao mercado de
trabalho;

c) A organizag¢ao da rede urbana por forma a assegurar a diminuigcdo das assimetrias;

d) A valorizagdo dos recursos naturais, com respeito absoluto pela paisagem humanizada,
caracteristica do territorio;

e) A salvaguarda do patriménio natural, histérico e cultural, bem como, tanto quanto possivel, de
atividades tradicionais;

f) O apoio a modernizagdo de sectores econémicos de base artesanal situados em zonas rurais,
visando o fortalecimento e melhoria da eficiéncia da base produtiva regional;

g) A definicdo de zonas ordenadas de localizagéo industrial, com adequado sistema de incentivos ao
seu desenvolvimento, visando criar uma base industrial de exportagdo;

h) A criagdo de condi¢cbes inovadoras em matéria de equipamentos e de animagdo que permitam
diferenciar o produto turistico da Regido e aumentar-lhe a competitividade.”

A estratégia subjacente aos eixos supra enumerados consubstancia-se num modelo de ordenamento

do territério assente em trés componentes fundamentais: i) zonamento do solo, estabelecido em

fungcdo do uso dominante; ii) hierarquizacdo da rede urbana e iii) localizagdo das grandes

infraestruturas e dos espacgos-canais; assim, o modelo de ordenamento assenta na classificagdo do

solo em 4 classes de espaco distintas: espagos de produgéo de solo urbano, espagos agroflorestais,

espacos naturais e de protegdo ambiental e espagos-canais.

O POTRAM remete para os PDM o desenvolvimento da classificagdo do solo, nomeadamente
através da definicao mais detalhada do respetivo “zonamento” e dos indices urbanisticos a aplicar ao
solo urbano. Orientagbes especificas sdo fornecidas tendo em vista a parametrizagdo das zonas
turisticas e industriais nos PDM: para as primeiras, o POTRAM impde aos PDM que confiram
especial atengao as normas das quais dependa a qualidade urbana dessas zonas; quanto as
segundas, é deixado um alerta para a necessidade de controlar a sua disseminagéo arbitraria,

atendendo a sua localizagao, aos impactes ambiental, paisagistico e urbano.
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O POTRAM encontra-se atualmente em Fase de Revisao, através do Aviso n.° 2/2018/M, publicado

em Diario da Republica n.° 19/2018, Série Il de 26 de janeiro — que determina proceder a revisdo do
POTRAM - Plano para o Ordenamento do Territério da Regido Auténoma da Madeira, elaborando o
novo PROTRAM - Programa Regional de Ordenamento do Territério da Regido Auténoma da

Madeira.

4.13.2.2 — Instrumentos de Planeamento Territorial — Planos Municipais de Ordenamento do
Territério (PMOT)

Neste ponto pretendem-se identificar os modelos de desenvolvimento e ordenamento do territorio
consubstanciados nos PMOT com base nos seus elementos fundamentais, conforme definido na

legislagéo em vigor.

4.13.2.2.1 — Planos Diretores Municipais (PDM)

Os PDM estabelecem o modelo de estrutura espacial do territério municipal, constituindo uma sintese
da estratégia de desenvolvimento e ordenamento local, integrando as opg¢des de ambito nacional e
regional, com incidéncia na respetiva area de intervencdo. O modelo de estrutura espacial do

territdrio assenta na classificagcdo do solo e desenvolvimento através da qualificagdo do mesmo.

No que respeita a Planos Diretores Municipais, a area em estudo é abrangida pelo PDM do Funchal

como seguidamente enunciado:

Quadro 4.13.1 — Plano Diretor Municipal do Funchal

Plano Diretor . Situacao
Municipal ifelete Leael Atual

- O Plano Diretor Municipal do Funchal (PDMF) foi aprovado em sessdo extraordinaria de
Assembleia Municipal de 26 de margo de 2018.

Os seus elementos fundamentais, designadamente o Regulamento e as Plantas de
Ordenamento |, Il e Ill e de Condicionantes foram publicados no Jornal Oficial da Regido
Auténoma da Madeira, Aviso n.° 53, da Il Série, de 05 de abril de 2018. Com a publicagédo do
aviso de publicitagdo no Diario da Republica a data de 06 de abril de 2018, é determinado a
eficacia do PDMF a partir do dia 07 de abril de 2018. Em vigor
- Suspensao parcial do Plano Diretor Municipal do Funchal para o estabelecimento de medidas | (Reviséo
preventivas, para os prédios com os artigos n.° 3 e n.° 75 da secgdo D — S&o Martinho, | aprovada)
localizados na Praia Pequena da Praia Formosa. (Resolugdo n.° 174/2019 do Conselho do
Governo, encontra-se publicada no Jornal Oficial da Regido Auténoma da Madeira (JORAM) |
série, n.° 52, de 2 de abril de 2019 e o Aviso n.° 19/2019/M, publicado no Diario da Republica
(DR) 2.° Série, n.° 74, de 15 de abril de 2019, dando cumprimento ao disposto no n.° 1 do artigo
161.° do Decreto Legislativo Regional n.° 18/2017/M, de 27 de Junho, que define o Sistema
Regional de Gestao do Territorial (SRGT).

PDM do
Funchal

A revisdao do PDM do Funchal adequa-se as novas exigéncias normativas mas também ajusta-as a
uma estratégia territorial adaptada as novas prioridades de financiamento ao nivel do ordenamento

do territério, sendo mais orientado para as questdes de valorizagao e potencializagao do Concelho do
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Funchal. Decorrem de uma visdo global e integrada do concelho enquanto cidade europeia, Unica,

cosmopolita, segura, acolhedora, patrimonial, sustentavel, inclusiva, competitiva, eficiente e

qualificada.

Constituem objetivos deste PDM (Artigo 3.° do Regulamento):

a)

b)

d)

“Afirmar a cidade do Funchal e sua envolvente enquanto espagco cosmopolita e fator nuclear e
determinante do processo de desenvolvimento econémico do arquipélago da Madeira,
assente na potenciagdo dos seus servigos publicos e privados e dos seus equipamentos
turisticos, e na qualificagdo do quadro de vida urbana oferecido aos seus residentes e
visitantes, procurando sistematicamente alcancar uma coeréncia espacial, funcional e

complementar com os concelhos limitrofes;

Construir uma cidade inclusiva, biociclica e de baixo carbono, capaz de evidenciar niveis
mais eficientes de metabolismo urbano, através da progressiva reorganizagao territorial e
funcional da cidade e do concelho orientada, em simultdneo, para o aprofundamento das
vivéncias locais e a redugdo dos consumos energéticos associados as deslocagbes diarias

padronizadas;

Fortalecer a resiliéncia urbana através da redugdo dos niveis de exposicado de pessoas e
bens materiais aos riscos naturais, em particular de aluvibes, cheias, deslizamentos,
aluimentos e incéndios, e aos riscos tecnoldgicos, contribuindo para a minimizagdo dos danos

na sequéncia de catastrofes naturais ou situagbes excecionais de emergéncia;

Controlar e equilibrar espacialmente a valorizagdo imobiliaria através de uma estratégia de
contengdo da mancha urbana, de qualificagdo, de reabilitagdo urbana, em especial do centro
histérico, bem como de consolidagdo do tecido urbano e de esbatimento das desigualdades
territoriais e sociais associadas a diversidade de capacidades construtivas e de niveis de

dotagéo de servigos e equipamentos coletivos;

Promover a eficacia e a eficiéncia do sistema municipal de planeamento urbano através da
agilizagdo da execugdo dos processos e instrumentos de gestéo territorial e da harmonizagéo

dos planos de urbanizagao e de pormenor em vigor.”

e Classes e Categorias de Espagos

Verifica-se claramente que na zona delimitada para implantagdo do Hospital Central da Madeira

predominam os Espagos afetos a Solo Urbano.

Em termos gerais, area de intervengédo apresenta um caracter fortemente humanizado, revelando a

existéncia de um elevado numero de edificagbes (habita¢cdes, anexos, garagens, apoios agricolas,
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estufas, entre outros.), bem como de estruturas / elementos construidos (muros, muretes, escadas,
vedacgdes.), e de arruamentos e caminhos de circulagdo pedonal. Verifica-se ainda a existéncia de

vastos revestimentos vegetais, essencialmente de carater arboéreo, produtivo (bananeiras).

Segue-se uma analise mais detalhada, considerando as principais categorias de espacgos, a qual
deve ser acompanhada pela consulta dos Desenhos respetivos (Volume 3 - Pegas Desenhadas —
Desenhos 3, 4 € 5).

Convém ressalvar, desde ja, que o Artigo 94.° do Regulamento do PDM estabelece Medidas
Preventivas na area de equipamentos estruturantes e infraestruturas de Santa Rita a qual se destina

“(...) _a implantacdo do novo Hospital da Madeira, nos termos estabelecidos pelas medidas

preventivas aprovadas pelo Decreto Requlamentar Regional n.° 22/2016/M, de 3 de outubro.”

(sublinhado nosso).

O estabelecimento de medidas preventivas para a area a afetar a implantagdo do novo Hospital da

Madeira baseia-se na seguinte premissa:

“Sendo a construgdo de um novo hospital, na Regido Auténoma da Madeira, premente para a
modernizagdo e elevagado da eficiéncia, eficacia e economia da prestagdo de servicos de satde
publica na RAM, torna -se decisiva a implementagdo de uma nova unidade hospitalar, sendo este um

vetor preponderante no ambito do bem -estar social da populagdo madeirense.

Efetivamente, o Governo Regional tem assumido publicamente o compromisso de dotar de maior
eficiéncia e qualidade a prestagdo de cuidados de saude na Regido, pelo que com a Resolugéo n.°
30/2016, de 21 de janeiro, foram reatados os atos e procedimentos necessarios a concretizagdo de

uma nova unidade hospitalar na Regido Auténoma da Madeira, determinando a respetiva localiza¢go.

Considerando que essa localizagcdo devera atender ao aproveitamento e otimizagdo de recursos e
infraestruturas ja existentes, a condicionamentos de ordem morfolégica, orografica e climatérica,
assim como a critérios oriundos da disponibilidade de solos que permita a implementagdo de uma
infraestrutura de tal dimensao, revelou -se como mais adequada a sua implementagdo na cidade do

Funchal, nos terrenos em Santa Rita (...).

Atenta a referida localizagdo, bem como a natureza complexa de uma obra de tal envergadura,
importa acautelar e disciplinar o planeamento do potencial urbano do local em aprecgo, de forma a

salvaguardar as vantagens que aquela localizagao traduz para o interesse publico.”

Assim, o Artigo 1.° do Decreto supramencionado sujeita a medidas preventivas “(...) durante o prazo
de dois anos, sem prejuizo da respetiva prorrogagdo por mais um ano caso se mostre necessario,

(...) a area a afetar a nova unidade hospitalar do Funchal, (...)".
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As medidas preventivas consistem na sujei¢do a prévia autorizacdo pelas entidades competentes,

dos atos e atividades seguintes (n.° 1 do Artigo 2.° - &mbito material):

a)

b)

c)

d)

9)

h)

J)

“Criagao de novos nucleos habitacionais;

Construgdo, ampliagdo, alteragdo, reconstrugdo e demolicdo de edificios ou outras

instalagbes;

Instalacdo de exploragbes ou ampliagdo das ja existentes;

Derrube de arvores em macigo, com qualquer area, ou destruigdo do solo vivo e do coberto

vegetal;

Abertura de fossas ou depoésitos de lixo ou entulhos;

Captagao, desvios de aguas ou quaisquer outras obras de hidraulica;

Pinturas e caiagbes de edificios ou muros existentes ou a construir, bem como quaisquer

alteracbes dos elementos ornamentais dos mesmos;

Trabalhos de remodelagéo de terrenos;

Abertura de novas vias de comunicagéo e instalagdo de equipamentos e infraestruturas de

servigos elétricos ou de redes de comunicagées moéveis ou fixas;

Estabelecimento de servidées de protegcdo a quaisquer atividades, sistemas, equipamentos

ou infraestruturas;

Quaisquer outras atividades ou trabalhos que afetem a integridade e ou as carateristicas das

areas delimitadas.”
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Figura 4.13.1 — Delimitagdo da area a afetar a implantagdo do novo Hospital da Madeira (fonte: Decreto
Regulamentar Regional n.° 22/2016/M de 3 de outubro)

Na Planta de Ordenamento |, verifica-se que toda a area prevista para implantagdo do Hospital
Central da Madeira se encontra classificada no PDM do Funchal como Espagos Habitacionais —

Areas de Média Densidade, com sobreposicdo de uma mancha delimitada como Espagos de uso

especial - Areas de equipamentos estruturantes e infraestruturas.

Os n.%s 1 e 2 do Artigo 40.° - Caracterizagao e usos — da Secgéo Il Espagos habitacionais, referem
que “Os espacos habitacionais integram areas dominantemente habitacionais, em coexisténcia com
as atividades comerciais, de servicos e de equipamentos coletivos, e, ainda, com as atividades

agricolas tradicionais.

Os espacos habitacionais destinam-se a localizagdo e implantagdo de edificagbes com fins
habitacionais, sem prejuizo de, como usos complementares, neles se poderem localizar e implantar
atividades, fungbes e instalagbes comerciais ou de servigos, bem como criar espagos publicos,

espacgos verdes e de utilizagdo coletiva e instalagdo de equipamentos urbanos.” O n.° 6 do mesmo
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Artigo menciona que: “Nos espacos habitacionais é admitida a existéncia de edificios sem
componente habitacional desde que, para além de cumprirem as restantes disposi¢cbes legais e

regulamentares aplicaveis, os mesmos se destinem:

a) A equipamentos publicos ou de interesse publico (Sublinhado nosso);

b) A empreendimentos turisticos;

¢) A instalagdo de comércio ou servigos com atendimento publico, desde que a area coberta do
edificio ndo exceda 500m’ nas é&reas de alta densidade, ou 200m2 nas restantes

subcategorias dos espagos habitacionais;

d) A instalagdo de outros usos admissiveis nos termos dos numeros 1 a 3, desde que a area

”

total de construgdo do edificio ndo exceda 500 m”.

O Artigo 50.° relativo aos Espacos de uso especial - Estatuto geral — refere que “Os espagos de uso
especial integram parcelas de terreno ocupado por equipamentos ou infraestruturas publicas ou de
interesse publico com relevancia territorial de escala concelhia ou superior, ou ocupadas com

instalagbes portuarias ou ainda aquelas que sejam destinadas a estes fins.”

No que concerne especificamente as Areas de equipamentos estruturantes e infraestruturas, é
estabelecido o seguidamente enunciado (n.° 1 do Artigo 52.°): “Nas areas de equipamentos
estruturantes e infraestruturas, o uso dominante é o0 correspondente aos equipamentos e
infraestruturas nelas instalados ou a instalar, admitindo-se a coexisténcia de outros usos que

constituam atividades complementares dos mesmos.”

Na Planta de Ordenamento Il (cujo extrato se apresenta no Volume 3 — Desenho 4) relativa a

Disposi¢cdes de Salvaguarda e Protegdo, é possivel verificar-se que a zona de implantacdo do

Hospital se encontra abrangida pelas categorias Areas em risco ou ameagadas - Areas ameacadas

pela instabilidade de arribas e vertentes — Moderada e de Proteg¢ao acustica - Zonas sensiveis.

A Seccdo IV - Areas em risco ou ameagadas, Artigo 69.° - Regime geral, refere o seguidamente

enunciado:

1. “As areas edificadas em zona de risco ou ameacgadas, identificadas na planta de

ordenamento I, integram as situagbes seguintes:
a) Areas ameagadas por cheias;

b) Areas ameagadas pelo avanco das aguas do mar;
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Areas ameacadas pela instabilidade de arribas e vertentes, integram os riscos de
‘movimentos de massa em vertentes” e de “erosdo costeira”, constantes da Carta de Riscos

do Plano Municipal de Emergéncia;
Areas ameagadas por incéndios.

Nas areas edificadas em zona de risco ou ameacgadas, devem ser minimizadas as situacdes
de risco de pessoas e bens, privilegiando-se os usos de requalificacdo e valorizagdo que

visem a livre fruicdo destas areas nos termos seguintes:

Minimizar os riscos para pessoas e bens assegurando mecanismos preventivos de

transformacgéo e ocupacédo destas areas;

Propor intervengbes que visem a reabilitagdo e valorizagdo destas areas para o uso publico,

criando a oportunidade de relocalizagdo das edificagbes existentes;

Estabelecer um quadro operacional prioritario, que adeque o licenciamento de usos e

atividades nestas areas ao modelo de intervengbes preconizado pelo PDMF.

As areas edificadas onde se verifiquem, simultaneamente, diversas situacbes de risco sdo
consideradas especialmente vulneraveis numa perspetiva ambiental, sendo-lhes aplicaveis,

cumulativamente, os regimes associados a cada um dos riscos que forem identificados.

Excetua-se _do regime de restricbes estabelecido na presente seccdo, a construcdo de

infraestruturas que sejam consideradas de interesse publico estratégico nos termos do artigo

2.° desde que devidamente fundamentada numa ponderacdo de beneficios e custos que

incorpore uma avaliacdo cuidada dos riscos e vulnerabilidades em presenca e da eficacia das

solugbes a adotar para a sua minimizagéo. (sublinhado nosso)”

No Artigo 72.° - Areas ameacadas pela instabilidade de arribas e vertentes — é mencionado que as

areas ameacgadas pela instabilidade de arribas e vertentes sdo subdivididas em fungdo do grau de

suscetibilidade:

a)

b)

c)

Zonas de risco muito elevado

Zonas de risco elevado

Zonas de risco moderado

No n.° 5 do mesmo Artigo é indicado que “Nas areas classificadas como zonas de risco moderado, a

realizacdo de operagdes urbanisticas sujeitas a controlo prévio, ndo pode contribuir para elevar o
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grau de perigosidade dos locais em causa, cabendo ao interessado a apresentagdo de um termo de

responsabilidade de um técnico habilitado para o efeito.”

Relativamente a Prote¢ao acustica - Zonas sensiveis, o Artigo 74.° do Regulamento - Zonamento

acustico refere que “1. As zonas sensiveis, que correspondem a equipamentos de ensino e de saude,
com a respetiva envolvente, localizados no solo urbano estdo identificadas e delimitadas na planta de

ordenamento II.”

4.13.2.2.2 - Planos de Urbanizagao (PU) e Planos de Pormenor (PP)

Os PDM definem ainda a necessidade de criacdo de planos a uma escala maior, ou seja, mais
detalhados, para algumas zonas dos concelhos, nomeadamente Planos de Pormenor (PP) e Planos
de Urbanizagdo (PU). Estes planos visam uma maior organizagdo do territério com consequente
melhoria da qualidade de vida das populagdes. Os PU definem a organizagéo espacial de uma parte
do territério municipal integrada num perimetro urbano que exija uma intervengao integrada de
planeamento. Através dos PP desenvolvem-se e concretizam-se propostas de organizagao espacial
de qualquer area especifica do territério municipal, definindo-se com detalhe a forma de ocupacéo e
servindo de base aos projetos de execugao das infraestruturas, da arquitetura dos edificios e dos

espagos exteriores, de acordo com as prioridades definidas em sede de PDM ou de PU.

De acordo com a Planta de Ordenamento |, ndo existem quaisquer PU ou PP em vigor ou em
elaboracdo na area de incidéncia do projeto. Ressalve-se, no entanto, o facto de na Planta de
Ordenamento lll a area delimitada para implantagdo do Novo Hospital Central da Madeira se

encontrar classificada como Unidade de Intervencao Especial — UIE 01 Santa Rita.

As Unidades de Intervengdo Especial (Artigo 92.° do Regulamento) “(...) constituem partes do
territério do concelho que carecem de instrumentos de ordenamento e execugdo mais detalhados e

que contribuem para a concretizagdo dos objetivos operacionais das UOPG, sendo as seguintes:

a) Santa Rita (UIE 01): visa a promogéo e incentivo a qualificagdo do solo, a requalificacdo e
ordenamento da rede viaria estruturante, da mobilidade urbana e das condi¢cbes de
dimensionamento do espaco publico em fungdo da localizagdo da nova Unidade Hospitalar

Regional, programada para o local, devendo ser objeto de PU.(sublinhado nosso).

(..)

O Artigo 93.° - Majoracao dos indices de utilizagdo em PU ou PP refere que:

1. “Nas areas disciplinadas ou a disciplinar por PU ou PP, podem adotar-se, para toda ou parte

da area inserida em cada uma das categorias ou subcategorias de espacos centrais e
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espagos habitacionais, um subornamento com indices de utilizagdo superiores aos

estabelecidos no PDMF, desde que tal majoragdo ndo seja em nenhum caso superior a 10%.

2. Em areas de média densidade ou areas de baixa densidade, os planos referidos no nimero
anterior podem também estabelecer, para a totalidade ou parte dessas areas, regras de
conformacgdo tipolégica diferenciadas das consagradas como regra geral no PDMF para esta

Subcategoria de espagos.”

Esta UIE 01 - Santa Rita insere-se na Unidade Operativa de Planeamento e Gestdao (UOPG) n.° 11
— Sao Martinho. As UOPG, identificadas e delimitadas na Planta de ordenamento Ill cobrem no seu
conjunto a totalidade do territério concelhio e correspondem a um conjunto de areas territoriais
dotadas de um programa operacional que promove a concretizagdo do PDMF no seu ambito
territorial. As UOPG tém como objetivo geral garantir uma evolugdo articulada da ocupacdo do
territério, promovendo o seu desenvolvimento ordenado de acordo com as prioridades que melhor
sirvam o interesse do concelho, devendo a concretizagdo das respetivas diretrizes de atuagao,
traduzir-se num sistematico reforco das dotagbes de areas verdes e de utilizagdo coletiva,
equipamentos e infraestruturas e na promog¢do da qualificagdo do desenho urbano através de

solugdes de conjunto. (N.°s 1 e 2 do Artigo 92.° do Regulamento).

Refira-se que o PU de Santa Rita possui Deliberagdo de elaboragéo: Aviso n.° 252/2010, publicado
no JORAM Il Série N.° 95 de 04/08/2010, tendo sido suspenso com a fase de diagndstico concluida.
A sua éarea de intervencdo localiza-se na freguesia de Sdo Martinho e abrange cerca de 93,3ha,
encontrando-se subdividida em 10 zonas consoante a tipologia de uso e ocupacgédo do solo. De
acordo com os termos de referéncia do plano, o objetivo da sua elaboragéo consiste na programacéao
de parametros urbanisticos especificos para as zonas delimitadas, numa légica de integragéo
relativamente aos espagos envolventes (Revisao do Plano Diretor Municipal do Funchal, Fase 1:
caracterizagdo e diagndstico prospetivo da situagcdo existente Volume IV — Sistema Urbano,
Dezembro 2017).

4.13.3 — Condicionantes, Servidées Administrativas e Restrigoes de Utilidade Publica

Neste capitulo s&o descritas e analisadas as areas regulamentares, caracterizando-se as serviddes e
restricdes de utilidade publica identificadas na zona de desenvolvimento do projeto. A caracterizagdo
de cada uma destas servidoes e restrigdes de utilidade publica é efetuada de acordo com as suas
especificidades e com o respetivo enquadramento legislativo em vigor. Em cada caso, antes da
correspondente caracterizagéo, é sintetizado o texto que institui cada uma das serviddes/restricdes
anteriormente apresentadas, bem como as questbes metodoldgicas mais relevantes para a sua

analise.
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No municipio do Funchal aplicam-se todas as serviddes administrativas e restricbes de utilidade
publica constantes da legislagdo em vigor e no estipulado nos Elementos Fundamentais do PDM

consultado.

E apresentado o Extrato da Planta de Condicionantes do PDM em vigor (Desenho 6 - Volume 3 -

Pecas Desenhadas).

No Quadro seguinte sao identificadas as CSARUP existentes na area de intervengao.

Quadro 4.13.2 — Condicionantes, serviddes administrativas e restricées de utilidade publica presentes na area

de implantagdo do Hospital Central da Madeira

Categoria Subcategoria Condicionante/Servidao/Restrigao
Recursos Naturais Recursos Hidricos Dominio Publico Hidrico (Fluvial)
Infraestruturas Rede Rodoviaria Regional Rede Regional de Vias Rapidas

4.13.3.1 — Recursos Naturais

4.13.3.1.1 — Recursos Hidricos

e Dominio Hidrico

= Leitos e Margens dos Cursos de Aguas Fluviais

A constituigdo de serviddoes administrativas e restricbes de utilidade publica relativas aos recursos
hidricos dominiais (Dominio Publico Hidrico) ou aos recursos hidricos patrimoniais (pertencentes a
entidades publicas ou privadas) segue o regime previsto na Lei n.° 54/2005, de 15 de novembro (com
Declaragéo de Retificagdo n.° 4/2006, de 16 de janeiro), na Lei n.° 58/2005, de 29 de dezembro e no
Decreto-Lei n.° 226-A/2007, de 31 de maio.

O Decreto Legislativo Regional n.° 17/2008/M adapta a Regido Autbnoma da Madeira o regime a que
fica sujeito o procedimento de delimitagcdo do dominio publico hidrico, aprovado pelo Decreto -Lei n.°
353/2007, de 26 de Outubro.

O dominio publico hidrico abrange iniUmeras situagdes, destacando-se as seguintes, com maior

relevancia para o projeto em analise:
= Cursos de agua navegaveis ou flutuaveis, com os respetivos leitos, e ainda as margens
pertencentes a entes publicos;

= Cursos de agua nao navegaveis nem flutuaveis, com os respetivos leitos e margens, desde

que localizados em terrenos publicos ou 0s que por lei sejam reconhecidos como aproveitaveis

140 HosPITAL CENTRAL DA MADEIRA
EIA-653-HMDR-VOL2_CAP4.13-ORD.00



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

para fins de utilidade publica, como a produgéo de energia elétrica, irrigagdo ou canalizagao de

agua para consumo publico;

= As albufeiras criadas para fins de utilidade publica, nomeadamente producdo de energia

elétrica ou irrigagao, com os respetivos leitos;
» Aguas nascidas e aguas subterraneas existentes em terrenos ou prédios publicos;
= As aguas pluviais que caiam em terrenos publicos ou que, abandonadas, nelas corram;

= Aguas das fontes publicas e dos pogos e reservatérios publicos, incluindo todos os que vém

sendo continuamente usados pelo publico ou administrados por entidades publicas.

Os recursos hidricos patrimoniais estdo também sujeitos a servidées administrativas nos seguintes

Casos:

= Os leitos e margens das aguas publicas ndo navegaveis nem flutuaveis que atravessem

terrenos particulares;

= As parcelas dos leitos e margens de quaisquer aguas navegaveis ou flutuaveis que tenham

sido objeto de desafetagdo ou tenham sido reconhecidas como privadas.

Sé&o ainda bens patrimoniais sujeitos a restricdes de utilidade publica as zonas classificadas como

zonas adjacentes a aguas publicas.

A largura da margem das aguas do mar, bem como a das aguas navegaveis ou flutuaveis sujeitas a
jurisdicao das autoridades maritimas ou portuarias € de 50 m. A margem das restantes aguas
navegaveis ou flutuaveis tem a largura de 30 m. A margem das aguas n&o navegaveis nem flutuaveis
tem a largura de 10 m (artigo 11.° da Lei n.° 54/2005).

Por conseguinte, as linhas de agua identificadas na area do projeto, pertenca do Dominio Publico
Lacustre e Fluvial — nomeadamente a ribeira sem designagdo no limite da area de implantagao,
(margem das aguas nao navegaveis nem flutuaveis, com largura de 10 m a partir do leito, encontram-

se condicionadas ao abrigo da legislagdo em vigor.

Complementarmente, e de acordo com o n.° 4 do Artigo 7.° - Regime, do Regulamento do PDM do
Funchal, até a aprovagdo da delimitagao das zonas inundaveis ou ameagadas pelas cheias e
respetiva regulamentagdo nos termos da lei, estao sujeitas a parecer vinculativo da entidade
com competéncia na gestdo do dominio publico hidrico fluvial, todas as agbées e usos na faixa

de 50 m para cada lado das linhas de agua.
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4.13.3.2 — Infraestruturas

4.13.3.2.1 — Rede Rodoviaria Regional

A classificagao das estradas da rede viaria regional encontra-se consagrada no Decreto Legislativo
Regional n.° 15/2005/M, de 9 de Agosto (JORAM n.° 102, | Série, de 17 de Agosto), com as seguintes

alteragdes:

= Decreto Legislativo Regional n.° 11/2013/M, de 2 de janeiro - Primeira alteragdo que procede
a uma melhor adequacao da classificagdo das estradas da rede viaria regional a realidade

existente, assim como definir em que termos ocorre a desclassificagéo de estradas regionais;

= Decreto Legislativo Regional n.° 15/2016/M, de 14 de margo — Segunda alteracdo para
adequar os niveis de servigo legalmente previstos para a rede viaria regional as reais
caracteristicas geométricas e funcionais das vias, em consonancia com o que alids sucede

nas estradas da rede rodoviaria nacional.

O Decreto Legislativo Regional n.° 32/2017/M, de 15 de setembro, define o estatuto e regime juridico

das vias publicas de comunicagao terrestre da Regidao Auténoma da Madeira.

De acordo com o Artigo 2.° do referido Decreto Legislativo Regional, as vias publicas de comunicagao

terrestre da Regido Auténoma da Madeira integram-se nas seguintes redes:

a) Rede regional;
b) Rede municipal;
c) Rede florestal;
d) Rede agricola.

A rede regional é constituida pelas vias que desempenham func¢des de interesse regional, ligando os
principais polos urbanos e econdmicos e todos os concelhos entre si. A rede municipal é constituida
pelas vias que permitem a circulagéo nas areas da respetiva circunscrigao territorial, nomeadamente
entre a sede do concelho e os aglomerados populacionais, entre os aglomerados populacionais e
dentro dos mesmos. A rede florestal é constituida pelas vias que permitem o acesso e a circulagédo
dentro dos perimetros florestais e areas florestais sob gestao publica e outras exploracdes florestais.
A rede agricola é constituida pelas vias que permitem o acesso a areas agricolas e pecuarias, bem

como a circulagao entre e dentro das mesmas.

O acesso principal ao complexo hospitalar estabelece-se a partir de uma rotunda exterior, prevista
(em projeto autdbnomo) para a confluéncia da Estrada da Vitéria, Caminho das Quebradas e Rua de

Santa Rita. Localiza-se no extremo sudoeste do empreendimento, apresentando-se como o limite sul
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da area de intervengdo. Mais a sul, desenvolve-se a VR1 — ER101, designada Litoral da Ilha da
Madeira, cujos pontos extremos e intermédios s&o: Ribeira Brava-Camara de Lobos-Funchal-Canigo-
Santa Cruz-Machico-Porto da Cruz-Faial-Santana-Sao Vicente-Porto Moniz-Ponta do Pargo-Calheta-

Ponta do Sol-Ribeira Brava (Decreto Legislativo Regional n.° 11/2013/M, de 2 de janeiro).
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4.14 — COMPONENTE SOCIAL E SAUDE HUMANA

4.14.1 — Componente Social

4.14.1.1 — Metodologia

Neste fator ambiental pretende-se identificar, de forma sucinta, as principais caracteristicas
sociograficas da area em estudo.

O capitulo encontra-se organizado em dois niveis de analise:

= Enquadramento Regional e Concelhio;

= Caracterizagdo Local da area de intervencdo e Aspetos estruturais da caracterizacdo

socioecondmica da area em estudo.

A primeira tematica respeita precisamente a analise de Enquadramento e visa a constru¢cdo de uma
breve “radiografia” sociografica do posicionamento dos concelhos diretamente afetados pelo projeto
em contextos territoriais mais vastos e da freguesia relativamente ao espago concelhio em que se
insere. Estas etapas correspondem ao periodo mais intenso e extenso de recolha e tratamento da
informacgao (tendo-se recorrido a informacgéao estatistica censitaria produzida pelo Instituto Nacional de
Estatistica (INE) e ao Anuario Estatistico da Regidao Auténoma da Madeira, a qual apela sobretudo a
técnicas de producédo de informacao de indole quantitativa, com énfase nas analises evolutivas e

comparadas.

No segundo nivel de anadlise - Caracterizagdo local da area de intervengdo, pretende-se um
conhecimento aprofundado da realidade existente da area de ac¢do do projeto, privilegiando uma
abordagem de caracter intensivo, o que implica a recolha direta de informagdes e, como tal, a

necessidade de deslocagdes ao local de intervengao para a efetivagédo de trabalhos de campo.

4.14.1.2 — Enquadramento Regional e Concelhio

4.14.1.2.1 - Enquadramento Territorial da area do Projeto

O projeto em analise desenvolve-se na llha da Madeira - Regido Autbnoma da Madeira (R. A. da
Madeira). A Regido Auténoma da Madeira possui dez concelhos, desenvolvendo-se o projeto em
apenas um deles — concelho do Funchal, na freguesia de Sdo Martinho conforme se pode constatar
no quadro seguinte.

Deste modo, ao nivel da descricdo socioecondmica, incidir-se-a na analise destas unidades

geogréaficas.
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Quadro 4.14.1 — NUTS Ill, concelho e freguesia abrangida pelo projeto.

NUTS 1lI Concelho Freguesia
R. A. da Madeira Funchal Sao Martinho

4.14.1.2.2 — Dinamica e composi¢cdo demografica

e Populacao Residente e Densidades Populacionais

A R. A. da Madeira estende-se por uma area 801,51 km?, abrangendo menos de 1% do territério
nacional. Em 2017, a R.A. da Madeira contava com 254 368 habitantes, tendo o numero de
habitantes decrescido face a 2011, o que representava apenas cerca de 2,47% do total da populagao
portuguesa, sendo a segunda regido (a seguir a Regido Autdbnoma dos Agores) menos populosa do
pais. No entanto, a densidade populacional era bastante superior a média nacional (317,4 hab/km?
vs. 111,6 hab/km?).

O concelho do Funchal abrange uma éarea de 76,16 km?, o correspondente a cerca de 9,50% da

totalidade da Regiao Autonoma.

Em 2017 este concelho possuia cerca de 104 442 habitantes, sendo o concelho mais populoso da R.
A. da Madeira (cerca de 41,06% do total da regiao), ainda que se tenha registado um decréscimo
populacional face a 2011. A ocupac¢ao humana registada era, em 2017, muito acima da regido e da
média nacional (1371,3 hab/km?).

Quadro 4.14.2 — Populagéo residente, area e densidade populacional nas unidades geograficas, em 2017.

Unidades Populagéo residente Densidade populacional . 2

geograficas 2011 2017 (hab/km?) L)
R.A. da Madeira 267 785 254 368 317,4 801,51
Funchal 111 892 104 442 1371,3 76,16

Fonte: INE, 2017.

Por sua vez, a freguesia de Sdo Martinho, em 2011, contava com 26 482 habitantes, sendo a
segunda freguesia mais populosa do concelho do Funchal (o correspondente a cerca de 23,67% da
totalidade de populagdo do concelho). Esta populagéo distribuia-se por 7,98 km?, o que resultava
numa densidade populacional de 3 329,6 hab/km?, muito superior a regido e concelho a que se

encontra afeta.

e Taxas de Natalidade e de Mortalidade

Em 2017 verificava-se que tanto a R. A. da Madeira como o concelho do Funchal possuiam uma taxa
de excedentes de vida negativa, ou seja, a taxa de natalidade era inferior a taxa de mortalidade (ver

proxima figura).
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Figura 4.14.1 — Taxas de Natalidade e de Mortalidade registadas na R.A. da Madeira e concelho em estudo, em

2017 (em permilagem)

e Estrutura Etaria e Envelhecimento

Em 2017, a distribuigdo da populagéo residente por grupos etarios apresentava-se de forma idéntica
tanto para a R. A. da Madeira como para o concelho em analise (ver proximo quadro). A maioria da
populacao residente possuia idades compreendidas entre os 25 e 64 anos (57%), seguindo-se a
populacdo com 65 ou mais anos. Com valores mais baixos surgia o grupo mais jovem (até aos 14

anos), e por ultimo, o grupo com idades compreendidas entre os 15 e os 24 anos.

Quadro 4.14.3 — Estrutura etaria da populagéo residente na regiao/sub-regido e concelho em estudo, em

2017
. e Grupos etarios
Unidade Geografica 0 a 14 anos 15 a 24 anos 25-64 anos 65 e mais anos
R.A. Madeira 13,90% 12,53% 57,19% 16,38%
Funchal 12,84% 11,52% 57,32% 18,32%

Fonte: INE, 2011

Ja no que diz respeito a freguesia de Sao Martinho, a data de 2011, verificava-se um padrdo um
pouco diferente. Apesar da maioria da populagdo se encontrar na faixa etaria dos 25-64 anos (cerca
de 54,82%), a segunda fatia mais significativa de populagéo possuia idades entre os 0 e os 14 anos
(cerca de 19,04%). De seguida aparecia a populagdo entre os 15 e os 24 anos (cerca de 15,76%) e,

por ultimo a faixa etaria mais velha (com 65 anos ou mais — cerca de 10,37%).

No que diz respeito ao indice de envelhecimento e ao analisar os dados expostos na proxima figura,
verifica-se que, em 2017, o concelho do Funchal apresentava um indice superior ao da R. A. da
Madeira, sendo que ambas as unidades geogréficas apresentavam indices de envelhecimento

inferiores a média nacional (155,4).
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Figura 4.14.2 — - indice de envelhecimento das regio/sub-regido e concelho em estudo, em 2017

Em 2011, a freguesia de Sao Martinho possuia um indice de envelhecimento menor (73) que os

indices de envelhecimento da R.A. da Madeira e do concelho aquela data (90,7 vs. 109,2).

4.14.1.2.3 — Estrutura econémica e empresarial

e Empresas sediadas

No ano de 2016, verificava-se a existéncia de mais de 25 108’ empresas sediadas na R. A. da
Madeira, as quais correspondiam a apenas 2,10 % da totalidade de empresas sediadas em Portugal.
Por sua vez, o concelho do Funchal detinha quase metade das empresas sediadas na Regido

Autonoma (49,37%), o correspondente a 12 397 empresas.

No préximo quadro, € possivel observar a distribuicdo das empresas com sede nas unidades

geograficas que se encontram a ser analisadas, segundo a CAE- VER.3.

Categorias CAE enunciadas no quadro representado a sequir:

Agricultura, producéo animal, caga floresta e pesca;

Industrias extrativas;

Industrias transformadoras;

Eletricidade, gas, vapor, agua quente e fria e ar frio;

Captacao, tratamento e distribuicdo de agua; saneamento, gestéo de residuos e despoluigao;
Construgao;

Comércio por grosso e retalho; reparagao de veiculos automéveis e motociclos;

I G mmMmoO w >»

Transportes e armazenagem;

Alojamento, restauragéo e similares;

' Os dados fornecidos pelo INE nao contemplam as empresas sedeadas na CAE O, T e U.
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Categorias CAE enunciadas no quadro representado a sequir:

J Atividades de informagéo e de comunicagao;
K Atividades financeiras e de seguros;
L Atividades imobiliarias;
M Atividades de consultoria, cientificas, técnicas e similares;
N Atividades administrativas e dos servigos de apoio;
(0] Administragédo Publica e Defesa; Seguranga Social Obrigatoria;
P Educacao;
Q Atividades de saude humana e apoio social;
R Atividades Artisticas, de espetaculos, desportivas e recreativas;
S Outras atividades de servigos;
T Atividades das familias empregadoras de pessoal doméstico e atividades de produgéo das familias para uso préprio;
U Atividades dos organismos internacionais e outras instituicdes extraterritoriais.
Quadro 4.14.4 — Empresas com sede na R. A. da Madeira e concelho do Funchal, segundo a CAE-VER.3
(valores absolutos e relativos), em 2016
CAE : Unidades geograficas
R.A. Madeira Funchal
A 4 645 904
18,50 % 7,29 %
B 17 11
0,07 % 0,09 %
674 297
c 2,68 % 2,40 %
D 58 30
0,23 % 0,24 %
E 24 15
0,10 % 0,12 %
F 1101 476
4,39 % 3,84 %
G 3542 1942
14,11 % 15,67 %
H 868 399
3,46 % 3,22 %
2 809 1304
11,19 % 10,52 %
J 264 194
1,05 % 1,56 %
L 726 551
2,89 % 4,44 %
M 1925 1 361
7,67 % 10,98 %
N 4 063 2259
16,18 % 18,22 %
P 825 495
3,29 % 3,99 %
1750 1142
Q 6,97 % 9,21 %
R 884 507
3,52 % 4,09 %
933 510
S 3,72 % 4,11 %
Fonte: INE, 2016
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Através do quadro anterior é possivel constatar que, em 2016, a maioria das empresas existentes na
R. A. da Madeira se encontravam sediadas na atividade A (Agricultura, produgdo animal, caca
floresta e pesca), seguindo-se as empresas sediadas na atividade N (Atividades administrativas e dos

servicos de apoio).

Ja no concelho do Funchal, a maioria das empresas encontravam-se sediadas na atividade N
(Atividades administrativas e dos servicos de apoio), seguindo-se as empresas sediadas no comércio

por grosso e retalho e reparagéo de veiculos automoéveis e motociclos (atividade G)

De um modo oposto, verificava-se que as atividades com o menor numero (inferiores a 1%) de
empresas sediadas nas unidades geograficas em andlise eram as de atividade B (Industrias
extrativas), atividade E (Captacdo, tratamento e distribuicdo de agua; saneamento, gestdo de

residuos e despoluigéo) e atividade D (Eletricidade, gas, vapor, agua quente e fria e ar frio).

¢ Volume de negécios nas empresas sediadas

Passando a analisar o volume de negdécios nas empresas sediadas das unidades geograficas
consideradas, verificava-se que, em 2016, a R. A. da Madeira tinha obtido um total de 4 089 424
milhares de euros, 0 que correspondia a apenas 1,2 % do total do volume de negdcios a nivel
nacional, sendo a regido de Portugal com o menor volume de negdcios. Ja ao nivel concelhio, o
Funchal apresentava um volume de negdcios de 2 806 200 milhares de euros, representando 68,62%

do total da regio.

e Taxas de Atividade e de Desemprego

No que se refere as taxas de atividade verificava-se que, em 2017, a R. A. da Madeira apresentava
uma taxa de atividade de 52,5%, sendo esta superior &8 média do Pais (50,7%). A mesma data, a taxa
de desemprego da regido em analise era de 10,4%, taxa esta também superior a média nacional
(8,9%).

J4 a data dos ultimos censos (onde se podem retirar as taxas para o concelho e freguesias),
verificava-se que tanto o concelho do Funchal como a freguesia de S. Martinho detinham taxas de

atividade superiores a média nacional da altura (47,56%).

Relativamente as taxas de desemprego constatava-se que, em 2011, o concelho do Funchal
apresentava uma taxa superior a média nacional (13,18%), enquanto S. Martinho apresentava uma

taxa inferior, como se pode observar pelo quadro que se segue.

Quadro 4.14.5 — Taxas de atividade e de desemprego em 2011, para o concelho e freguesia em estudo

Unidades Geograficas | Taxa de Atividade (2011) | Taxa de Desemprego (2011)
Funchal 49,24 14,2
S. Martinho 53,45 12,98
Fonte: INE, 2011.
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e Anadlise da Populagido Desempregada

Analisando a distribuicdo da populagdo desempregada por faixa etaria, em 2011, verificava-se que a
maioria da populacdo residente desempregada em todas as unidades geograficas em estudo,
possuia idades compreendidas entre os 25 e 34 anos, seguindo-se a populagao entre os 35-44 anos.
A faixa etaria de 55 ou mais anos era a menos expressiva, como se pode observar na figura que se

segue.

Fonte: INE, 2001.
Figura 4.14.3 — Distribuicdo da populagdo desempregada segundo a faixa etaria na regido, concelho e freguesia

em estudo, em 2011.

4.14.1.2.4 — Saiude

O tema da saude, nomeadamente os aspetos da saude humana serdo desenvolvidos

pormenorizadamente no ponto 4.14.2.

Para a Componente Social importa destacar que a R.A. da Madeira, em 2016, possuia um total de 9
hospitais (3 publicos e 6 privados), disponibilizando um total de 1823 camas, sendo que todos os
hospitais se localizavam no concelho do Funchal.

Ao nivel do numero de enfermeiros por 1000 habitantes verifica-se que tanto a R. A. da Madeira
como o concelho do Funchal possuem mais enfermeiros que a média nacional, sendo que o concelho
do funchal chega a ter mais do dobro destes profissionais por 1000 habitantes do que a média do
pais. Em relagdo aos médicos, apesar da R. A. da Madeira apresentar um valor ligeiramente inferior a

média nacional, o concelho do Funchal apresenta um valor superior.
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Quadro 4.14.6 — Numero de enfermeiros e médicos por 1000 habitantes nas unidades geograficas em

consideragao, em 2017.

Unidades geograficas Enfermeiros por 1000 habitantes Médicos por 1000 habitantes
Portugal 7,0 5,0
R. A. Madeira 8,7 41
Funchal 19,5 7,3

Fonte: INE, 2017.
4.14.1.3 — Caracterizagao da area de estudo

O Hospital Central da Madeira tem prevista a sua localizacdo a poente da Cidade do Funchal, na
Freguesia se Sdo Marinho, na zona de Santa Rita, sendo esta uma zona com uma orografia bastante
acidentada. Apesar da orografia acidentada, € uma zona fortemente humanizada, revelando a
existéncia de um elevado numero de edificagdes, como habitagbes e respetivos anexos/barracdes

que servem como apoio agricola.

Fotografia 4.14.1 — Zona de localizag&o do futuro Hospital Central da Madeira.

Através da fotografia anterior é possivel constatar que se trata de uma zona eminentemente rural.

Zona esta que é dominada por plantagbes de bananeira (fotografias que se seguem).
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Fotografia 4.14.2 — Plantagbes de bananeira na zona de implantagéo do projeto.

Os talhdes com cana-de-agucar sdo poucos e residuais, sendo ainda mais raras as zonas com vinha

e horticolas.

e Acessibilidades

Atualmente o0 acesso a zona é feito através da Estrada da Vitdria, Caminho das Quebradas e Rua de
Santa Rita. Estas vias localizam-se no extremo sudoeste do empreendimento, sendo que mais a sul
se desenvolve a VR1 — ER101, designada Litoral da Illha da Madeira, cujos pontos extremos e
intermédios sdo: Ribeira Brava-Camara de Lobos-Funchal-Canigo-Santa Cruz-Machico-Porto da
Cruz-Faial-Santana-Sao Vicente-Porto Moniz-Ponta do Pargo-Calheta-Ponta do Sol-Ribeira Brava

(ver proxima figura).
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Rua de
Santa Rita

Estrada da
Vitéria

/ \ Caminho das

Quebradas
VR1 -

ER101

Fonte: Google Earth, 2019.

Figura 4.14.4 - Vias de acesso.

4.14.2 — Saide Humana

4.14.2.1 - Introdugéao

A presente analise procura dar resposta ao solicitado no Decreto-Lei n.° 152-B/2017, de 11 de
dezembro, no que respeita a necessidade de avaliar o impacto dos projetos na saude humana, no
ambito dos processos de Avaliagdo de Impacte Ambiental e, como tal, nos Estudos de Impacte

Ambiental.

4.14.2.2 — Metodologia

Adota-se, como referéncia geral, a definicdo constante na constituicdo da Organizagdo Mundial de
Saulde, de 1946, segundo a qual saude é um estado de completo bem-estar fisico, mental e social e

néo apenas a auséncia de doenga ou enfermidade.

Considera-se, assim, que as determinantes de saude se distribuem pelas dimensdes individual, social

e ambiental.
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Na elaboragao do presente documento, seguiram-se os seguintes procedimentos:

= |dentificacdo dos servicos de saude e equipamentos existentes na area de intervengao e

influéncia do projeto;

= Caracterizagdo do perfil de salude das populagdes da area de intervengao e influéncia do

projeto;

= Identificagcdo de areas urbanas e outros espagos sociais, e segmentos de populagdo com maior

vulnerabilidade;
« Caracteristicas ambientais e fatores de risco suscetiveis de afetar a saide e o bem-estar;

= lIdentificagcdo das agbes de projeto, na fase de construgéo e exploragéo, suscetiveis de afetar a
saude e o bem-estar;

= |dentificagdo das potenciais cadeias de impacte e avaliagdo qualitativa dos potenciais impactes

na saude e bem-estar, nas fases de construgéo e exploragao;
= Definicdo de medidas e recomendagdes.

A avaliagdo de impactes apoiou-se nos resultados das avaliagdes realizadas nas componentes

Qualidade da Agua, Ambiente Sonoro, Componente Social e Riscos.

4.14.2.3 — Caraterizagao

e Servigcos de Saude

A area de intervencéo do projeto situa-se no concelho do Funchal, Regido Auténoma da Madeira,
correspondendo a area de atuacédo do Servigco de Saude da Regido Auténoma da Madeira, E.P.E.
(SESARAM, E.P.E.). Este € uma unidade integrada de prestacéo de cuidados de saude que funciona
como dispositivo articulador — na base da complementariedade — dos centros de saude e hospitais e

como entidade de planeamento de recursos

Trata-se de uma pessoa coletiva de direito publico de natureza empresarial, nos termos do Decreto-
Lei n.° 558/99, de 17 de dezembro, alterado pelo Decreto-Lei n.° 300/2007, de 23 de agosto, regendo-
se pelo regime aplicavel as entidades publicas empresariais, com as especificidades constantes dos
seus estatutos aprovados pelo Decreto Legislativo Regional n.° 12/2012/M, de 2 de julho, com as
alteragdes introduzidas pelo artigo 59° do Decreto Legislativo Regional n.° 17/2015/M, de 30 de
dezembro e pelo Decreto Legislativo Regional n.° 36/2016/M de 16 de agosto, dos seus regulamentos

internos e das normas em vigor para o Servigo de Saude da Regido Auténoma da Madeira.

A area de influéncia abrange todos os concelhos da Regido Autdbnoma da Madeira, agrupando os
Hospitais Cruz de Carvalho e dos Marmeleiros (Centro Hospitalar do Funchal) e os 47 Centros de
Saude integrados no ACES (Agrupamento dos Centros de Saude da RAM) (SESAM, 2019):
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= Centros de Saude da Zona Oeste: Ribeira Brava, Ponta do Sol, Calheta, Porto Moniz e S&o

Vicente;

= Centos de Saude de Camara de Lobos: Camara de Lobos;

= Centros de Saude do Funchal — Zona |: Bom Jesus, Sdo Roque e Monte;

= Centros de Saude do Funchal — Zona ll: Nazaré e Santo Anténio

» Centros de Saude de santa Cruz: Santa Cruz

= Centros de Saude da Zona Leste: Machico e Santana

»= Centro de Saude Dr. Francisco Rodrigues Jardim: Porto Santo

De acordo com os dados disponiveis para a RAM, no que toca a organizagéo e estrutura do Sistema
de Saude, o quadro seguinte sintetiza os principais indicadores da RAM e de Portugal para o periodo
compreendido entre 2011 e 2016:

Quadro 4.14.7 — Indicadores a organizagao do Sistema de Saude (RAM e Portugal, 2011 a 2016)

RAM Portugal
Indicadores

2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016
Médicos por 1.000 habitantes (%) 3 3 3 3 4 4 4 4 4 5 5 5
Enfermeiros por 1000 habitantes (%) 8 8 8 8 8 8 6 6 6 6 7 7
N.° de centros de saude* 13 13 15 15 15 15 388 | 387 -- -- - --
N.° de hospitais 9 9 9 9 9 9 226 | 229 | 226 | 225 | 225 | 225
N.° de farmécias 63 65 65 65 65 65 | 2900 | 2910 | 2892 | 2889 | 2892 | 2892

Fonte: SRS — IAS, IP-RAM (2018)

Como se pode constatar, os valores referentes ao niumero de médicos por 1000 habitantes e
enfermeiros igualmente por 1000 habitantes sdo muito semelhantes entre a RAM e a realidade
portuguesa, sendo que o n.° médio de utentes por hospital &€ claramente mais favoravel no caso da
RAM (28320 utentes/unidade na RAM VS 45820 utentes/unidade Portugal).

e A Saude na Regiao Auténoma da Madeira
A caraterizagdo do perfil regional de saude resulta da consulta e andlise de diferentes fontes
regionais, sendo as mais importantes as seguintes:

= Inquérito Nacional de Saude — Regidao Autbnoma da Madeira (DREM, 2014)

= Plano Estratégico do Sistema Regional de Saude (PESRS), extensdo a 2020 (SRS — IASAS,

IP-RAM, 2015) e respetivas avaliagbes intercalares
= Estatisticas da Saude da Regido Auténoma da Madeira — Ano 2017 (DREM, 2018)

O quadro seguinte sintetiza os dados sociodemograficos e econdmicos da RAM e da totalidade do

Pais no periodo compreendido entre 2011 e 2016.
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Quadro 4.14.8 — Indicadores relativos a situagéo sociodemografica e econdomica (RAM e Portugal, 2011 a 2016)

. RAM Portugal

Indicadores

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2011 2012 2013 2014 2015 2016
rec;?é’;(’t::o 267785 | 263091 | 261313 | 258686 | 256424 | 254876 | 10542398 | 10487289 | 10427301 | 10374822 | 10341330 | 10309573
indice de
envelhecimento 87,0 90,6 95,0 99,8 105,3 111,5 127,6 1311 136,0 141,3 146,5 150,9
Esperanca de
vida a 77,49 78,02 80,0 80,62
nascenca
Taxa Bruta de
Natalidade 9.0 7.8 7,0 6.7 7.6 7,3 92 8,5 7.9 7.9 8,3 8.4
indice Sintético
de 1,21 1,08 0,98 0,95 1,1 1,07 1,35 1,28 1,21 1,23 1,3 1,36
Fecundidade
Taxa de
desemprego 13,2 19,4 17,0 15,0 14,7 12,9 12,7 15,5 16,2 13,9 12,4 11,1
PIB per capita
(milfeuros) 16,4 15,1 15,4 15,9 16,5 17,0 16,7 16,0 16,3 16,6 17,4 17,9

Fonte: SRS — IAS, IP-RAM (2018)

Como é possivel constatar, quer na RAM quer no contexto nacional global, a populacdo residente
decresceu no periodo em andlise, sendo este decréscimo mais acentuado na RAM (-4,8%) do que
para a globalidade do territério nacional (-2,2%). Em sentido contrario da variagdo, o indice de
Envelhecimento e a Esperanca Média de Vida a Nascenga aumentaram no periodo em analise, quer

na RAM, quer em Portugal, sendo que na RAM ambos os indicadores s&o inferiores ao total nacional.

Os dados indicam igualmente que a Taxa Bruta de Natalidade e o indice Sintético de Fecundidade

apresentam tendéncias idénticas, verificando-se uma tendéncia de descida entre 2011 e 2014, com a

RAM a apresentar valores inferiores @ média Nacional.

Taxa Bruta de Natalidade

indice Sintético de Fecundidade

10,00 1,60
9,00
800 1,40
7,00 1,20
6,00 1,00
500 0,80
4,00
3,00 RAM 0,60 RAM
2,00 Portugal 0,40 Portugal
1,00 0,20
0,00 0,00
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Figura 4.14.5 — Variagdo da Taxa Bruta de Natalidade e do indice Sintético de Fecundidade na RAM e em
Portugal, entre 2011 e 2016

No que concerne a natalidade e mortalidade, os indicadores para o periodo 2011/2016 apresentam-

se no quadro seguinte:
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Quadro 4.14.9 — Indicadores relativos & natalidade e mortalidade (RAM e Portugal, 2011 a 2016)

RAM Portugal
2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016

Indicadores

Taxa de nascimentos pré-

termo 55 5,3 4,6 5,2 6,4 6,7 7.4 7,8 7,8 7,7 8,0 7,8

Taxa bruta de mortalidade 9,3 9,8 9,3 10,5 10,1 10,2 9,7 10,2 10,2 10,1 10,5 10,7

Taxa de mortalidade infantil 3,3 2,4 2,7 4,6 3,6 2,7 3,1 3,4 2,9 2,9 2,9 3,2

Taxa de mortalidade

neonatal 2,9 0,5 1,6 4,0 3.1 1,6 2,4 2,2 1,9 2,1 2,0 2,3

Taxa de mortalidade

perinatal 3,3 53 2,2 4,6 5,6 3.2 3,9 4,2 3,4 4,1 3,9 3,9

Fonte: SRS - IAS, IP-RAM (2018)

No que diz respeito a Taxa de nascimento pré-termo, a RAM apresenta valores mais baixos que a
totalidade do territério nacional verificando-se, para o periodo em causa, que este indicador decresce
entre 2011 e 2013, invertendo a tendéncia entre 2014 e 2016. Os valores nacionais indicam uma

tendéncia de aumento pouco visivel durante 0 mesmo periodo.

No que concerne a taxa de mortalidade infantil, os dados disponiveis referentes a 2016 indicam que
este indicador € inferior na RAM comparativamente a Portugal (2,7 vs 3,2), verificando-se um
decréscimo progressivo nos valores a partir de 2014. Este decréscimo ndo se verifica para a
globalidade do territério nacional, verificando-se um aumento do indicador para 0 mesmo periodo.

Taxa de mortalidade neonatal Taxa de mortalidade perinatal

4,50 6,00
4,00
3,50 5,00
3,00 4,00
2,50
3,00
2,00
1,50 2,00
1,00
1,00
0,50
0,00 0,00
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2011 2012 2013 2014 2015 2016

e RAM —— Portugal ==RAM == Portugal

Figura 4.14.6 — Variacdo da Taxa de mortalidade neonatal e da Taxa de mortalidade perinatal na RAM e em
Portugal, entre 2011 e 2016

A Taxa de mortalidade neonatal apresenta igualmente o mesmo tipo de variagdo, verificando-se
também que este indicador é inferior na RAM quando comparado com a totalidade do territério
nacional. No tocante a Taxa de mortalidade perinatal, a média nacional apresenta uma variagao
pouco marcada ao longo do periodo em causa, enquanto que no caso da RAM, este indicador varia

bastante ao longo do mesmo periodo, sendo em 2016, inferior a média nacional.
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O quadro seguinte sintetiza as taxas de mortalidade padronizada para causas selecionadas para a

RAM e para Portugal referentes ao periodo compreendido entre 2011 e 2015:

Quadro 4.14.1 — Taxas de mortalidade padronizada para causas selecionadas (RAM e Portugal, 2011 a 2015)
RAM Portugal

2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015
Taxa de mortalidade padronizada HM 172,1 | 177,5 | 161,3 | 199,2 | 184,9 | 153,3 | 154,5 | 146,4 | 149,8 | 147,4
por doengas do aparelho H 201,3 | 228,5 | 205,0 | 244,9 | 234,0 | 174,7 | 176,6 | 169,4 | 176,2 | 171,4
circulatério por 100000 habitantes M | 152,5 | 142,4 | 130,6 | 165,6 | 151,4 | 135,1 | 136,0 | 127,3 | 127,6 | 126,7
Taxa de mortalidade padronizada HM 29,7 | 275 | 36,9 | 485 | 42,6 | 36,0 | 349 | 343 | 37,9 | 36,5
por doengas isquémicas do H 454 | 41,2 | 559 | 76,8 | 64,5 | 49,2 | 47,3 | 47,2 | 54,1 | 51,7
coraggo por 100000 habitantes M | 208 | 19,6 | 246 | 29,7 | 27,8 | 255 | 251 | 24,0 | 24,6 | 24,2
Taxa de mortalidade padronizada HM 70,5 | 69,7 | 56,9 | 62,1 | 59,0 | 63,4 | 63,2 | 56,5 | 53,4 | 52,1

por doengas cerebrovasculares H 81,3 | 885 | 754 | 71,7 | 72,6 | 69,8 | 71,0 | 64,2 | 60,0 | 58.0
por 100000 habitantes M | 626|577 | 452 | 558 | 49,8 | 58,0 | 56,7 | 50,4 | 48,1 | 47,1

Taxa de mortalidade padronizada HM 16,4 | 11,4 | 140 | 128 | 151 9.8 9.1 8.7 8.5 76

por doenga croénica do figado e H 27,5 | 20,8 | 253 | 2555 | 26,5 | 16,9 | 158 | 146 | 150 | 12,9
cirrose por 100000 habitantes M 8.3 45 55 25 57 38 33 36 3.0 31

Taxa de mortalidade padronizada HM 8,6 3,9 6,5 3,3 5,4 7.7 5,6 5,6 5,8 5,8

52{5?;‘1?%&? gfr”fggocgg‘ H | 149 60 | 103 ] 55 | 98 | 125 | 93 | 93 | 100 | 10,0
habitantes M 2,4 1,9 3,3 1,0 1,3 3,3 2,1 2,3 2,1 2,1

Taxa de mortalidade padronizada HM 12,7 9,1 11,7 | 11,0 6,7 14,5 | 14,0 | 13,2 13,1 13,4
por tumor maligno do estdmago H 21,7 | 12,8 | 17,2 | 19,7 9,9 21,1 | 20,0 | 18,8 | 18,7 | 19,0
por 100000 habitantes M 60 | 73 | 82 | 64 | 51 | 94 | 93 | 89 | 88 | 89
Taxa de mortalidade padronizada HM 18,8 | 17,4 15,4 | 21,2 16,5 | 216 | 21,2 | 21,2 | 20,5 | 20,3
por tumor maligno do colon e recto H 25,9 25 253 | 31,8 | 25,5 | 296 | 29,7 | 29,4 | 28,3 | 291
por 100000 habitantes M 145 | 137 | 86 | 13,7 | 124 | 156 | 14,9 | 151 | 14,7 | 13,8
Taxa de mortalidade padronizada HM 255 | 28,7 | 28,3 | 26,2 23 243 | 23,8 | 25,8 | 246 | 24,9

E‘r’grfmg;Z‘iﬁ;‘;g%;aﬁggéado H 50,2 | 51,6 | 57,9 | 55,0 | 435 | 433 | 423 | 462 | 439 | 42,8

Indicador Género

habitantes M 8,8 13,1 9,1 7,6 10,1 9,2 9,1 9,4 9,4 10,7
Taxa de mortalidade padronizada
por tumor maligno da mama F 27,0 | 28,1 | 26,2 | 25,9 | 20,9 | 19,0 | 20,0 | 18,2 | 17,9 | 18,2

feminina por 100000 habitantes
Taxa de mortalidade padronizada HM 357 | 31,8 | 30,5 | 31,7 | 28,0 | 22,7 | 23,4 | 21,5 | 19,8 | 20,1

por diabetes mellitus por 100000 H 375 | 37,7 | 390 | 359 | 356 | 24,6 | 26,1 | 233 | 22,1 | 224
habitantes M 338 | 274 | 253 [ 292 [ 238 | 21,0 | 21,2 | 200 | 17,9 | 182
Taxa de mortalidade padronizada HM | 101,7 | 117,5 | 115,8 | 120,5 | 133,6 | 56,4 | 62,8 | 56,7 | 53,9 | 58,0
por doengas do aparelho H 142,3 | 144,3 | 160,7 | 150,0 | 186,1 | 76,2 | 82,1 | 76,0 | 72,2 | 75,2

respiratério por 100000 habitantes [\ =176 4 1005 | 93,4 | 104,2 | 1035 | 42,4 | 49,3 | 432 | 40,9 | 45,7

Fonte: SRS — IAS, IP-RAM (2018)

Da andlise do quadro anterior verifica-se que, em tracos gerais, as taxas padronizadas de
mortalidade sao superiores na RAM relativamente a média nacional variando anualmente de uma
forma mais vincada que no contexto nacional, sendo sempre mais elevadas nos homens que nas
mulheres (com excec¢édo do tumor maligno da mama feminina). As figuras seguintes representam
graficamente os valores indicados no quadro, possibilitando a percecdo das variagbes e das

diferengas entre as taxas de mortalidade padronizada na RAM e em Portugal:
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Figura 4.14.7 — Taxas padronizadas de mortalidade para causas selecionadas, para a RAM e para Portugal,
durante o periodo 2011/2015 (fonte: SRS - IAS, IP-RAM (2018))

As figuras seguintes reportam-se a 2015 (uUltimo ano com dados disponiveis) e possibilitam a

comparagao entre as causas de morte em termos absolutos entre a RAM e Portugal:

5%
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RAM (2015)
22% 20%
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Figura 4.14.8 — Mortalidade geral (percentagem) na populagédo em geral da RAM e de Portugal (2015) (fonte:

SRS - IAS, IP-RAM (2018))

No ano de 2015, quer na RAM quer no territério nacional, a principal causa de morte foram as

doengas do aparelho circulatério. No caso da RAM, outras causas de morte (e.g. acidentes de viagao)

e doencas respiratdrias sdo as causas de mortalidade seguintes no ano em causa, enquanto que no

continente, tumores malignos e outras causas representam 50% da mortalidade em 2015. A grade

diferenga entre a RAM e a totalidade de Portugal neste dominio diz respeito a mortalidade por

doengas respiratérias, muito mais expressiva na RAM em Portugal.

HoOsPITAL CENTRAL DA MADEIRA

EIA-653-HMDR-

VOL2_CAP4.14-COMPSOC.00

159



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

e Segmentos da Populagao mais vulneraveis

Da caracterizacdo socioecondémica efetuada no capitulo respetivo do presente Relatério Sintese é

possivel retirar os seguintes aspetos:

= O concelho do Funchal apresenta uma densidade populacional elevada (1373 hab/kmz),
distribuindo-se de forma mais ou menos constante na encosta sul da ilha, nas zonas mais

expostas a sul e em que as inclinagdes nao sao demasiado gravosas;

= A tendéncia evolugdo de populacdo residente no concelho apresenta, para o periodo
2001/2017 (dados Pordata), uma tendéncia mista, verificando-se uma tendéncia positiva entre
2001 e 2010, seguindo-se de uma diminuicdo entre 2010 e 2017. Em termos liquidos, entre

2001 e 2017 a populagao residente no concelho do Fungao cresceu cerca de 1%.

= A area de implantagcdo do projeto € uma area periurbana, de carater misto com uma forte
componente edificada, mas onde ha um predominio de exploragbes agricolas,

fundamentalmente constituidas por plantagdes de bananeiras;

= A ocupagédo urbana na envolvente do projeto € relevante, encontrando-se 0 mesmo inserido no
interior do Perimetro Urbano do Funchal, numa area de solo urbano classificada como
“Espagos Habitacionais — Areas de média densidade”, sendo igualmente classificada como

Espaco de Uso Especial — Areas de equipamentos estruturantes e infraestruturas;

= No contexto do concelho do Funchal, segundo dados de 2011 (CMF, 2013), a percentagem de
idosos é superior a percentagem de jovens (14,7 vs 16,0), com o indice de envelhecimento a
atingir 109,15. No caso da freguesia de Sao Martinho, a situacao é diferente, com o indice de
envelhecimento a fixar-se nos 73, apesar de ser a freguesia do Funchal com o segundo valor

mais elevado de populagao residente com 65 ou mais anos.

= Em termos de escolaridade, a freguesia de Sdo Martinho apresenta valores inferiores aos do
Concelho do Funchal e da propria RAM (3,59, 4,91 e 6,99 respetivamente), sendo a freguesia

do concelho do Funchal com maior predominancia de pessoas que possuem ensino superior.

Verifica-se, portanto, que, na area de intervencéo e influéncia do projeto as principais situacbes de

vulnerabilidade poderao ser respeitantes a idosos mas em que o grau de ensino é elevado.

e Qualidade do Ambiente

Como se referiu, a area de intervengao do projeto e envolvente tem caracteristicas peri-urbanas, com
um predominio de areas ocupadas com plantagdes de bananeiras e habitagao dispersa. As principais
infraestruturas sdo rodoviarias (VR1, Caminho das Quebradas, Estrada/Rua de Santa Rita), com

apenas uma linha elétrica subterrdnea na envolvente proxima (30 kV).
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Da caracterizacdo da qualidade da agua e do ambiente sonoro, efetuada nos capitulos respetivos do
presente Relatério Sintese, é possivel extrair um conjunto de aspetos e fatores caracterizadores da

qualidade ambiental da area atravessada pelo projeto, que sao resumidos nas secgdes seguintes.

» Qualidade da agua

Com base em informac&o do Plano Regional da Agua da Madeira (2003), a ilha da madeira as aguas
superficiais captadas para abastecimento publico tem tido sempre boa qualidade para essa utilizagao,

situacao que tem sido estavel nos anos anteriores.

Segundo o Plano Regional da Agua da Madeira (2003) na regido hidrografica ndo se encontra
implementada uma rede de monitorizagdo de operacional para aguas superficiais contudo refere que
algumas linhas de agua apresentem muito boa qualidade em todo o seu percurso e outras tenham

boa qualidade em parte do seu percurso.

A avaliacdo do estado global das massas de agua superficiais resulta da combinagdo do
estado/potencial ecolégico, do estado quimico e da avaliagdo complementar das zonas protegidas

resultando na seguinte classificagao:
= 46 — Bom e Superior
= 35— Inferior a Bom
= 13 - Desconhecido
No que se refere a qualidade dos recursos hidricos subterraneos e a semelhanga do realizado

para os superficiais, recorreu-se aos dados disponibilizados no PGRH10 para a sua caracterizagao.

Para as 3 massas de agua subterraneas da llha da Madeira (Paul da serra, Maci¢o Central e Canical)

a avaliagao do estado classifica todas elas como em bom estado.

» Ruido

A area de implantagdo do Projeto surge delimitada no PDM do Funchal como Zona Sensivel, o que
significa que os valores limite de exposi¢do para os recetores sensiveis sdo 55dB(A) para o indicador
Lden e 45dB(A) para o indicador Ln

As medigles realizadas in situ em quatro pontos da envolvente proxima da area de implantagao
indicaram que se trata de uma éarea ja muito perturbada do ponto de vista acustico — os valores
obtidos s&o superiores aos limites legais para zonas sensiveis - com a principal fonte emissora a ser
o trafego rodoviario, principalmente o que circula na Rua de Santa Rita, no Caminho das Quebradas
e na VR1.
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4.15 — GESTAO DE RESiDUOS

4.15.1 - Introdugao e Metodologia

Com a construgdo do Hospital Central da Madeira serdo produzidos residuos cuja gestdo devera ser

realizada de forma adequada, com vista ao seu transporte, tratamento/valorizagdo e deposigao final.

Assim, e de forma a enquadrar o destino final a dar aos residuos produzidos quer na fase de
construgdo, quer na fase de exploracdo, é efetuada uma caracterizagcdo dos principais sistemas de
gestao de residuos existentes na area de influéncia do mesmo, responsaveis pelo manuseamento,

armazenamento, transporte e destino final dos residuos gerados na regido.

Paralelamente é realizado o enquadramento na legislagao nacional, no ambito dos residuos mais

significativos para o Projeto em questao.

Para tal, foi recolhida informagédo constante do site da APA e nos sites das empresas gestoras de
residuos urbanos intervenientes no concelho onde se desenvolve o Projeto e concelhos limitrofes,

nomeadamente a ARM — Aguas e Residuos da Madeira, SA.

A caracterizacao da situacao de referéncia para o presente descritor, foi realizada a nivel nacional, no
que respeita ao enquadramento legal da tematica dos residuos e ao nivel municipal e multimunicipal,
no que respeita a caracterizacdo dos sistemas de gestdo de residuos existentes na area onde se

desenvolve o projeto.

4.15.2 — Enquadramento Legal

O quadro juridico nacional de gestao de residuos foi definido pela primeira vez pelo Decreto-lei n.°
488/85, de 25 de novembro, revogado, dez anos depois, pelo Decreto-lei n.° 310/95, de 20 de
novembro, o qual transpds as Diretivas n.° 91/156/CEE, de 18 de margo e 91/689/CEE, de 12 de

dezembro.

Posteriormente foi aprovado o Decreto-lei n.° 239/97, de 9 de setembro, o qual foi durante dez anos o
regime geral de gestdo de residuos em Portugal e determinou a elaboragdo de cinco planos de
gestdo de residuos, um nacional e quatro sectoriais para cada uma das categorias de residuos:
urbanos (plano estratégico de residuos sélidos urbanos - PERSU), hospitalares (plano estratégico
dos residuos hospitalares - PERH), industriais (plano estratégico dos residuos industriais - PESGRI) e

agricolas (plano estratégico dos residuos agricolas - PERAGRI).
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O Decreto-Lei n.° 73/2011, de 17 de junho, que procede a terceira alteragdo do Decreto-Lei n.°
178/2006, de 5 de setembro estabelece o regime geral aplicavel a prevengéo, producéo e gestao de
residuos e transpde a Diretiva n.° 2008/98/CE do Parlamento Europeu e do Conselho, de 19 de

novembro de 2008, relativa aos residuos.

Este diploma (Decreto-Lei n.° 178/2006, de 5 de setembro com alteragdes introduzidas pelo Decreto-
Lei n.° 73/2011, de 17 de junho) aplica-se as operagdes de gestao de residuos destinadas a prevenir
ou reduzir a producgao de residuos, o0 seu caracter nocivo e os impactes adversos decorrentes da sua
producéo e gestdo, bem como a diminuigdo dos impactes associados a utilizagdo dos recursos, de

forma a melhorar a eficiéncia da sua utilizagdo e a prote¢cdo do ambiente e da saude humana.

Os residuos hospitalares, de acordo com o Decreto-Lei n® 73/2011, de 17 de junho, que altera o
Decreto-Lei n° 178/2006, de 5 de setembro séo os “Residuos resultantes de atividades de prestagdo
de cuidados de saude a seres humanos ou a animais, nas areas da preveng¢do, diagnostico,
tratamento, reabilitagdo ou investigagdo e ensino, bem como de outras atividades envolvendo

procedimentos invasivos, tais como acupuntura, piercings e tatuagens.”

Especificamente para residuos de constru¢do e demolicdo (RCD), o Decreto-Lei n.° 46/2008, de 12
de margo, alterado pelo Decreto-Lei n.° 73/2011, de 17 de junho, estabelece o regime das operagdes
de gestdo de RCD, compreendendo a sua prevengao e reutilizagdo e as suas operagdes de recolha,

transporte, armazenagem, tratamento, valorizagao e eliminagao.

Assim, o principal objetivo do diploma assentou na criacdo de condi¢cdes para a correta gestdo dos
RCD que privilegiassem a prevencao da producéo e da perigosidade, o recurso a triagem na origem,
a reciclagem e a outras formas de valorizag&o, diminuindo-se desta forma a utilizagdo de recursos
naturais e minimizando o recurso a deposi¢do em aterro, o que subsidiariamente conduz a um

aumento do tempo de vida util.

Para uma correta identificagdo dos residuos, existe um Caodigo LER (Lista Europeia de Residuos), o
qual foi publicado pela Portaria n.° 209/2004, de 3 de margo, (entretanto com o Anexo | revogado pela
Decisao 2014/955/EU da Comissao, de 18 de dezembro, que altera a Decisédo n.° 2000/532/CE, da
Comissédo, de 3 de maio) na qual se define igualmente as opera¢des de valorizacdo e de eliminagcéo

de residuos.

Salientam-se de seguida alguns aspetos legais a considerar no dmbito da gestdo dos residuos a

realizar nas fases de construgéo e de exploragdo do Projeto:

= A responsabilidade pelo destino final dos residuos € de quem os produz, sem prejuizo da
responsabilidade de cada um dos operadores na medida da sua intervengédo no circuito de

gestéo desses residuos;
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O produtor de residuos de construgcao e demolicdo é responsavel pelo planeamento da correta
gestado destes residuos, estabelecendo diretrizes para o seu correto manuseamento, triagem,
armazenamento e destino final, privilegiando metodologias de prevencgdo e de valorizagdo dos

mesmos, em detrimento da eliminagao;
Os custos da gestao de residuos sédo suportados pelo produtor;

Os produtores de residuos sédo obrigados a efetuar o registo dos residuos produzidos através
do SIRAPA - Sistema Integrado de Registo da Agéncia Portuguesa do Ambiente e do SILIAMB

— Sistema Integrado de Licenciamento do Ambiente;

A gestdo adequada dos residuos exige a sua separagdo em residuos industriais, urbanos,
hospitalares e outros e entre residuos perigosos e nédo perigosos; a recolha destes diferentes

tipos de residuos tem que ser independente;

Sempre que houver lugar a expedicédo de residuos para destino final adequado, isto é, houver
lugar a transporte de residuos por operador de gestao de residuos néo urbanos licenciado,
devera ser preenchida a e-GAR - Guia Eletronica de Acompanhamento de Residuos
(disponiveis na plataforma eletrénica da APA, |. P., como parte integrante do SIRER), aprovada
na Portaria n® 145/2017 de 26 de abril;

Os solos e rochas sem substancias perigosas e provenientes de atividades de construgao
devem ser reutilizados na obra de origem. Quando nao for possivel, podem ser utilizados
noutra obra sujeita a licenciamento ou comunicagdo prévia, na recuperacdo ambiental e
paisagistica de exploracbes mineiras e de pedreiras, na cobertura de aterros destinados a
residuos ou, ainda, em local licenciado pela camara municipal, nos termos do RJUE, na

redagéo dada pelo Decreto-Lei n.° 26/2010 de 30 de margo;

A utilizagdo de RCD em obra é feita em observancia das normas técnicas nacionais e
comunitarias aplicaveis, nomeadamente de acordo com as especificagbes técnicas definidas

pelo Laboratério Nacional de Engenharia Civil.

No &dmbito da entrada em vigor do Decreto-Lei n.° 46/2008, de 12 de Marco, o projeto de execucéo de

empreitadas e concessdes de obras publicas € acompanhado por um Plano de Prevengao e Gestao

de Residuos de Construcdo e Demolicdo (PPGRCD), que pretende assegurar o cumprimento dos

principios gerais da gestdo de RCD.

Durante a fase de obra, devera ser executado o PPGRCD e a recolha de todos os residuos

produzidos em obras de construgdo diretamente em estaleiro por operadores devidamente

licenciados para o efeito, sendo por eles conduzidos a destino final adequado (reciclagem,

valorizagao ou eliminagao).
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4.15.3 — Caraterizacao dos Sistemas de Gestao de Residuos

4.15.3.1 — Gestao de Residuos Sélidos Urbanos

O Decreto-Lei n.° 178/2006, de 5 de setembro, define “residuo urbano” como o residuo proveniente
de habitagdes bem como outro residuo que, pela sua natureza e composi¢ao, seja semelhante ao
residuo proveniente de habitagdes. Este diploma, na redagédo dada pelo Decreto-Lei n.° 73/2011 de
17 de junho, transpde para a ordem juridica interna a Diretiva n.° 2008/98/CE do Parlamento Europeu
e do Conselho, de 19 de novembro relativa aos residuos, e € aplicavel as operagbes de gestédo de
residuos destinadas a prevenir ou reduzir a produgéo de residuos, 0 seu carater nocivo e os impactes
negativos decorrentes da sua produgao e gestao, bem como a redugéo dos impactes associados a
utilizagao dos recursos, de modo a melhorar a eficiéncia da sua utilizagdo e a protecdo do ambiente e

da saude humana, definindo igualmente as exclusdes do seu ambito.

No que respeita as operagbes de gestdo de residuos urbanos e equiparaveis, estas séao
responsabilidade dos respetivos municipios. No caso dos residuos com origem na industria, unidades
de saude e comércio e servigos, a responsabilidade dos municipios abrange apenas os residuos cuja
natureza seja similar a dos restantes residuos urbanos e quando a produgao diaria de determinado
estabelecimento ndo excede os 1100 .

De acordo com o Relatério de Avaliagdo PERSU 2020 referente a 2016, desenvolvido pela Agéncia
Portuguesa do Ambiente, o territério Portugués integra 23 sistemas de gestdo de residuos urbanos

(SGRU) no territério do Continente e um na Regido Autbnoma da Madeira:

» ARM — Aguas e Residuos da Madeira, S.A.: a ARM é uma empresa de capitais exclusivamente
publicos que tem como objeto a exploracdo e a gestdo do sistema multimunicipal de aguas e
residuos da Regido Auténoma da Madeira, bem como a concegdo e construgao de
infraestruturas e equipamentos necessarios a sua plena implementagcdo, concedidas em

regime de servigo publico e de exclusividade.

O sistema integrado de gestao de residuos da ARM dispbe de quatro instalagdes:

= Estacdo de Tratamento de Residuos Sdlidos (ETRS) de Meia Serra, em Santa Cruz, que

constitui a principal infraestrutura do Sistema de Transferéncia, Triagem, Tratamento e
Valorizagado de Residuos Urbanos da Regidao Autbnoma da Madeira. Os processos de gestédo

de residuos que integram a ETRS s&o:

- Instalagdo de Incineragdo de Residuos Sdlidos Urbanos (IIRSU), que visa a valorizagédo

energética dos residuos urbanos que possibilita a produgéo de energia elétrica;
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Instalacdo de Compostagem de Residuos Solidos Urbanos (ICRSU) que tem como
finalidade a valorizagdo orgénica dos residuos de jardim e alimentares de origem vegetal

através do processo de degradagéo biolégica aerdbia;

Aterros Sanitarios (AS) que s&o os sistemas de deposigao final dos residuos néo passiveis
de tratamento por incineragdo ou compostagem, servindo adicionalmente de suporte a

situagdes de inoperacionalidade e/ou emergéncia dos processos de tratamento instalados.

Estacdo de Transferéncia da Zona Leste e de Triagem da Madeira (ETZL/ET),no vale do Porto

Novo, concelho de Santa Cruz, que consiste numa solugao integrada de:

Rececao, triagem, acondicionamento e encaminhamento para o Continente, dos materiais

reciclaveis recolhidos seletivamente (embalagens de vidro, papel/cartéo, plastico e metal);

Recegao no Ecocentro, acondicionamento, e encaminhamento para operadores licenciados

(valorizagdo) ou para destino final, de outros fluxos de residuos;

Rececao e transferéncia até a ETRS dos residuos sdlidos urbanos provenientes da recolha

indiferenciada nos concelhos de Machico, Santa Cruz e Santana;

Estacdo de Transferéncia da Zona Oeste (ETZO),no sitio da Meia Légua, concelho de Ribeira

Brava, que visa a otimizag&o do transporte dos residuos urbanos nos concelhos da Calheta,

Ponta do Sol, Porto Moniz, Ribeira Brava e Sdo Vicente para valorizagdo ou destino final,

contando com um Edificio de Transferéncia e um Ecocentro.

Centro de Processamento de Residuos Sélidos (CPRS) do Porto Santo, que tem como objetivo

a gestdo adequada e sustentavel dos residuos urbanos produzidos na ilha, contando com as

seguintes infraestruturas: Edificio de Transferéncia, Edificio de Triagem, Ecocentro e Célula

fusivel para deposicao de residuos urbanos, em situagdes de emergéncia.
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Fonte: http://www.aguasdamadeira.pt/

Figura 4.15.1 — Instalagbes da ARM na Regido Autonoma da Madeira

De acordo com dados da Agéncia Portuguesa de Ambiente, em 2017 foram produzidas 124 000

toneladas de Residuos Urbanos na Regido Auténoma da Madeira.

4.15.3.2 — Residuos Hospitalares

Conforme referido anteriormente os residuos hospitalares sdo residuos resultantes e atividades de
prestacdo de cuidados de saude a seres humanos ou a animais, nas areas de prevengao,
diagndstico, tratamento, reabilitagdo ou investigacdo e ensino, bem como outras atividades
envolvendo procedimentos invasivos, tais como acupunctura, piercings e tatuagens (Decreto-Lei n.°

73/2011, de 17 de junho, que alterou e republicou o Decreto-Lei n.° 178/2006, de 5 de setembro).

A classificacédo dos residuos hospitalares é estabelecida pelo Despacho n°® 242/96, publicado a 13 de

agosto, que procede a sua divisdo em quatro grupos:

= Grupo | — residuos equiparados a urbanos — aqueles que ndo apresentam exigéncias especiais

no seu tratamento.
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= Grupo Il — residuos hospitalares ndo perigosos — aqueles que n&o estao sujeitos a tratamentos

especificos, podendo ser equiparados a urbanos.

= Grupo lll — residuos hospitalares de risco bioldgico — residuos contaminados ou suspeitos de
contaminagdo, suscetiveis de incineracdo ou de outro pré-tratamento eficaz, permitindo

posterior eliminagao como residuo urbano.

= Grupo IV — residuos hospitalares especificos — residuos de varios tipos, de incineragéo

obrigatoria.

Segundo dados de 2006 (Fonte: ValorAmbiente — Gestao e Administragdo de Residuos da Madeira,
S.A.) os Residuos Hospitalares e de Matadouro s&o incinerados na ETRS da Meia Serra e

correspondem a 0,4% dos residuos tratados nesta estagao.

Na ilha da Madeira foi recentemente (2019) foi instalado uma autoclave com capacidade para o
tratamento de tratamento de 325 kg de residuos hospitalares do grupo Il por hora na Estacédo de
Tratamento de Residuos Solidos (ETRS) da Meia Serra, permitindo dar resposta as necessidades e
reduzindo a necessidade de expedicdo destes residuos para tratamento no Continente,

representando um total de cerca de 350 t por ano.

Assim, atualmente apenas vao para o continente os residuos do grupo IV, considerados muito

perigosos, que representam 10% do total do lixo hospitalar gerado na regido auténoma.

4.15.3.3 — Gestao de Residuos Nao Urbanos

Os Residuos de Construcao e Demolicdo (RCD) apresentam especificidades que dificultam a sua
gestdo, das quais se salientam a sua constituicdo heterogénea, com fra¢cdes de dimensdes variadas e
diferentes graus de perigosidade. Contudo, é igualmente reconhecido que os RCD contém
percentagens elevadas de materiais inertes, reutilizaveis e reciclaveis, cujos destinos deverdo ser
potencializados, diminuindo-se, assim, simultaneamente a utilizagdo de recursos naturais e os custos

de deposigao final em aterro, aumentando-se o seu periodo de vida util.

O Decreto-Lei n.° 46/2008, de 12 de margo, alterado pelo Decreto-Lei n.° 73/2011, de 17 de junho,

veio estabelecer o regime juridico especifico a que ficam sujeitos os RCD.

A gestdo destes residuos, nomeadamente a sua recolha e encaminhamento para destino final
adequado (reciclagem, valorizacdo ou eliminagao) € normalmente levada a cabo por operadores de
gestéo de residuos ndo urbanos licenciados, que deverdo repostar as suas operacdes de gestdo de
residuos no ambito do SIRAPA e do SILIAMB.

Quando ndo se revela viavel qualquer forma de valorizagdo destes residuos, a alternativa é coloca-

los em aterro, efetuando um tratamento prévio.
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De acordo com o sitio da Dire¢cdo Regional do Ordenamento do Territério e Ambiente da Regido

Auténoma da Madeira, seis operadores recebem este tipo de residuos:

«  ARM, Aguas e Residuos da Madeira, SA;

= Madeira Cartdo Sociedade de Triagem, Lda;
= MWR - Madeira Waste Recycling, Lda;

= MB Recycling;

= Socisco — Recolha e Valorizagao de Residuos Metalicos, Lda
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5 - EVOLUGAO NA AUSENCIA DE PROJETO

A elaboracgdo de cenarios provaveis de evolugao da situagao atual sem projeto permite estabelecer as
bases para a identificagdo e avaliagdo dos impactes do projeto, sobretudo na fase de exploragéo.
Importa referir que a consideragédo da evolugédo da situagcdao atual sem projeto ndo obsta a que se
perspetive a realizagdo de um vasto conjunto de outros significativos investimentos na regido em

analise agora desconhecidos.

Em termos genéricos, no caso do nao desenvolvimento do presente projeto, primeiramente nao sao
cumpridas as previsdes constantes dos Instrumentos de Gestao Territorial em vigor, que preveem e
contemplam uma area reservada para a instalagdo do Hospital Central da Madeira. Adicionalmente
verificar-se-a a manutencdo da atual tendéncia de procura das infraestruturas hospitalares em
funcionamento, aumentando a pressao sobre estas e potenciando uma degradacado dos servigos

prestados.

Assim, com o presente capitulo pretende-se dar uma visdo, para cada descritor ambiental
considerado, de como evoluira a situagao existente no caso do ndo desenvolvimento do projeto do

novo Hospital Central da Madeira.

e Clima e Alteragées Climaticas

Na auséncia do projeto é previsivel que se mantenham as condigbes de evolugdo natural do clima da
area de implantagdo, num quadro de altera¢des climaticas nesta regiao.

e Geologia e Geomorfologia

No que diz respeito a Geologia e Geomorfologia, a auséncia de intervengéo implicaria a manutengao
das situagdes atualmente verificadas, ndo se prevendo outras situagdes que representem

movimentos de terras que venham a alterar a fisiografia do terreno ao nivel da modelacéo do relevo.

e Solos e Aptidao Agricola

Os solos existentes resultaram da atuagdo de processos naturais de formagéo do solo e no caso
especifico das areas de utilizagdo agricola, também da acdo humana, através fertilizacdo organica e
mineral, rega e drenagem. Na maior parte da area em analise os solos apresentam aptiddo agricola,

necessitando de algum maneio de modo a contornar limitagdes derivadas da origem vulcanica.

Neste sentido, na auséncia de projeto, € expetavel que os solos em presenga mantenham as

carateristicas atuais.
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e Uso Atual do Solo

No que diz respeito ao uso atual do solo, este apresenta-se maioritariamente agricola, perspetivando-
se que estes se mantenham inalterados a curto prazo na eventualidade da nao construgédo do novo
Hospital Central da Madeira, ndo ocorrendo os impactes negativos associados ao projeto

relacionados com a remogao dos usos agricolas.

Atendendo aos Instrumentos de Gestao Territorial em vigor na area em causa, ndo é previsivel que
os usos do solo atualmente existentes na area de implantagdo sofram alteragdes relevantes a

médio/longo prazo.

e Recursos Hidricos

No que respeita aos recursos hidricos, atendendo a que ndo se perspetivam outras alteragbes ao
uso do solo relevantes, sem a implementagao do projeto as condigdes hidroldgicas manter-se-do nao

se esperando que ocorram alteragdes no regime de escoamento superficial e subterraneo.

Sem a concretizagdo do projeto é expectavel a manutengéo genérica da rede hidrografica nos moldes

em que esta ocorre atualmente.

e Qualidade da Agua

Em termos de Qualidade da Agua, a no construgéo do Hospital Central da Madeira pressupde que,
genericamente, as carateristicas do meio hidrico se manterdo, bem como os usos tradicionais, uma
vez que ndo se processara a substituicdo da ocupacgao atual — essencialmente agricola e habitacional

- pela infraestrutura.

e Ruido

A evolugdo natural do ambiente sonoro na area de influéncia acustica do projeto esta relacionada
com as suas caracteristicas atuais e futuras de ocupacao e uso do solo. Atualmente a envolvente da
area de intervencdo e dos recetores sensiveis identificados, apresenta um uso do solo agricola
relativamente consolidado, sendo previsivel que no futuro, na auséncia de projeto, venha a

apresentar o mesmo tipo de ocupagao.

Sendo dificil estimar qual a evolugdo do ambiente sonoro atual ao longo dos anos, em virtude de
existir um infindo nimero de hipéteses de evolugao das principais fontes de ruido existentes e de um
infindo numero de outras fontes de ruido relevantes que poderao passar a contribuir para o ambiente
sonoro existente, afigura-se adequado admitir — na vigéncia de uma politica nacional e europeia
direcionada para a protecao das populagbes (patente no Decreto-lei 9/2007, de 17 de janeiro, e no
Decreto-lei n.° 146/2006, de 31 de julho, relativo a transposicéo da Diretiva Europeia de avaliagcéo e

gestdo de ruido ambiente), que os niveis sonoros atuais ndo deverao sofrer no futuro, para este
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cenario de evolugéo, grandes alteragdes, ou seja, o ambiente sonoro associado a alternativa zero,
devera assumir no futuro valores semelhantes aos atuais e compativeis com os limites legais

vigentes.

¢ Qualidade do Ar

Ao nivel da qualidade do ar, na auséncia da implantagao do Projeto, e tendo em conta a previsao de
crescimento demografico e o desenvolvimento socioecondmico da regido prevé-se que
consequentemente possa vir a surgir um aumento do nimero de fontes emissoras e do trafego

rodoviario.

No entanto, no trafego rodoviario, a tendéncia é para haver uma diminuicao dos fatores de emissao
dos veiculos novos, devido a introdugado de novas tecnologias na industria automoével, que promovem
a producado de motores mais eficientes. Este comportamento também é expectavel para as fontes
emissoras, tendo em consideragcao a implementagao das melhores técnicas disponiveis nos diversos

setores industriais.
¢ Gestao de Residuos
Na ausencia do projeto, ao nivel da gestao de residuos na regido onde se desenvolve o projeto nao

se anteveem alteragdes a situagao atualmente existente.

Na gestdo de residuos urbanos, numa perspetiva de melhor funcionamento da triagem e separagao

de residuos podera prever-se uma redugao dos residuos a conduzir a aterro.

e Ecologia

Na auséncia do projeto ndo séo previsiveis alteragbes as componentes faunistica e floristica da area
de implantacdo, que tendera a manter a atual ocupagdo, dominada por sistemas agricolas

constituidos por exploragdes de banana.

e Paisagem

No que se refere a paisagem, a ndo implementagédo do projeto em estudo faz prever a manutengao
da paisagem descrita na situacao de referéncia, caracterizada pela presenga de uma matriz agricola

marcada por povoamento disperso.

As alteragbes mais provaveis estardo associadas assim sobretudo ao surgimento de novas
habitacdes dispersas e espagos comerciais, elementos ja& com alguma expressao na area de estudo

pela sua localizagao periférica a cidade do Funchal.
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e Patrimoénio

Em termos de Patriménio, a nao construcdo do Hospital Central da Madeira nao implicara a

alteragao das condi¢des de existéncia atuais dos elementos patrimoniais.

e Ordenamento do Territéorio e Condicionantes

No que diz respeito ao Ordenamento do Territério, a evolugdo da situagao de referéncia, no cenario
de nao intervencdo, sera fundamentalmente condicionada pelas orientagbes e linhas estratégicas
definidas nos instrumentos de ordenamento atualmente em vigor. A construgao especifica do novo
Hospital da Madeira encontra-se contemplada no Plano Diretor Municipal do Funchal em area de
equipamentos estruturantes e infraestruturas de Santa Rita, sujeita a Medidas Preventivas, as quais
se destinam a acautelar e disciplinar o planeamento do potencial urbano do local para “(...)
implantagdo do novo Hospital da Madeira (...)". Por conseguinte, a sua nao execugao concorrera para
reduzir o grau de eficacia e cumprimento das diretrizes constantes dos instrumentos de planeamento
em vigor, determinando o agravamento das condi¢gdes de prestacao de servigos de saude publica na
RAM (a curto prazo), e nao contribuindo para o reordenamento do territério, nem para a melhoria da
qualidade de vida e bem-estar social da populagdo madeirense e interesse publico em geral. Com o
término do prazo das Medidas Preventivas, é expetavel que a médio/longo prazo, o uso atual do solo
seja gradualmente transformado, desacautelando-se a pré-existéncia das condi¢des favoraveis que

determinaram a escolha dos terrenos em Santa Rita para localizagdo do novo Hospital.

Na Regido Auténoma da Madeira desde ha muito que as duas unidades hospitalares existentes, o
Hospital Dr. Nélio Mendonga e o Hospital dos Marmeleiros, esgotaram as suas capacidades de
responder satisfatoriamente as necessidades atuais no dominio da prestagdo de cuidados de saude.
As edificagdes existentes estdo envelhecidas, com problemas estruturais e apresentam limitagdes e
disfuncionalidades acentuadas que limitam a sua expansdo e colocam grandes dificuldades a sua
manutengao e conservagao. Assim sendo, a nao ser adotada uma solugédo estruturante, construida
de raiz, implicara, a curto/médio prazo, o acentuar dos problemas relacionados com manutengao de
padrdoes de higiene e segurancga das instalagbes, qualidade e do conforto dos cuidados prestados,

nivel de operacionalidade dos servigos e de produtividade dos colaboradores.

As servidées administrativas e restricdes de utilidade publica tém por finalidade a protegdo de
infraestruturas e equipamentos, bem como a conservagdo do patriménio natural e cultural.
Encontram-se associadas a limitagbes ao uso do solo, nomeadamente através de restricdes ou
interdicdes de intervengdo ou uso numa dada area de protegdo. Neste contexto, a auséncia de
intervencao induz a manutengao do uso e da atual ocupagdo do solo, bem como das respetivas

condicionantes, serviddes e restrigdes de utilidade publica.
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E evidente que, dada a sensibilidade do territério por um lado, e a importancia indiscutivel deste
projeto para o desenvolvimento regional por outro, foi promovido um planeamento minucioso aquando
da intervengéao, no sentido de aproveitamento e valorizagdo das caracteristicas naturais da paisagem,
de modo a minimizar os impactes negativos (sobrepondo as vantagens as desvantagens), nao
somente no ambito econdmico, como também e, principalmente, ao nivel da qualidade de vida das
populagdes proximas e promogdo do seu efetivo desenvolvimento. As caracteristicas naturais da
paisagem foram tidas em conta na implantagcdo da unidade hospitalar, sendo considerado o
modelado natural do terreno na area a intervencionar, de forma a integrar esta nova infraestrutura na

envolvente.

e Componente Social e Saide Humana

Ja no que concerne a Saude Humana, na auséncia do projeto manter-se-ao as infraestruturas do
sistema de salude da RAM atualmente em funcionamento. Atendendo a evolugdo demografica da
RAM, é previsivel um aumento de procura por parte de utentes que ndo sera acompanhado pela
disponibilizagdo de novas infraestruturas, isto é, ndo sera acompanhado por um aumento de oferta.
Neste sentido, é expetavel um aumento de presséo sobre as infraestruturas atualmente existentes
com consequéncias negativas para os utentes a varios niveis, como sejam a demora no atendimento,
0 aumento dos tempos de espera ou mesmo a degradacdo das condi¢cdes existentes nas

infraestruturas em operacgao.
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6 — AVALIACAO DE IMPACTES

6.1 — CONSIDERAGOES GERAIS

O objetivo principal desta etapa consiste em identificar, descrever e quantificar os impactes
ambientais, a diferentes niveis geogréficos, resultantes do presente projeto, nas fases de Construgao

e de Exploragao.

A identificacdo e avaliagdo dos impactes ambientais do projeto deriva do cruzamento de informagéo
relativa ao projeto (em particular das agdes potencialmente geradoras de impactes, nas varias fases),
com a caracterizagdo da situacdo de referéncia (incluindo a sua representagdo cartografica),

sobretudo as zonas mais criticas ou mais sensiveis.

Genericamente considera-se a faixa de referéncia para a identificagdo dos impactes, a
correspondente a area de intervengao direta, até ao limite da vedagdo da area reservada para a
implantagdo do Projeto, bem como a area associada as infraestruturas rodoviarias necessarias para
uma adequada articulagao do Hospital com a rede viaria existente. Contudo em alguns descritores
ambientais, a abordagem ocorre num ambito mais alargado pelo que nos subcapitulos referentes a

cada descritor é identificada a metodologia considerada na respetiva avaliagao.

O processo de identificagao e avaliagdo de impactes, para cada descritor, foi desenvolvido de acordo
com as seguintes atividades:
= Identificacdo das ac¢des geradoras de impacte;

= Analise das consequéncias decorrentes das referidas agdes e identificagdo dos impactes

associados;

= Predicdo e avaliacdo dos impactes e descricao das suas caracteristicas (em particular, ao

nivel da sua magnitude e significancia para o descritor em analise);
= Identificagdo dos impactes cumulativos.
Face a tipologia do projeto ndo se prevé a desativacdo da infraestrutura pelo que ndo se considera
haver horizonte de projeto.
e Metodologia de classificagdo de Impactes

A metodologia utilizada visou a identificagdo, previsdo e valorizagdo dos impactes suscetiveis de
serem induzidos pelo projeto em estudo, tendo em conta as caracteristicas do mesmo face a situagéo
de referéncia. Consideram-se, para a caracterizagao e predigao dos impactes, os critérios enunciados

no Capitulo 1.3.2, nomeadamente:
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= Natureza do impacte — Permite identificar se estamos perante um impacte com

caracteristicas positivas ou negativas para o meio. Classifica-se como positivo ou negativo.

= Incidéncia/Relacionamento — Refere-se a forma de afetagdo de um determinado elemento
consoante seja diretamente induzido por atividades ligadas a constru¢do e/ou funcionamento
do projeto, ou por processos induzidos (indiretos). Consideram-se impactes diretos e

indiretos.

= Probabilidade de ocorréncia do impacte — Refere-se a probabilidade de ocorréncia de um
determinado tipo de impacte, consoante a perturbacdo se faga sentir apenas durante uma
parte da vida do projeto ou se faga sentir durante todo o tempo de vida do projeto e/ou para la

deste. Os impactes previsiveis sdo considerados como: improvaveis, provaveis e certos.

= Duragao do impacte — Refere-se a duracao previsivel de um determinado tipo de impacte.

Sao considerados impactes temporarios ou permanentes.

= Dimensdo espacial do impacte — Quanto a este parametro os impactes podem ser

classificados como locais, supralocais, regionais e nacionais.

= Reversibilidade - Relativamente a reversibilidade os impactes classificam-se de reversiveis,
se 0 meio afetado por uma acgdo de projeto tiver capacidade de reverter ou recuperar o seu
estado inicial, apds a cessacao da referida agéo, ou de irreversiveis, caso o meio ndo tenha

capacidade de reverter ou recuperar o seu estado inicial.

= Magnitude — Refere-se ao grau de afetagdo do ambiente. Consideram-se impactes:

reduzidos, moderados e elevados.

= Significancia — Importancia atribuida a alteragdo no ambiente em termos de bem-estar
humano. Sao considerados impactes pouco significativos, moderadamente significativos
ou significativos. O valor assim atribuido constitui um grau de relevancia que permite

comparar a importancia dos diversos impactes considerados.

A classificagdo dos impactes identificados ndo toma em consideragdo a implementagdo de medidas
de minimizacdo, uma vez que, com estas, se pretende elimina-los ou reduzir a sua magnitude,
conduzindo a impactes residuais. Esta analise é efetuada no Capitulo 7 - Medidas de Minimizagao
e Valorizagao de Impactes Positivos e Impactes Residuais.

Finaliza-se cada descritor, com a avaliacdo dos impactes cumulativos, os quais correspondem aos
impactes no ambiente que resultam do projeto em associagdo com a presenga de outros projetos,
existentes ou previstos na area de influéncia do projeto, incluindo os projetos complementares ou

subsidiarios.

Na avaliagdo dos impactes cumulativos foram considerados, entre outros, os projetos associados a

reformulacao da rede viaria local que possibilitam o acesso facilitado ao Hospital Central da Madeira.
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A analise realizada ao nivel dos impactes cumulativos sera uma analise qualitativa na medida em que
os elementos referentes aos projetos acima mencionados estdo em fases distintas de projeto ou

constituem projetos cuja evolugéo nesta fase é dificil de prever.

Refira-se, por ultimo, que a presente metodologia geral de identificacdo e avaliagdo de impactes foi
implementada nos varios descritores analisados, especificando-se para cada um deles determinados
detalhes metodolégicos decorrentes da sua singularidade, nomeadamente no que diz respeito a

classificagéo dos impactes em termos de magnitude e de significancia.
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6.2 — CLIMA E ALTERAGOES CLIMATICAS

6.2.1 — Consideragodes Iniciais

As atividades associadas as diferentes fases do Projeto do novo Hospital Central da Madeira
implicam fundamentalmente a transformagdo da atual ocupagdao do territério substituindo-se
parcialmente uma ocupagao agricola por uma infraestrutura edificada, aumentando-se a area
impermeabilizada no contexto local. Por outro lado, a implantagdo do projeto promove uma maior
variedade na ocupagdo da area intervencionada, fundamentalmente face a proposta apresentada
pelo projeto de espacgos exteriores, composta por varias areas com funcionalidades distintas, em
contraste com uma ocupagao agricola quase exclusivamente constituida por exploragbes de

bananeira.

6.2.2 — Fase de Construcao

As principais agdes durante a fase de obra para a construgdo do novo Hospital Central da Madeira
implicam a remogao do coberto vegetal existente, bem como das infraestruturas e edificagbes
presentes, a realizagdo de escavagdes e aterros, a construgdo da rede de acessos e do proprio
edificio hospitalar. Estras intervencdes — particularmente a alteracdo do padrdo existente de
ocupacgao do solo — traduzir-se-d0 em pequenas mudangas ao nivel microclimatico, particularmente
ao nivel da temperatura e humidade locais, ndo devendo ser percetiveis ao ser humano,
classificando-se assim como negativos, temporarios e reversiveis, de magnitude muito reduzida e

pouco significativos.

Todavia, durante a fase de construgdo, a movimentagdo de maquinaria e veiculos afetos a obra
implica o consumo de combustiveis fésseis e a emissdo de gases de efeito de estufa. Estas emissdes
estdo naturalmente associadas quer a quantidade de maquinas e veiculos afetos a obra, quer as
carateristicas dos seus motores, no que concerne a consumos e emissoes, isto € quanto maior for o
numero de veiculos motorizados e maquinas a operar na obra, maiores serdo as emissdes de gases
de efeito de estufa, sendo que modelos mais recentes e em conformidade com a legislagéo europeia
emitem menos que modelos mais antigos. Desconhecendo-se na presente fase o numero e tipo de
magquinaria potencialmente utilizado na obra, ndo é possivel a estimativa das emissdes geradas por
esta componente durante a fase de obra, avaliando-se o impacte como negativo, direto, temporario,

reversivel, de magnitude reduzida e pouco significativo.

Neste contexto, ressalva-se a eliminagdo da cobertura agricola (plantacées de bananeiras) da area
de intervencgao, eliminando-se a capacidade de sequestro de CO, deste tipo de exploragéo agricola.

De acordo com diversos autores (e.g. Zhao et al, 2014), a planta da bananeira (Musa spp.) possui
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uma grande capacidade de sequestro de CO, e de incorporagdo de carbono nos agro-sistemas,
tendo-se estimado o sequestro de CO, entre 16,3 t/ha e 80 t/ha consoante o ciclo de plantagao
(crescimento vegetativo até a produgao de frutos), pelo que o abate de 150.000 m? de plantacdes de

bananeira resulta na preda da capacidade de sequestrar entre 244,5 e 1.200 t de CO..

Este impacte — negativo, indireto, permanente e irreversivel, de magnitude reduzida e pouco
significativo — é atenuado pelo préprio projeto, uma vez que este prevé o arranjo paisagistico dos
espacos exteriores com a plantacao de arvores, arbustos e relvados contribuindo para amenizar em

termos paisagisticos a area do novo Hospital Central da Madeira.

6.2.3 — Fase de Exploragao
Durante a fase de exploragédo nao sao expetaveis impactes significativos sobre o clima.

O consumo de energia elétrica proveniente da rede de distribuicdo publica gerada através de fontes
nao renovaveis implica a emissdo de gases de efeito de estufa. Contudo, uma vez que o
funcionamento do novo Hospital Central da Madeira implicara a desativacdo dos dois outros
equipamentos hospitalares publicos, o impacte negativo associado ao consumo energético é
contrabalangado pelo impacte positivo decorrente da eliminagdo do consumo nas instalagdes a
desativar. Desta forma, pode apontar-se o impacte na globalidade nulo, com tendéncia para positivo
face a evolugdo tecnoldgica dos equipamentos e materiais do novo Hospital comparativamente aos

hospitais a desativar.

Referem-se ainda, os impactes sobre o clima e as alteragbes climaticas decorrentes da emissao de
gases de efeito de estufa resultantes da circulagdo automdvel associada ao funcionamento do
hospital, apesar de se tratar de uma zona periurbana, atualmente ja com trafego intenso associado a
VR1, a sul da area de implantagdo do Hospital. Neste sentido, o impacte é negativo, pouco
significativo, indireto, permanente, reversivel e de magnitude reduzida podendo ser minimizado com o
reforco da rede de transportes publicos direcionada a servir esta infraestrutura que reduza a

necessidade de recurso ao transporte individual privado para aceder ao hospital.

6.2.4 — Impactes Cumulativos

Como impactes cumulativos pode referir-se o projeto de beneficiacao/alteracdo da rede viaria local
que servira o novo Hospital Central da Madeira que implicara a emissao suplementar e local de gases

com efeito de estufa durante a fase de construgao.
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6.3 — GEOLOGIA E GEOMORFOLOGIA

6.3.1 — Consideragodes Iniciais

Os impactes no meio geoldgico e geomorfoldgico ocorrem sobretudo durante a fase de construgéo, e
de um modo geral devem-se a execugao de terraplenagens, modelagédo do terreno e a estabilidade

dos materiais que constituem os taludes de escavacgao e de aterro.

Referem-se ainda como potenciais impactes, a eventual afetagcdo de zonas associadas a
necessidade de se recorrer a areas de empréstimo e depésito de materiais. Os impactes morfolégicos
negativos decorrentes das operagdes referidas permanecerdo na fase de exploragdo, devido ao

caracter definitivo que assumem.
Deste modo, os principais impactes que poderao ocorrer num projeto deste tipo sao:

= Alteragoes introduzidas na fisiografia e geomorfologia;

= Estabilidade geomecanica das formagdes, em especial dos taludes de escavagéo e de aterro;
= Alteragao das condigdes naturais de infiltragdo e drenagem;

= Necessidade de materiais de empréstimo e areas de depdsito de materiais de escavagao;

Seguidamente sdo efetuadas consideracbes relacionadas com as diversas atividades ligadas a
implantacdo do projeto, que irdo sustentar a avaliagdo global dos impactes geolégicos e

geomorfolégicos.

6.3.2 — Fase de Construgao

e Alteragoes introduzidas na fisiografia e geomorfologia

Dada a topografia do local, a implantacédo das estruturas que integram o projeto implicara a execugao
de escavagdes para criacdo das plataformas que irdo originar frentes de trabalho de alturas

diferenciadas ao longo do limite da &rea de projeto.

De acordo com a memdria descritiva do projeto prevéem-se para as infraestruturas rodoviarias
volumes de terraplenagens muito significativos, da ordem dos 103.440 m® de escavacgao e 16.032 m?

de aterro, tendo em conta a extensao dos arruamentos e parques de estacionamentos.

Durante a fase de construgdo, a instalagcdo de estaleiros de apoio a obra, a abertura de acessos ao
estaleiro e as frentes de obra, bem como a construgéo das vias e estruturas associadas, representam

acdes que dardo origem a alteragdes da morfologia do terreno.
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Nas operagdes de escavacgao e aterro, o desenho da implantacdo das infraestruturas e dos edificios
devera ser estudado de forma a que a movimentagdo de terrenos naturais seja a mais reduzida

possivel.

Os processos de desmonte sao potencialmente causadores de impactes geoldgicos, designadamente
nos casos em que se preveja a utilizagdo de explosivos. Admite-se que as escavagdes sejam
essencialmente efetuadas com meios correntes de terraplenagem e que os desmontes com utilizacao
de explosivos, a ocorrer, tenham apenas lugar nas zonas mais profundas das escavagdes mais

importantes.

De acordo com a memodria descritiva do projeto, do ponto de vista da escavabilidade, para o
desmonte dos basaltos vacuolares e os basaltos compactos sera necessario recorrer a martelos
hidraulicos pesados, dado tratar-se de uma zona habitada. Nas assentadas de lava escoriacea,
fragmentada, admite-se que o seu desmonte se faga normalmente com equipamentos correntes de
terraplenagem, exceto em passagens menos escoriaceas, com comportamento rochoso, que
implicardo igualmente o recurso a martelos hidraulicos pesados. Os materiais incluidos no Complexo
B2, com comportamento de solo, serdo facilmente escavaveis com equipamentos correntes de

terraplenagem.

Neste contexto, o impacte classifica-se como negativo, direto, certo, permanente, irreversivel e local,

sendo de magnitude elevada e significativo.

o Estabilidade geomecanica dos taludes devido a execucgao de aterros e escavagoes

Os impactes relacionados com os taludes de escavagao dependem da natureza dos materiais que os
constituem, da sua altura, bem como das medidas adotadas em projeto por forma a minimizar a
queda de materiais, como sejam: a sua inclinagéo, o revestimento vegetal e obras acessoérias como
pregagens e/ou muros de suporte, minimizando a ocorréncia de fenomenos de erosao superficial
(ravinamento e erosdo laminar devido ao arrastamento de particulas por escorréncia) e profunda
(eroséo interna ou piping, por circulagdo de aguas subterrdneas que promovem o arrastamento de

particulas para o exterior do macico).

Assinala-se a escavacgao do lado Nascente da area de estudo onde a altura maxima, medida desde a
crista do talude de escavagdo, chega a ser da ordem dos 45m, pelo que se torna necessaria a

adogao de adequadas estruturas de contencéo.

Relativamente aos taludes de aterro, um aspeto importante prende-se com a eventual presenca, nas
zonas baixas, de niveis freaticos proximos da superficie. Esta situagao podera levantar alguns
problemas a colocagao das primeiras camadas de aterro e respetiva compactacdo com impactes

negativos na estabilidade dos taludes.
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Assim, o impacte classifica-se como negativo, direto, certo, permanente, irreversivel e local, sendo de

magnitude e significancia moderadas.

e Alteracao das condigdes naturais de infiltragao e drenagem

Durante a fase de construgao, a instalagao de estaleiros de apoio a obra e a construgdo de estruturas
e edificios, incluindo pisos enterrados, conduzem necessariamente a compactagdo dos solos,
contribuindo para a alteragdo das condi¢des naturais de infiltragdo e drenagem, podendo potenciar,
ainda que de forma localizada, fendmenos de erosado hidrica devidos ao aumento do escoamento

superficial.

Neste contexto, o impacte classifica-se como negativo, direto, provavel, temporario, reversivel e local,

sendo de magnitude moderada e pouco significativo.

¢ Necessidade de materiais de empréstimo e areas de depodsito de materiais de escavagao

De acordo com a memoria descritiva do projeto verifica-se que o balango de terras (escavagbes e
aterros) é claramente favoravel a geragao de material excedente e que os materiais resultantes das
escavagOes locais ndo apresentam caracteristicas de reutilizagdo satisfatorias, dado tratar-se
essencialmente de rochas com intercalagdes de solos finos, com alguma plasticidade, devendo o
projeto procurar uma solugdo que assegure areas de depdsito destes materiais minimizando as
distancias de transporte associados aos movimentos de terras. Admite-se no entanto que, face a
situacdes a definir em obra, possam ocorrer zonas do macigo que possibilitem o seu uso como “tout-

venant’, a aplicar no corpo de aterro ou no preenchimento de cavidades.

Os materiais para construgdo dos aterros deverdo ser, desejavelmente, obtidos nas escavagdes
garantida que seja a sua aptiddo geotécnica para esta reutilizagdo ou recorrendo a manchas de
empréstimo de locais em exploragéo de forma a minimizar as distancias de transporte associados aos

movimentos de terras bem como a afetagao de novos recursos.

Nesta area nao foram identificados recursos que possam vir a ser explorados, pelo que os impactes,

relativamente a este aspeto, serdo nulos.

Neste contexto, o impacte classifica-se como negativo, direto, certo, permanente, irreversivel e local,

sendo de magnitude e significancia moderadas.

6.3.3 — Fase de Exploracgao

Os principais impactes esperados encontram-se associados a ocorréncia eventual de fendmenos de
instabilizacdo dos taludes de escavagao e de aterro, uma vez que se poderdao desenvolver situagdes

de rotura progressiva, nos aterros, ou queda de materiais nas escavacgdes, constituindo um impacte
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negativo de dificil quantificagdo e praticamente sem significado, caso sejam adotados taludes

estaveis bem como aplicadas medidas para a protegao contra a erosao.

Em situacbes em que os aterros ndao sejam devidamente compactados, drenados e revestidos,
podem desenrolar-se fendmenos erosivos que, em situagdes extremas, poderao originar a rotura dos
taludes, o que constituiria um impacte negativo significativo, mas que se assume de ocorréncia

improvavel no caso de serem adotadas medidas minimizadoras ao nivel do projeto.

Outro dos impactes que podera persistir durante esta fase, diz respeito as agdes a desenvolver nas
areas de empréstimo e aos locais de depdsito dos materiais sobrantes das escavagdes, caso nao

sejam tomadas medidas corretivas de abandono controlado ou integragéo paisagistica do local.

Neste contexto, o impacte classifica-se como negativo, indireto, pouco provavel, temporario,

reversivel e local, sendo de magnitude reduzida.

6.3.4 — Impactes Cumulativos

Como impacte cumulativo pode referir-se o projeto de remodelacdo da rede viaria externa que

possibilitara uma articulacdo mais favoravel da nova infraestrutura hospitalar e a rede viaria existente.
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6.4 — SoLos E APTIDAO AGRICOLA

6.4.1 — Introducgao e Metodologia

Os impactes nos solos ocorrerdo na fase de construgcdo e de exploragao, quer devido a ocupacgao
direta, quer por alteragdo da sua qualidade devido a agdes decorrentes da construcdo e/ou

exploragéo do campus hospitalar.

Considera-se ser, a fase de construgdo, aquela em que ocorrem os impactes mais significativos, uma

vez que é nesta fase que ocorre a ocupacéo irreversivel dos solos.

Durante a fase de exploragdo ndo sao expectaveis impactes diretos nos solos, havendo apenas a

considerar os impactes de natureza indireta resultantes da eventual de contaminagao dos solos.

6.4.2 — Fase de Construcao
As agdes geradoras de impactes nesta fase sao:

= Ocupagéo direta e permanente de solos, devido a construgédo dos edificios e acessos internos;

= Constituigdo de areas de depodsito temporario ou definitivo de terras, com afetacdo dos solos

nesses locais;
= Implantagao de estaleiros, de caracter temporario;

Na fase de construgéo serao destruidos os solos existentes nos locais onde realizardo as escavagoes
necessarias para a implantagao dos edificios, bem como as areas de escavagéao e aterro associadas
aos acessos internos do Hospital. Contudo, poderado ser aproveitados os solos da decapagem para a
modelagdo do terreno preconizado pelo projeto de arranjos exteriores, sendo que neste caso a perda

de solos é apenas temporaria.

Assim, a area afetada de forma definitiva atinge cerca de 6,57 hectares correspondentes ao edificio
hospitalar e acessos, o que representa cerca 38,35% da area total do campus hospitalar. Este
impacte é negativo, certo, direto, permanente, irreversivel, de dimenséo local, magnitude moderada e

pouco significativo.

No que concerne a area temporariamente afetada — objeto de modelagdo do terreno e posterior
recobrimento, acessos temporarios, depdsitos temporarios — esta corresponde a cerca de 10,6
hectares (61,65%), com este impacte a ser considerado negativo, certo, direto, temporario, reversivel,

de dimenséo local, magnitude moderada e pouco significativo.
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6.4.3 — Fase de Exploracgao

Nesta fase, os principais impactes nos solos sdo os resultantes da contaminagdo com residuos
provenientes da circulagao viaria nos acessos internos do campus hospitalar. Esta contaminacao, de
muito reduzido significado, podera resultar de eventuais derrames de o6leo dos veiculos em
circulagao, constituindo um impacte negativo, improvavel, temporario, local, reversivel e de reduzida

magnitude.

6.4.4 — Impactes Cumulativos

A area onde o projeto se insere apresenta — nas zonas ndo impermeabilizadas — solos com aptidao
agricola e efetivamente agricultados, com a principal cultura a ser a bananeira. Estdo presentes
igualmente talhdes ocupados com cana-de-agucar, vinha e horticolas, bem como arvores de fruto

isoladas.

Nesta zona, para além do novo Hospital Central da Madeira, esta prevista a reformulacdo da rede
viaria local que procede a ligagao do Hospital com a rede viaria existente. Assim, & previsivel que o
projeto em estudo seja responsavel por impactes cumulativos com o anteriormente referido,
causando a ocupagcdo definitiva de solos na sua area de implantagdo. E de salientar que, no caso do
projeto da rede viaria, este é quase totalmente desenvolvido sobre a rede viaria existente, pelo que a

interferéncia com areas nao impermeabilizadas é marginal.

HoOsPITAL CENTRAL DA MADEIRA 185
EIA-653-HMDR-VOL2_CAP6.4-SOLOS.00



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

6.5 — Uso ATUAL DO SoLo

6.5.1 — Consideragdes Gerais

Os impactes nos usos do solo ocorrerdo na fase de construgdo e de exploragao, devido a ocupacao
com consequente eliminacdo dos seus usos atuais. A fase de construgcdo é onde se verificam os
impactes mais relevantes, uma vez que é nesta fase que ocorre a afetagdo do seu uso atual e a sua

substituicdo pela infraestrutura hospitalar e acessos internos.

Durante a fase de exploragdo ndo sdo expectaveis impactes diretos nos usos do solo, havendo
apenas a considerar o assumir com carater definitivo da nova tipologia de ocupagdo do solo

correspondente a infraestrutura hospitalar.

Para avaliagdo dos impactes resultantes da ocupacdo direta dos usos atuais do solo séo

contabilizadas as areas afetadas por classe, em hectares e em percentagem da area total.

6.5.2 — Fase de Construcao

Durante esta fase os principais impactes negativos resultam da ocupagéo irreversivel dos solos e da

modificagao dos usos atualmente existentes na area de implantagéo.

O quadro seguinte apresenta uma estimativa da area afetada pela constru¢do do novo Hospital Central
da Madeira e dos seus acessos internos que serao permanentemente impermeabilizados, bem como da
area restante que serd objeto de movimentos de terras para modelagdo do terreno e posterior

implementac&o do projeto de espagos exteriores.

Quadro 6.5.1 — Quantificagdo das afetagdes dos Usos do Solo

Area de implantagio do Area a impermeabilizar Espagos
Classes de Uso do Solo Projeto Acessos Edificio exteriores
ha % ha % ha % ha %
Uso agricola — Bananais 11,18 63,40 1,76 73,21 | 2,74 | 61,01 6,68 62,21
Uso agricola — Culturas diversas 4,00 22,65 0,40 16,45 | 1,11 | 24,73 2,49 23,17
Uso agricola — Reservatérios 0,07 0,42 0,01 0,31 0,05 1,11 0,02 0,15
Uso Florestal 0,23 1,29 <0,01 0,04 0,20 4,56 0,02 0,21
Uso urbano — Edificado 1,54 8,74 0,15 6,13 0,29 4,45 1,10 10,28
Uso urbano — Vegetagao rasteira 0,14 0,80 0,02 0,74 - 0,00 0,12 1,15
Uso Urbano — Vias 0,48 2,69 0,07 3,12 0,10 2,14 0,30 2,83
Total 17,64 100,00 2,40 | 100,00 | 4,49 | 100,00 | 10,74 | 100,00

Como é possivel constatar, a implantacdo do projeto interferira fundamentalmente com usos
agricolas, sendo estes dominados por areas de plantagdo de bananeiras, verificando-se igualmente a
interferéncia com area edificadas inseridas na area de implantagao do campus hospitalar.
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De um perspetiva geral, os impactes sobre os usos atuais do solo s&o negativos, diretos, certos,
permanentes e irreversiveis, locais e de magnitude moderada, sendo significativos face a

interferéncia com zonas edificadas/casas de habitagao.

A instalagcédo dos estaleiros de apoio a obra e a constituicdo de areas de depdsito ou de empréstimo
de terras podera, também, causar impactes no uso dos solos, embora estes sejam de cariz
temporario. Refere-se que a escolha das zonas de instalacdo destas infraestruturas de apoio a obra
terd obrigatoriamente de evitar as zonas de uso do solo mais sensiveis, como sejam areas urbanas,

areas agricolas ou integradas na RAN e areas integradas na Reserva Ecolégica.

6.5.3 — Fase de Exploragao

Na fase de exploragdo, os impactes verificados durante a fase de construcdo resultantes da
ocupacao irreversivel dos solos nos locais de implantagdo do projeto assumem caracter definitivo.
Considera-se assim que todas as alteragbes diretas sobre os Usos do Solo ocorrem durante a fase
de construgao, pelo que ndo sado expectaveis quaisquer impactes diretos nos usos do solo atribuiveis

ao funcionamento do novo Hospital Central da Madeira.

6.5.4 — Impactes Cumulativos

Para além da implantagdo do novo Hospital Central da Madeira, esta prevista a intervencdo de
requalificagdo/beneficiagdo da rede viaria existente, por forma a melhorar a possibilitar a articulagdo
da mesma com a nova infraestrutura hospitalar, nomeadamente no que diz respeito a ligagdo com a
VR1.

Assim, o projeto do novo Hospital Central da Madeira terd impactes cumulativos com a referida
requalificagdo da rede viaria local, fundamentalmente no que concerne a alteragdo permanente dos

usos do solo na area de implantagéo.
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6.6 — RECURSOS HiDRICOS

6.6.1 — Consideragodes Iniciais

Nos recursos hidricos os impactes a destacar iniciam-se na fase de construgdo com a desmatacéao e
a modelagdo e compactagdo do terreno, e protelam-se para a fase de exploragdo, onde é
efetivamente alterado o regime de escoamento sendo claras as novas areas impermeabilizadas e
definicdo do sistema de drenagem. Desta forma, na analise de impactes que se segue nao é feita a

separagdo destas duas fases uma vez que estas ocorrem de forma consequente.

6.6.2 — Fase de Construcao e Exploragao

A intervengao em estudo implica o desvio da Ribeira existente que segue na envolvente da rua de
Santa Rita conforme figura abaixo. Esta ribeira ja se encontra bastante artificializada ao longo do
troco que ladeia a area de intervengado pelo que o projeto em causa ndo representa impactes
especialmente relevantes, desde que sejam tomados todas as precaugdes durante a fase de obra

que evitem obstrugdes ao escoamento.

Figura 6.6.1 — Situacdo existente e Intervencéo prevista no desvio da ribeira

O projeto em estudo implicara ainda a ocorréncia de modela¢des do terreno e inevitavelmente uma
maior impermeabilizagao do solo face a situagao existente. Sdo estas as agdes que se constituem

como apresentando algum impacte ao nivel dos recursos hidricos.

O aumento da area impermeabilizada pela construgdo dos edificios do hospital, bem como pelas

areas de arruamentos e estacionamentos, da origem a um aumento dos caudais pluviais escoados
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superficialmente para jusante em situagbes de maior precipitagcdo. Em termos quantitativos, o
acréscimo de area impermeabilizada numa zona atualmente de caracteristicas maioritariamente
agricolas e apenas pontuada com algumas habita¢gdes podera ter algum significado. Este problema é
minimizado pela consideracao de areas verdes na envolvente do edificio que permitem manter

alguma area permeavel (cerca de 54%).

As aguas pluviais da area de implantagédo do hospital sdo conduzidas a ribeira contigua a Rua de
Santa Rita. Conforme referido no projeto de Instalagdes e Equipamentos de Aguas e Esgotos, o
caudal captado, proveniente da area de intervencdo e da area exterior contribuinte, estima-se em
7,9 m’s.

Tendo em conta este caudal, no dmbito do projeto de execugédo foi alertada a Camara Municipal de
Funchal para a eventual necessidade de proceder a alguma intervengao na ribeira para se assegurar
de que a mesma comportara os futuros caudais. Esta verificagdo das condi¢cdes de vazao da ribeira
sao especialmente importantes na zona de implantagdo da rotunda exterior, a desenvolver no
extremo sudoeste do hospital, em especial porque sera por aqui que se fara o principal acesso ao
hospital, constituindo uma eventual situagdo de inundagao neste local um risco importante para os

utentes.

Em suma, considerando o correto dimensionamento de todos os 6rgaos de drenagem, tanto dentro
da area de implantagdo do hospital, como a verificagdo das condigbes de vazado indicadas nos
coletores recetores para fendmenos de ponta de cheia, os impactes nos recursos hidricos superficiais

sdo negativos, de moderada magnitude, locais, temporarios e pouco significativos.

Os impactes ao nivel dos recursos hidricos subterraneos devem-se, da mesma forma, a alteragéo da
ocupagado do solo e modelagdo do terreno, atualmente com caracteristicas agricolas, para as
edificagcbes do hospital e respetivos acessos diminuindo assim a area de infiltragao e recarga do meio

subterraneo.

Conforme referido no Estudo Geoldgico-Geotécnico que integra o projeto em estudo, a existéncia de
uma camada de solos superficiais, de natureza argilo-siltosa, a par com as caracteristicas
morfolégicas do terreno, ndo séo ja atualmente favoraveis a infiltracédo e ao estabelecimento de niveis
aquiferos. As sondagens efetuadas confirmaram a inexisténcia de niveis aquiferos até as
profundidades atingidas pela furagcdo, da ordem de 60m. Nao se exclui, no entanto, que, durante a
obra, a abertura da escavagao se possam verificar vindas de aguas localizadas, infiltradas através da
rede de fraturas das escoadas basalticas e/ou de niveis de piroclastos mais grosseiros e menos
compactos. De qualquer forma n&do se esperam impactes negativos no meio subterrdneo ou, a

ocorrerem sao negativos, localizados, de reduzida magnitude e significancia.
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6.6.3 — Impactes Cumulativos

Como impactes cumulativos destaca-se unicamente, ainda que, de forma pouco expressiva, o projeto
complementar que vira a ser desenvolvido no acesso ao hospital e na rotunda a desenvolver no
estremo sudoeste do projeto. Este projeto devera ser desenvolvido atendendo as alteragdes no
regime de escoamento de montante previstos pela implantagdo do hospital, garantindo o adequado
escoamento em situagbes de precipitagdo intensa. Considerando o devido dimensionamento dos
orgaos de drenagem a esta situagdo, considera-se que os impactes, a existirem, serdo negativos, de

reduzida magnitude, temporarios e pouco significativos.

Nao se referem, a partida, outros impactes cumulativos com o presente projeto uma vez que nao se
conhecem outros projetos desta dimensao na bacia hidrografica em que este projeto se insere e que

possam introduzir cumulativamente impactes no meio hidrico.
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6.7 — QUALIDADE DA AGUA

6.7.1 — Fase de Construcgao

Em relacdo ao projeto em estudo, durante a fase de construgéo, as agdes potencialmente geradoras
de impactes nos cursos de agua superficiais € no meio hidrico subterrdneo consistem na instalacao
de estaleiros/parques de materiais, nos trabalhos de terraplenagem, incluindo desmatagéo,
modelacdo do terreno e na criagdo dos acessos. Contudo, se forem tomadas as devidas precaucdes
durante a fase de construcdo, os impactes serdo negativos, de reduzida magnitude e significancia,

localizados, pontuais, temporarios e reversiveis.

6.7.2 — Fase de Exploragao

Na fase de exploragéo, em relagdo aos usos de agua, dada a restricido espacial pela situagao insular

onde se insere o projeto, a gestao dos recursos hidricos € uma tematica fundamental.

Durante o funcionamento do Hospital, os valores estimados indicam um consumo regular de agua de

acordo com o apresentado no quadro seguinte.

Quadro 6.7.1 — Calculo dos Consumos Diarios totais em dia Médio (Fonte: Projeto de Execugao)

Area de consumo fl:(ah’:lt)a.giaa‘; Populagao ConsumtIJI(I’Dilaarlo e

Internamento 300 554 166200
Consultas 20 1260 25200
Exames 25 1130 28260
Tratamentos 25 562 14058
Urgéncias 50 554 27712

Cirurgias 150 54 8135

Partos 150 6 904
Funcionarios 20 2100 42000
Esterilizagao 12000 1 12000
Cozinhas 20 2330 46600

Estacionamento 2 1100 2200

Volume total de agua para consumo 373269 l/dia

A origem da agua para consumo do Hospital sera a rede publica de aguas existente no local, através
de uma conduta de didametro 160 mm existente no Caminho das Quebradas e que se encontra
servida pelo Reservatério do Pico do Funcho, localizado a nordeste do empreendimento. A ligacao

sera realizada na conduta publica em PVC @160, existente no Caminho das Quebradas.

O Hospital sera dotado de um reservatério, com quatro células, com uma capacidade de 515 m?, dos

quais 185 m? corresponde a reserva para combate a incéndio.
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De forma independente, no exterior sera criada uma reserva de agua nao potavel que sera
abastecida em condi¢gbes normais pela Levada do Castelejo, estando previsto o seu suprimento a
partir da rede publica em caso de insuficiéncia de caudal da Levada. Esta reserva de agua nao
potavel servira a rede de rega e a lavandaria num consumo estimado de 279240 l/dia (0 consumo
apontado pelo projeto de arranjos exteriores, em época critica é de 135 m®/dia e o consumo da

lavandaria estimado é de 150 m®/dia).

Para esta reserva de agua serdo desenvolvidos 2 reservatérios de agua com uma capacidade total de

700 m>, de forma a acomodar as oscilagbes no caudal proveniente da levada.

Esta opcdo separativa permite minimizar o recurso a agua da rede publica, minimizando assim o

impacte sobre estas infraestruturas e sobre este recurso.

Assim de um modo geral considera-se o impacte, decorrente do consumo de agua, negativo, de

moderada magnitude, permanente, local e pouco significativo.

Relativamente aos efluentes produzidos pelo hospital e o seu impacte na qualidade da agua do meio
recetor, refira-se que estes serdo conduzidos para a rede publica de aguas residuais existente na

Estrada da Vitoria.

Para além das aguas residuais equiparadas a domésticas, no hospital serdo ainda produzidas aguas
residuais cujas caracteristicas requerem a sua separagdo e pré-tratamento previamente ao
encaminhamento para a rede pubica, nomeadamente: aguas quentes, com gorduras, com risco de
infeciosas, urinas radioativas, com féculas de batatas, 4guas com gessos. Apds prévio tratamento no

campus hospitalar também estas aguas serdo descarregadas na rede geral de aguas residuais.

Em relagcdo as aguas pluviais provenientes dos estacionamentos, oficina de veiculos, heliporto,
abastecimento de combustivel serao encaminhadas para 3 separadores de hidrocarbonetos, antes de

serem descarregadas nas bacias de retencgéo.

Assim, tendo em consideracdo as caracteristicas da area de implantagdo do Hospital, as
caracteristicas do projeto, consideram-se os impactes sobre a qualidade do meio hidrico, negativos,

de reduzida magnitude e significancia, locais e permanentes.

6.7.3 — Impactes Cumulativos

N&o se considera existir na bacia intercetada fontes poluentes significativas a considerar como
representando impactes cumulativos com o projeto na qualidade da agua. A ocupagéo da envolvente
prevé-se que se mantenha com caracteristicas periurbanas sem se prever novas fontes que

contribuam para a degradacao da qualidade da agua superficial e subterrénea.
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6.8 — Ruibo

6.8.1 — Metodologia

A evolugcdo do ambiente sonoro na area de influéncia acustica do projeto do Hospital Central da
Madeira esta relacionada principalmente com o trafego rodoviario de acesso, e de forma menos
significativa devido a propria atividade de funcionamento, devido a equipamentos ruidosos a emissao

sonora dos proprios utentes.

Neste sentido, tendo em consideracao as caracteristicas do projeto, é possivel efetuar uma estimativa
fundamentada, ainda que entretecida de algumas incertezas incontornaveis, relativamente ao
ambiente sonoro gerado exclusivamente pelo projeto, mediante recurso a métodos previsionais

adequados, tendo por base dados de emissdo e modelos de propagagado sonora normalizados.

A avaliagdo dos impactes sera efetuada de um modo qualitativo e, sempre que possivel proceder-se-
a a sua quantificagdo tendo por base a prospetiva dos niveis sonoros de Ruido Ambiente associados
a execugao ou nao do projeto. Seguidamente apresenta-se a descricdo dos critérios de avaliagdo

considerados no descritor ruido.

Quadro 6.8.1 — Critérios de avaliagdo de impacte no descritor Ruido

Termos Impacte Critérios
Positivo Redugéao dos niveis sonoros existentes.
Natureza . L .
Negativo Aumento dos niveis sonoros existentes.
. Direto Com origem (construgdo e exploragéo) do projeto em aprego
Efeito . e . = = : .
Indireto Modificag&o de trafego (construgdo e exploragéo) em vias existentes
Certa
Ocorréncia Provavel Consideram-se os impactes Provaveis
Incerta
Reversibilidade Reverswel Considera-se os efeitos nos recetores Irreversiveis
Irreversivel
Duracso Temporaria Fase de Construgao
¢ Permanente Fase de Exploracao
Ambito espacial LOC?I’ Regional, Considera-se os efeitos locais
Nacional
Nula _ Niveis sonoros previstos iguais a Situacdo de Referéncia.
Reduzida Niveis sonoros previstos superiores a Situagao de Referéncia em nao mais de 5
Magnitude dB(A).
(Impactes Moderada Niveis sonoros previstos superiores a Situagado de Referéncia em mais de 5
Negativos) dB(A) mas em ndo mais de 15 dB(A).
Elevada Niveis sonoros previstos superiores a Situagdo de Referéncia em mais de 15
dB(A).
Pouco Significativo Cumpre limites legais ou o incumprimento néo se fica a dever ao projeto
Significancia Significativo Nao cumpre os limites legais devido ao projeto
Muito Significativo N&o cumpre limites legais em mais de 10 dB devido ao projeto
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6.8.2 — Fase de Construcgao

A fase de construgado tem associada a emissao de niveis sonoros devido as atividades ruidosas
temporarias tipicas desta fase, destacando-se a utilizagdo de maquinaria, circulagdo de camides e

operagbes de escavacgao e terraplanagem.

A utilizagdo de maquinas e equipamentos ruidosos nas obras e na zona de estaleiro de apoio as
diversas agdes executadas e nos acessos a estes locais, tenderdo a aumentar pontualmente e de
forma temporéria os niveis de ruido nessas mesmas areas. Os niveis de ruido gerados durante as
obras s&o, normalmente, temporarios e descontinuos em fungao de diversos fatores, tais como o tipo
de equipamentos utilizados, o tipo de operagdes realizadas, periodo de duragdo, modo de utilizagdo
do material e o seu estado de conservagéo, pelo que poderdo variar num intervalo alargado de

valores.

Assim, indicam-se, no quadro seguinte, as distancias correspondentes aos Niveis Sonoros Continuos
Equivalentes, Ponderados A, de 65 dB(A), 55 dB(A) e 45 dB(A), considerando:

= fontes sonoras pontuais;

= um meio de propagacdo homogéneo e quiescente;

= 0s valores limite de poténcia sonora estatuidos no Anexo V do Decreto-Lei n.° 221/2006, de 8

de novembro.

Quadro 6.8.2 — Distancias correspondentes a diferentes niveis de LAeq associados a equipamentos de

construcao
<

Compactadores (cilindros vibrantes, placas P<8 40 126 398
vibradoras e apiloadores vibrantes) 8<P<70 45 141 447

P>70 >46 >146 >462
Dozers, carregadoras e escavadoras-carregadoras, P<55 32 100 316
com rasto continuo P>55 >32 >102 >322
Dozers, carregadoras e escavadoras-carregadoras,
com rodas; dumpers, niveladoras, compactadores
tipo carregadora, empilhadores em consola ¢/ motor P<55 25 79 251
de combustao, gruas moéveis, compactadores P>55 >26 >81 >255
(cilindros néo vibrantes), espalhadoras-acabadoras,
fontes de pressao hidraulica
Escavadoras, monta-cargas, guinchos de P<15 10 32 100
construgao, motoenxadas P>15 >10 >31 >99

m<15 35 112 355
Martelos manuais, demolidores e perfuradores 15<m<30 <52 <163 <516

m>30 >65 >205 >649
Gruas-torres - - - -
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Quadro 6.8.2 — Distancias correspondentes a diferentes niveis de LAeq associados a equipamentos de

construgao
P: poténcia instalada efetiva (kW); Distancia a fonte [m]
Tipo de equibamento Pel: poténcia elétrica (kW);

P quip m: massa do aparelho (kg); LAsq LAeq | LAeq

=65 =55 =45

L: espessura transversal de corte (cm)

Pel<2 <12 <37 <116

Grupos eletrogéneos de soldadura e poténcia 2<Pel<10 <13 <41 <130
Pel>10 >13 >40 >126

Compressores P<15 14 45 141
p P>15 >15 >47 >147
L<50 10 32 100

50<L<70 16 50 158

Corta-relva, corta-erva, corta-bordaduras 70<L.<120 16 50 158
L>120 28 89 282

Dependendo do numero de equipamentos a utilizar (no total e de cada tipo) e dos obstaculos a
propagagcado sonora, os Vvalores apresentados no quadro anterior podem aumentar ou diminuir
significativamente. De qualquer forma é expectavel que a menos de 10 metros da obra o nivel sonoro
continuo equivalente, ponderado A, do ruido particular, seja superior a 65 dB(A), uma vez que
segundo resultados de monitorizagdes efetuadas a cerca de 10 metros de distancia de frentes de
obra e de estaleiros tipicos, e segundo dados bibliograficos, sdo usuais, no geral, valores menores ou
iguais a 75dB(A), para o nivel sonoro continuo equivalente, e valores pontuais de cerca de 90 dB(A),

quando ocorrem operagdes extremamente ruidosas, como seja a utilizagdo de martelos pneumaticos.

No caso em apreco, é expectavel que o ambiente sonoro nos recetores mais proximos, ainda que
possa ter um incremento pontual e limitado no tempo dos niveis sonoros, em termos médios nao

venha a variar significativamente ao longo da fase de construgao.

De acordo com o explicitado anteriormente, tendo em conta o caracter intermitente e descontinuo do
ruido gerado durante a fase de construgado, admitindo uma adequada gestao de impactes por parte
da Licenca Especial de Ruido (caso seja necessaria), e a duragdo das obras na proximidade de cada

recetor, prevéem-se:
= Impactes Negativos, Temporarios, Diretos e Indiretos, Provaveis, Reversiveis, Locais e Pouco
Significativos em todos os recetores sensiveis envolventes a area de intervencao;

= Relativamente a Magnitude do impacte, apenas se pode referir que ela sera superior nos

recetores sensiveis que se encontram mais proximos da area de intervencao.
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6.8.3 — Fase de Exploracgao

Na fase de exploragdo o impacte no ambiente sonoro esta associado a emissao sonora do trafego

rodoviario e devido a instalagdo de equipamentos com emissao sonora para o exterior.

De acordo com o projeto acustico do Hospital, o ruido transmitido ao exterior devera satisfazer um
nivel de avaliagdo do ruido particular dos equipamentos na respetiva envolvente ou das aberturas de
comunicagao diretas com o exterior (extragdo ou insuflagdo de ar) de Ln < 45 dB (A). Para
equipamentos com ligagcado a condutas de ventilagdo (equipamentos de AVAC, grupos de geradores,
etc.) deverao ser aplicados atenuadores sonoros entre o equipamento e a conduta, a dimensionar em
fungéo da poténcia sonora radiada para o interior da conduta, de forma a n&o ultrapassar o nivel de

avaliagéo de La,nr de 30 dB(A) nos recetores sensiveis.

Neste contexto a principal fonte sonoras com emissao para o exterior significativa (para além da
fonagdo humana dos utentes, ndo passivel de modelagao, conforme estabelecido na Diretiva (UE)

2015/996), correspondera ao respetivo trafego rodoviario.

A estimativa dos niveis sonoros nos recetores, localizados na area de potencial influéncia acustica do
projeto, foi efetuada para a fase de exploragdo, mediante a construgdo de um modelo 3D do local,
com recurso ao programa informatico CadnaA, integrando os paradmetros com influéncia na emisséo

e propagacao do ruido.

Para simulagdo da propagagéo sonora, o software necessita que sejam introduzidos alguns dados
complementares associados ao meio de propagacdo, ao algoritmo de calculo e a forma de
apresentagdo. De acordo com os dados especificos do presente estudo e com a experiéncia
adquirida em outros estudos ja& desenvolvidos e tendo por base as diretrizes da Agéncia Portuguesa

do Ambiente (APA), afigurou-se adequado efetuar as configuragbes que se apresentam no quadro

seguinte.
Quadro 6.8.3 — Configuragdes de calculo utilizados na modelac¢éo de ruido
Parametros Configuragao
Software CadnaA - Versao 2019 BPM XL
Maximo raio de busca 2000 metros
Ordem de reflexdo 2
Geral Erro rrféximo definido para’ o calculo 0dB
Metodo§/normas dglclalculo. CNOSSOS
Trafego rodoviario
Absorcao do solo a=0,6 (dadq prevalgnc]a de solos
semipermeaveis)
. o Diurno: 50%
Percentagem de condicdes favoraveis .
Met logi diurno/entardecer/noturno Entardecer: 75%
eteorologia Noturno: 100%
Temperatura média anual 19°C
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Quadro 6.8.3 — Configuragdes de calculo utilizados na modelacéo de ruido

Parametros Configuragao
Humidade relativa média anual 73 %
Malha de Célculo 10X10 metros
Mapa de Ruido Tipo de malha de calculo (variavel/fixa) Fixa
Altura ao solo 4 metros
Cédigo de cores Diretrizes APA (2011)
L . Altura acima do solo 1,5 metros acima do piso mais desfavoravel
Avallagraeggtirgjsldo nos Distancia minima recetor-fachada 3,5 metros (DL n°® 146/2006)
Distancia minima fonte/refletor 0,1 metros

Na modelacdo das rodovias interiores do Hospital foi considerado o pavimento com camada de

desgaste de betao betuminoso regular e a velocidade de projeto 20km/h.

Na auséncia de estudo de trafego especifico, para determinar a geragao de trafego recorreu-se a
bibliografia aplicavel, nomeadamente aos documentos Trip Generation Manual editado pelo Institute
of Transportation Engineers (ITE) e Parking Area Noise Recommendations for the Calculation of
Sound Emissions of Parking Areas, Motorcar Centers and Bus Stations 6. Revised Edition (LfU-Studie
2007) editado por Bayerisches Landesamt fur Umwelt, que permitem relacionar os volumes de trafego

gerados com a quantidade e tipologia de estacionamento disponivel.

Considerando a respetiva base de dados LfU-Studie 2007, e por seguranga, a ocupacgédo total do
estacionamento disponivel, e equiparando a tipologia parque de estacionamento a parque com
maximo de 2 horas, correspondentes aos seguintes movimentos por hora: diurno 1; entardecer 0.3;

noturno 0.1).

Tendo por base a metodologia referida, considerando a ocupagao da totalidade do estacionamento
disponivel (incluindo parque de ambulancias), no quadro seguinte apresentam-se os dados de
Trafego Médio Horario Anual (TMHA) considerados no presente estudo. O trafego foi distribuido

proporcionalmente pelas rodovias interiores do hospital.

Quadro 6.8.4 — Trafego Médio Diario Anual para a fase de exploragédo

Ntmero de Diurno Entardecer Noturno
Tipologia . % % % TMDA
E
stacionamentos ULl Pesados UL Pesados UL Pesados
Parque Ligeiros 204 204 0 61 0 21 0 3003

Com base no modelo 3D referido e nos parametros de base descritos foram prospetivados os niveis

sonoros continuos equivalentes ponderados A do ruido associado ao trafego rodoviario, na fachada e
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piso mais desfavoravel dos recetores sensiveis existentes (R0O1 a R22) e para o hospital previsto

(R23 a R27), que se localizam nas pegas desenhadas, conjuntamente com os mapas de ruido.

Para que seja possivel uma perspetiva mais abrangente do ruido do trafego rodoviario com projeto,
foram calculados os Mapas de Ruido Particular, a 4 metros acima do solo, para os indicadores Lge, €

L, (Volume Pecas Desenhadas).

No quadro seguinte apresentam-se os niveis sonoros de Ruido Residual (Referéncia) de cada Ponto
de Medicdo, os resultados previsionais associados ao Ruido Particular e ao Ruido Ambiente

prospetivado (soma energética do Ruido de Residual com o Ruido Particular).

Quadro 6.8.5 — Niveis sonoros nos recetores avaliados

Ruido de Referéncia Ruido Particular do . . Emergéncia Sonora
sze:;:is Iéo (medigdes in situ) projeto [dB(A)] Ruido Ambiente [dB(A)] [dB(A)]
g Ld Le Ln Lden Ld Le Ln Lden Ld Le Ln Lden Ld Le I-n Lden

RO1/Pto 1 55 | 52 | 48 56 48 | 43 | 38 48 56 | 53 | 48 57 1

R02 / Pto 1 55 | 52 | 48 56 47 | 42 | 37 47 56 | 52 | 48 57

RO3 / Pto 1 55 | 52 | 48 56 45 | 40 | 36 45 55 | 52 | 48 56

R04 / Pto 2 48 | 46 | 44 51 41 | 36 | 32 41 49 | 46 | 44 52

RO5 / Pto 2 48 | 46 | 44 51 37 | 33 | 29 38 48 | 46 | 44 51

RO06 / Pto 2 48 | 46 | 44 51 40 | 35 | 31 40 49 | 46 | 44 52

RO7 / Pto 2 48 | 46 | 44 51 40 | 35 | 31 40 49 | 46 | 44 52

RO8 / Pto 2 48 | 46 | 44 51 38 | 33 | 29 38 48 | 46 | 44 51

R09 / Pto 2 48 | 46 | 44 51 36 | 31 | 27 36 48 | 46 | 44 51

R10/Pto 3 66 | 63 | 56 66 50 | 45 | M1 50 66 | 63 | 56 66

R11/Pto 3 66 | 63 | 56 66 47 | 43 | 38 47 66 | 63 | 56 66

R12/Pto 3 66 | 63 | 56 66 38 | 33 | 29 38 66 | 63 | 56 66

R13/Pto 3 66 | 63 | 56 66 37 | 32 | 28 37 66 | 63 | 56 66

R14 /Pto 3 66 | 63 | 56 66 38 | 34 | 30 39 66 | 63 | 56 66

R15/Pto 3 66 | 63 | 56 66 39 | 34 | 30 39 66 | 63 | 56 66

R16 / Pto 4 51 | 46 | 44 52 36 | 31 | 27 36 51 46 | 44 52

R17 / Pto 4 51 | 46 | 44 52 35 | 30 | 26 35 51 46 | 44 52

R18 / Pto 4 51 | 46 | 44 52 36 | 31 | 27 36 51 46 | 44 52

R19/Pto 4 51 | 46 | 44 52 35 | 30 | 26 35 51 46 | 44 52

R20 / Pto 4 51 | 46 | 44 52 35 | 31 | 27 36 51 46 | 44 52

R21/Pto 4 51 | 46 | 44 52 34 | 30 | 26 35 51 46 | 44 52

oO|lo|Oo|Oo|o|Oo|Oo|Oo|Oo|O|O|O|O|O|O|=~|=|O|=|O|=2|~
O|lO|O|O0O|O|O|O|0O|O|O|O|0O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|~
OoO|lO|O|O0O|O|O|O|0O|O|O|O|O0O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O
Oo|lOo|Oo|Oo|O|Oo|O|Oo|Oo|O|O|O|O|O|O|(=a|~|(O|~|O|~

R22 / Pto 4 51 | 46 | 44 52 36 | 31 | 27 36 51 46 | 44 52

R23 / Pto 1 55 | 52 | 48 | 56 | 54 | 48 |44 | 54 |58 | 53| 49| 58 | a) | a) | a) | a)
R24 / Pto 1 55 | 52 | 48 | 56 | 53 |48 |43 | 53 |57 | 53| 49| 58 | a) | a) | a) | a)
R25 / Pto 4 51 |46 | 44 | 52 [ 4136 | 32| 41 |51 | 46 | 44| 52 [ a) | a) | a) | a)
R26 / Pto 4 51 | 46 | 44 | 52 |43 [ 38 |34 | 43 |52 | 47 [ 44| 53 [ a) | a) | a) | a)
R27/Pto2 | 48 | 46 | 44 | 51 |44 | 30 [ 34 | 44 [ 49 |47 |44 | 52 [ a) | a) | a) | a)

a) — Recetores propostos (fachadas do hospital)

A analise do quadro anterior permite constatar que, em termos de Ruido Particular (considerando a
emissao sonora do trafego rodoviario) todos os recetores avaliados, potencialmente mais afetados

pelo ruido do projeto em analise ou propostos, cumprem os limites de exposi¢ao aplicaveis para zona
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sensivel [Lden < 55 dB(A) e Ln = 55 dB(A)], conforme estabelecido no nimero 1 do artigo 11° do
RGR (Decreto-Lei 9/2007):

= recetores existentes: R01 a R22;
= recetores propostos (fachadas do hospital): R23 a R27.

Relativamente ao Ruido Ambiente decorrente (soma energética do ruido de referéncia com o ruido
particular) prospetiva-se o cumprimento dos limites legais aplicaveis nos mesmos recetores onde
atualmente sdo cumpridos os valores limite de exposi¢ao e perspetiva-se a ultrapassagem junto dos
recetores onde atualmente ja séo ultrapassados (R10 a R15 — envolvente da Estrada de Santa Rita),

mas nao se prevé o incremento do incumprimento devido ao projeto.

Os resultados demostram ainda que o ambiente sonoro decorrente junto das fachadas do hospital

(R23 a R27) devera cumprir os valores limite de exposi¢ao para zonas sensiveis.

Refere-se ainda que no projeto, de acordo com o respetivo projeto acustico, ndo estdo previstos
equipamentos com emissao sonora relevante para o exterior, pelo que o empreendimento enquanto
atividade ruidosa permanente, prospetiva-se que cumpra o Critério de Incomodidade (artigo 13° do
RGR: diferencial Ld < 6 dB+D; Le <4 dB+D; Ln < 3 dB+D), junto dos recetores sensiveis existentes.

Assim, junto dos recetores sensiveis existentes potencialmente mais afetaveis (R01 e R22), de
acordo com o explicitado anteriormente, para a fase de exploragao prevéem-se impactes: Negativos,
Diretos e Indiretos, Provaveis, Irreversiveis, Permanentes, Locais, de Magnitude Nula a Reduzida e

Pouco Significativos.

6.8.4 — Impactes Cumulativos

A data da elaboragéo do presente estudo nZo sdo conhecidos em detalhe outros projetos localizados
na envolvente dos recetores sensiveis potencialmente mais afetados pelo projeto em avaliagdo, para

além do projeto de requalificagdo da rede viaria local.

Dada a atual ocupagdo e uso do solo (agricola) na envolvente dos recetores, é previsivel que o
ambiente sonoro futuro seja semelhante ao atual, e que tal como acontece atualmente, compativel

com os limites legais aplicaveis.

Neste contexto prevé-se a ocorréncia de impactes cumulativos pouco significativos em todos os

recetores sensiveis envolventes a area de intervencao.
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6.9 — QUALIDADE DO AR

6.9.1 — Consideragdes Gerais

Os impactes ao nivel da qualidade do ar, decorrentes da implantagédo do projeto, estdo associados as

atividades desenvolvidas durante a fase de construgao e de exploragéo do projeto.

Dado o carater temporario das atividades de construgéo, efetuou-se uma avaliagao qualitativa dos
impactes, tendo em conta as atividades, emissoras de poluentes atmosféricos, previstas desenvolver
durante as obras. Estabeleceu-se também a relagdo entre as atividades a desenvolver e os principais

poluentes associados.

Em relagdo a fase de exploracdo a expetavel a emissdo direta de poluentes atmosféricos
nomeadamente no que diz respeito a operagdo da cozinha e, indiretamente, da circulagédo de

viaturas.

6.9.2 — Fase de Construcao

Durante a fase de implantagdo do projeto prevé-se a realizagdo de agdes suscetiveis de causar
impacto na qualidade do ar, nomeadamente:

= Atividades de desmatagao;

= Demoligdo de edificagdes e estruturas existentes;

= Movimentagao de terras, aterros e escavagoes;

= Erosao pela agao do vento;

= Aplicacdo de betéo;

= Circulagao de veiculos pesados e outras maquinas nao rodoviarias.

Os impactes mais significativos ocorridos durante a construgdo do projeto estdo associados ao
aumento das concentragdes de particulas, emitidas por todas as atividades relevantes identificadas.
O impacte sentir-se-a maioritariamente nas zonas préximas da construgdo, podendo ser minimizado
caso se proceda ao humedecimento continuo do local por aspersao, ou se os trabalhos forem

desenvolvidos durante a época menos seca.

O acréscimo local das emissdes de 6xidos de enxofre (SOx), 6xidos de azoto (NOx), hidrocarbonetos
(HC) e mondxido de carbono (CO), originado pela circulagao de viaturas e outras maquinas nao

rodoviarias, depende do numero de equipamentos previstos e do periodo de tempo alocado a cada

200 HosPITAL CENTRAL DA MADEIRA
EIA-653-HMDR-VOL2_CAP6.9-QUALAR.00



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

um dos equipamentos1. O impacte dos camibes de transporte de mercadorias, de e para a obra, tera
um impacte geogréafico mais extenso. E relevante selecionar os caminhos de circulagdo que afetem
menos populacdo (zonas de densidade habitacional mais reduzida) e os horarios mais favoraveis

(com menos transito).

A producéo e aplicagdo de betdo emite material particulado, sendo a intensidade variavel, no caso de
ser instalada uma central de betdo modvel provisoriamente no estaleiro ou de se recorrer a
autobetoneiras®. Assim, caso optem por instalar uma central de betdo no estaleiro, havera um
aumento significativo do nivel de particulas no ar ambiente na envolvente da zona onde a central sera
instalada, principalmente devido as emissées com origem no processo de carga dos silos e descarga
do betédo produzido. Este impacte pode ser significativamente minorado com a escolha adequada do
local de implantagdo da central e com a utilizagdo de sistemas de filtragem eficientes, que reduzem
significativamente as emissdes. No caso de se optar por autobetoneiras que fagam o transporte do
betdo desde uma central fixa até a obra, as concentragdes de particulas estdo associadas somente a
descarga do betdo produzido, na zona de obra, mas existe o acréscimo das emissdes de gases de

escape durante o percurso rodoviario.

Os principais poluentes associados as agdes descritas sdo a emissao de particulas em suspensao
(poeiras) e gases provenientes da combustdo dos motores dos veiculos, como se apresenta no

quadro seguinte.

Quadro 6.9.1 — Poluentes emitidos no decurso das agdes potencialmente causadoras de poluigdo atmosférica
durante a fase de construgéo

Poluentes
Acao de potencial impacte na qualidade do ar
R = ! Particulas | HC | NOy | SOx | CO

Atividades de desmatagio X
Demolicdes X
Movimentacao de terras X
Eroséo pela agéo do vento X

Central de betéo X

Autobetoneira (descarga do bet&o no local X
Aplicacao de betédo de aplicagao)

Autobetoneira (percurso desde a produgéo X X

até a obra)
Circulagéo de veiculos pesados e outras maquinas X X

HC — Hidrocarbonetos; NOx — dxidos de azoto; SOx — Oxidos de enxofre; CO — mondxido de carbono
O impacte devido a emissao difusa de particulas pela movimentagdo de terras e desmatagao é
negativo, direto, certo, temporario, local, reversivel, de magnitude e significAncia reduzidas a

moderadas.

' EMEP/EEA Air Pollution Emission Inventory Guidebook 2016, 1.1.1 — Non-road mobile Sources and Machinery.
2 AP42, Chapter 11.12 — Concrete Batching. US EPA.
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O impacte devido a emissao de particulas pelo funcionamento da central de betdo ou de
autobetoneiras é negativo, direto, certo, temporario, local (pode ser regional no caso de se optar
pelas autobetoneiras), reversivel, de magnitude e significancia moderadas (na zona de implantagao

da central de betdo ou de descarga de betdo da autobetoneira).

O impacte devido a emissdo de poluentes pelos motores dos veiculos rodoviarios e maquinaria
usados em obra é negativo, direto, certo, temporario, local (pode ser regional no caso do transporte

de materiais), reversivel, de magnitude e significancia reduzidas a moderadas.

O impacte devido a ressuspensédo de particulas nas vias nao pavimentadas € negativo, direto, certo,

temporario, local, reversivel, de magnitude e significancia reduzidas a moderadas.

6.9.3 — Fase de Exploragao

Durante a fase de funcionamento do novo Hospital Central da Madeira é certo o aumento de trafego
rodoviario associado a esta nova infraestrutura, contribuindo para a alteragdo genérica dos padrbes

locais de circulagao rodoviaria.

Os recetores potencialmente afetados pelo aumento de trafego esperado sdo os localizados na

adjacéncia dos acessos:

= Rua de Santa Rita, no limite poente e norte da area de implantagao do Projeto;
= Caminho das Quebradas, no limite sul da area de implantagéo do Projeto;

Considerando os efeitos sobre a qualidade do ar do aumento de trafego causado pelo Projeto, os
impactes serdo negativos, diretos, provaveis, permanentes, reversiveis e de significancia e magnitude
reduzidas, uma vez que o Projeto se localizara na envolvente préxima a uma infraestrutura rodoviaria
de importancia regional (VR1). Esta via fundamental para a distribuicdo de trafego na zona sul da ilha
da Madeira (entre o Canicgal e a Ribeira Brava) apresenta valores de trafego elevados, principalmente
nos trogos entre o Funchal e Camara de Lobos (onde se localiza a area de implantagdo do Projeto).
De acordo com dados de 2010, o TMD (Trafego Médio Diario) no n6é da VR1 mais préximo da area de
implantagdo do Projeto (em Quebradas) atingiu o valor de 38.008 veiculos, pelo que o aumento
estimado de trafego associado ao funcionamento do Hospital se devera diluir no trafego atualmente

circulante.

No que concerne ao proprio funcionamento do Hospital, a producéo local de emissbes atmosféricas
poluentes estara associada a operagdes ocasionais de manutencdo (se envolverem equipamentos
motorizados ou outras agbes construtivas) e ao funcionamento de equipamentos de climatizagao,

pelo que os impactes se consideram tendencialmente nulos.
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6.9.4 — Impactes Cumulativos

Os impactes incrementais deste projeto na qualidade do ar, devido ao seu caracter
predominantemente temporario e pouco significativo, ndo irdo representar uma diminuicdo na

qualidade do ar junto dos recetores sensiveis.

Com ligagédo ao projeto em estudo, esta prevista a beneficiagdo/requalificacdo da rede viaria local,
nomeadamente no que diz respeito a articulagdo desta com a VR1, possibilitando uma maior
capacidade de trafego no acesso ao Hospital. Contudo, desde que aplicadas corretamente as
medidas de minimizagdo, ndo se perspetivam efeitos cumulativos significativos na qualidade do ar,

com outros projetos existentes ou futuros.
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6.10 — SISTEMAS EcoLoOGIcos

6.10.1 — Consideragoes Iniciais

Foram identificados os impactes para a fase de construcdo e exploragao na area de implementagao

do empreendimento em estudo.

Para determinar a magnitude e significancia dos mesmos analisou-se a diversidade e a raridade das

formacdes vegetais e das espécies vegetais e animais que ocorrem na area de afetagdo do projeto,

assim como outra informagao relevante obtida na caracterizacao da situagéo de referéncia.

A avaliagdo dos impactes & efetuada de acordo com seis parametros (natureza, significancia,

magnitude, localizagdo, duragdo, dimensdo espacial e reversibilidade), dos quais resulta a

classificagéo global do impacte.

A avaliagio da significancia tem em conta a seguinte escala:

Muito significativo: Quando ha uma elevada afetagdo de Habitats ou espécies da flora ou
fauna reconhecidamente raros; ou incluidos nos anexos A-I, B-1, B-ll, B-IV ou B-V do Decreto-

Lei n® 140/99 e classificados como prioritarios;

Moderadamente significativo: Quando ha uma elevada afetacdo de Habitats ou espécies da
flora ou fauna incluidos nos anexos A-l, B-I, B-ll, B-IV ou B-V do Decreto-Lei n° 140/99 mas
nao classificados como prioritarios nem considerados raros ou ameacados em territério

nacional;

Pouco significativo: Quando o impacte ndo afete Habitats ou espécies raros ou constantes

dos referidos anexos ou afeta apenas Habitats muito comuns.

A classificagdo da magnitude tem em conta a seguinte escala:

Magnitude elevada: Quando o impacte afeta uma proporgéo elevada da area do Habitat ou da

populagao;

Magnitude média: Quando o impacte afeta uma proporgdo média da area do Habitat ou da

populagao;

Magnitude reduzida: Quando o impacte afeta uma proporcédo baixa da area do Habitat ou da

populagao.
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6.10.2 — Fase de Construgao

6.10.2.1 — Flora e Vegetacgao

No que respeita a instalagdo e atividade do estaleiro, abertura de acessos temporarios e
estabelecimento de outras zonas de apoio a obra, necessarios a implementagéo do projeto, estes
ainda ndo tém local definido. As agdes decorrentes da presenca e movimentagdo de maquinaria
afetardo direta e indiretamente a vegetagao: diretamente pela destruicdo das plantas e comunidades
na area afetada; indiretamente pela compactagao do solo, pela emissdo de poeiras — que podem
diminuir a eficacia fotossintética, com consequéncias no normal desenvolvimento das plantas — e pelo
eventual derrame de agentes poluentes. Este sera um impacte negativo pouco significativo, de

magnitude reduzida, de dimens&o local, temporario e reversivel.

Ainda no que diz respeito aos trabalhos preparatorios, € de referir a desmatagéo e limpeza superficial
dos terrenos, que resultara na destruicdo direta da vegetagdo nestes locais. Estes terrenos
apresentam, no entanto, um coberto vegetal sem qualquer valor na perspetiva da conservagao da
flora e vegetagéo. A realizagido destas acdes em areas com presenca de espécies exoticas invasoras
pode potenciar a dispersao destas espécies. Este sera um impacte negativo, de significancia reduzida

a moderada e reduzida magnitude, direto, de dimenséo local, temporario e irreversivel.

A construgdo dos edificios e infraestruturas associadas tera um impacte decorrente essencialmente
da presengca e movimentagdo de maquinaria, o que afetara indiretamente a vegetagdo, pela
compactagao do solo, pela emissdo de poeiras e pelo eventual derrame de agentes poluentes. Este
impacte é pouco significativo devido ao baixo valor da vegetacdo presente. Em sintese, sera um
impacte negativo, pouco significativo e de magnitude reduzida, de dimenséo local, temporario e

reversivel.

6.10.2.2 — Fauna

Os impactes identificados para esta fase sdo os seguintes:

Destruicdo de coberto vegetal e consequente perda de habitat para a fauna. A remogéo do
coberto vegetal da area de implantacéo do hospital e infraestruturas complementares contribuira para
uma perda efetiva de habitat para as espécies que presentemente utilizam esta area. Tendo em
atencao as caracteristicas da area de afetagdo as espécies ali presentes este impacte sera negativo,

pouco significativo e de magnitude reduzida, de dimenséo local, permanente e irreversivel.

Acréscimo nos niveis de perturbagdao — Os trabalhos de construgcdo e a movimentacdo de

maquinas e pessoas contribuira para um acréscimo nos niveis de perturbagcdo o que afetara as
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comunidades animais existentes na envolvente a area de intervengéo. Este impacte sera negativo,

pouco significativo e de magnitude reduzida, de dimenséo local, temporario e reversivel.

6.10.3 — Fase de Exploragao

6.10.3.1 — Flora e Vegetacao

Durante a fase de exploragdo, os impactes na flora e vegetagdo decorrentes da atividade do Novo

Hospital Central do Funchal ser&o nulos.

6.10.3.2 — Fauna

Durante a fase de exploragéo, ndo se esperam impactes na fauna decorrentes da atividade do Novo
Hospital Central do Funchal.

6.10.4 — Impactes Cumulativos

No que respeita a componente dos Sistemas Ecoldgicos, o presente projeto sera responsavel por
impactes fundamentalmente durante a fase de obra, com a substituicdo da ocupacgéo atual da area
pela infraestrutura hospitalar. Neste sentido, sdo expetaveis impactes cumulativos ao nivel da
perturbacdo com o projeto da requalificacdo da rede viaria local que tem como objetivo a melhoria da

articulagdo da rede viaria com o novo Hospital, principalmente no que diz respeito a via rapida (VR1).
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6.11 — PATRIMONIO

6.11.1 — Fase de Construcgao e de Exploragao

De acordo com a pesquisa bibliografica efetuada e apresentada no capitulo 4.11, ndo foram
identificadas ocorréncias patrimoniais na area de intervengdo e na sua envolvente préoxima. Desta
forma, face a auséncia de ocorréncias patrimoniais na area de incidéncia do projeto, ndo se considera
a existéncia de impactes sobre o patrimoénio decorrentes quer da fase de construgéo, quer da fase de

exploragao.

6.11.2 — Impactes Cumulativos

No que respeita a componente ao Patrimoénio e como anteriormente referido, o presente projeto nao
sera responsavel por impactes sobre elementos patrimoniais durante a fase de construgédo e

exploragao pelo que, da mesma forma nao se prevé a ocorréncia de impactes cumulativos.
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6.12 — PAISAGEM

6.12.1 — Identificagao e Avaliagdo de Impactes

Os impactes na paisagem decorrentes da implementagado do futuro Hospital da Madeira resultam
fundamentalmente das caracteristicas da paisagem afetada, isto €, do seu valor cénico e da sua
capacidade para suportar a introdugdo de um novo elemento (Sensibilidade Visual), e das
transformagdes e intrusio visual que o projeto em estudo ira introduzir no territério, tendo em conta
as suas caracteristicas visuais mais relevantes (volumetria) e a presenga de recetores humanos

sensiveis (visibilidade) as alteragdes decorrentes da sua presenca.

A introdugdo dos novos elementos no territorio ira necessariamente implicar alteragdes no ambiente
visual da paisagem em virtude, quer das ag¢des previstas durante a construgao, quer da sua presenga
durante a exploragdo, sendo que os impactes far-se-do sentir de forma distinta nas diferentes fases

do projeto.

6.12.2 — Fase de Construcgao

Na fase de construcdo preveem-se alteragdes no ambiente visual decorrentes da implementagéo das
infraestruturas previstas no projeto, assim como das necessarias a execu¢ao da obra, determinando
uma desorganizacdo espacial e funcional do ambiente visual, conferindo a paisagem uma imagem

degradada e desequilibrada, em fungdo da presenca de elementos estranhos, como maquinaria

pesada, estaleiros, materiais de construgdo e depdsitos de terras, da alteracdo da morfologia natural

do terreno, para a implementacdo do edificio e arruamentos, e da afetacdo da vegetacdo existente.

Refere-se que a vegetagao presente na area de estudo n&o tem valor ecolégico ou cénico relevante,
e que sera implementado, apds a construgao, um projeto de espagos exteriores (paisagismo) que
enriquecera visualmente e integrard a nova volumetria edificada, com um elenco de espécies mais

diversificado que o verificado atualmente.

Estas agbes induzirdo impactes visuais e estruturais negativos, diretos, locais, de magnitude
moderada, pela elevada presenga de observadores na envolvente direta da area de intervencéo, mas

de reduzida significancia, pelo seu carater temporario e minimizavel.

6.12.3 — Fase de exploragao

Na fase de exploragéo prevé-se que as medidas de minimizagdo, das quais se destaca o projeto de
espacos exteriores, ja tenham sido implementadas e que a paisagem degradada pelo decorrer da

obra se encontre recuperada.
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Deste modo, os impactes nesta fase resultam das alteragbes permanentes no ambiente visual,
decorrentes das alteragbes na morfologia do terreno e ocupagéo atual do solo e, sobretudo, da

presencga deste novo elemento na paisagem.

Os impactes sdo avaliados relacionando os dados obtidos na caracterizagdo da situacdo de
referéncia, que avaliaram a area de intervengdo como moderadamente suscetivel a introdugcédo de um
elemento exdgeno, com os resultados da analise das alteragdes induzidas pelo projeto, bem como da
intrusdo visual, dependente, como ja foi mencionado, das caracteristicas visuais mais relevantes do

projeto e da acessibilidade visual para a area de intervengao.

No que se refere as caracteristicas visuais do projeto verifica-se que o conjunto edificado apresenta
uma volumetria elevada, dadas as exigéncias funcionais do programa, atingindo nos pontos mais
gravosos, uma altura de cerca de 26 metros relativamente ao terreno, uma vez que a area de
intervencao coincide com uma encosta, com uma amplitude altimétrica de cerca de 62 metros,

armada em socalcos.

Preveem-se alteragbes com alguma significancia na morfologia atual do terreno, decorrentes da
necessidade de criagdo de plataformas de nivel para a implantagdo do conjunto edificado e
respetivas vias de acesso, contudo a modelagao proposta assegura uma nova topografia com formas
harmoniosas, estabelecendo uma articulagdo regrada com a envolvente. O projeto adota
inclusivamente um sistema de muros de contencdo, a semelhanca dos socalcos existentes na area
de intervengdo, mantendo a identidade do local. E ainda prevista na proposta de modelagéo do
terreno a criagdo de volumetrias adicionais integradas no conceito para os espacgos exteriores, como
forma de reaproveitar o excesso de terras de escavacdo. A modelacdo proposta integra os
necessarios acessos, nao criando aterros e escavagdes com dimensdo relevante na sua

implementacéo.

No que se refere a avaliagcdo da intrusao visual promovida pela presenca do futuro hospital, foi
gerada a sua bacia visual, tendo em conta a altura maxima prevista do volume edificado e a altura
média de um observador (ver Figura 6.12.1 — Bacia Visual do Projeto). Esta bacia visual permite aferir

os focos de potenciais observadores expostos a presenca deste elemento exdgeno, ou seja, o0s

sujeitos ao impacte visual induzido pelo futuro conjunto edificado.

Os acessos nao foram considerados no estudo da intrusdo visual uma vez que se prevé a sua
adaptagao a morfologia proposta para o terreno, ndo originando taludes significativos, e, sobretudo,
por terem uma expressao visual pouco relevante comparativamente com os restantes elementos de

projeto.
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Figura 6.12.1 — Bacia Visual do Projeto (escala aproximada 1:50 000)

Analisando a bacia visual gerada, verifica-se pelo conceito de intervisibilidade” que o futuro Hospital
sera potencialmente visivel sobretudo da area a poente da ribeira dos Socorridos, da area
imediatamente a norte da area de intervengéo, sensivelmente até a linha de festo marcada pelos
picos das Romeiras e dos Barcelos, e de uma area a sudoeste. O restante territério encontra-se
resguardado visualmente pela presenca de elementos com volumetria para quebrar o eixo visual,

destacando-se:

= A linha de cumeada Romeiras-Barcelos — impedindo a visibilidade a partir deste alinhamento

para norte;

' Adrea que é vista do ponto X é constituida por pontos de onde, por sua vez, se vé o ponto X
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= A linha de festo com orientagdo N-S contigua ao limite Este da area de intervencéo,
protegendo toda a area a nascente, a exce¢do das encostas mais elevadas dos picos das

Arrudas e Ponta Cruz;

= O morro sem designacdo imediatamente a sul da area de intervengdo, preservando a faixa

costeira a sul e sudeste;

= O cabecgo designado pico da Torre, a poente, protegendo visualmente a zona litoral a oeste da
Vila de lIhéu.

Verifica-se assim que, embora o futuro Hospital apresente uma volumetria elevada, apresenta uma
bacia visual relativamente circunscrita pelo relevo ondulado em presenga. Acresce que a visibilidade
potencial analisada anteriormente tem somente em conta a morfologia do terreno, sendo influenciada
também pela distancia e pela presencga de outros obstaculos no eixo visual, como edificios, manchas
arboreas, etc., que poderado atenuar a presenga dos novos elementos ou mesmo determinar que a
visibilidade previsivel na cartografia, na realidade, ndo ocorra. Assume-se assim que o futuro edificio
se assumira como uma intrusdo visual relevante sobretudo para os terrenos sobranceiros a norte e
para as areas imediatamente a nascente e poente. Da margem poente da ribeira dos Socorridos, o
futuro Hospital, embora visivel, encontrar-se-a a uma distancia a que o volume edificado ndo se

destacara de forma tdo evidente da paisagem envolvente.

Fotografia 6.12.1 — Area de intervenc&o vista da encosta sul do pico das Romeiras
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Fotografia 6.12.2 — Area de intervencéo vista do Pico das Arrudas verificando-se a presenca de uma

elevagao no eixo visual

Fotografia 6.12.3 — Area de intervengéo vista da vertente poente da ribeira dos Socorridos
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Fotografia 6.12.4 — Area de intervencéo vista do Pico da Torre

Considera-se assim que o futuro Hospital implicara um impacte visual e estrutural negativo, direto,
certo, local, imediato, permanente, irreversivel, de magnitude moderada, pelas alteragbes previstas
na morfologia do terreno e pela volumetria do conjunto edificado proposto, mas minimizavel e de

reduzida significancia, uma vez que:

= A area de intervengdo manifesta moderada suscetibilidade a introducdo de um elemento
exoégeno, funcdo da reduzida diversidade e especificidade deste territério fortemente

humanizado na periferia da cidade do Funchal;

= A vegetagao presente na area de estudo ndo tem valor ecolégico ou cénico relevante, e que no
ambito do projeto de espagos exteriores (paisagismo) o elenco proposto sera mais

diversificado, enriquecendo visualmente o conjunto edificado e sua envolvente;

= Embora se prevejam alteragdes significativas na morfologia do terreno, a modelacdo assegura
uma nova topografia com formas harmoniosas, estabelecendo uma articulagdo regrada com a

envolvente;

= Apesar de se integrar num territério com forte presen¢ca humana a sua bacia visual encontra-se

circunscrita por expressivas barreiras visuais demarcadas pela morfologia do terreno;

= A proposta de arquitetura tem como objetivo estabelecer uma forte relagdo com o territorio
envolvente, através dos materiais de revestimento selecionados e da modelagédo do terreno,

com socalcos e muros de suporte a semelhanga da imagem atual da area de intervengéo;

= A proposta de paisagismo garantira a integracado deste conjunto edificado e a minimizagéo do
impacte visual na paisagem através de configura¢des organicas na modelacéo do terreno e da
utilizacdo de diferentes estratos e de um elenco diversificado de vegetagéo, enriquecendo e

valorizando a paisagem.
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6.12.4 — Impactes Cumulativos

A area onde se desenvolve o projeto em estudo integra-se num territério ja fortemente transformado

pela agado humana, na periferia da cidade do Funchal.

Nesta zona, para além da implantagdo do novo Hospital Central da Madeira, esta prevista a
requalificagcao/beneficiacdo da rede viaria existente, articulando a rede viaria local e a VR1 com a

infraestrutura hospitalar.

Preveem-se assim impactes cumulativos sobretudo na fase de construgcdo, pelo aumento da
perturbacdo decorrente da movimentacdo de maquinas e pessoas afetas a obra. Estes serao
temporarios, ndo se afigurando um acréscimo relevante na alteragdo do ambiente visual pela sua

implementacao.
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6.13 — ORDENAMENTO DO TERRITORIO E CONDICIONANTES

6.13.1 — Metodologia

No presente capitulo serdo analisadas as principais (in)compatibilidades e (des)ajustamentos entre o
uso do solo, as condicionantes e as propostas de ordenamento e desenvolvimento e o projeto do

Novo Hospital Central da Madeira.

Com vista a permitir uma analise ambiental, assim como uma avaliagdo de impactes mais concertada
com a natureza e localizagdo do projeto em causa, foram inicialmente identificados os objetivos
ambientais que serviram de base a caracterizagdo do ordenamento do territério e a respetiva

avaliagao de impactes:

= Manutengéo do equilibrio na utilizagdo do territério, em fungéo dos recursos existentes, da sua

sensibilidade e potencial de uso;

= Cumprimento das diretrizes de ordenamento do territério, incluindo condicionantes e propostas

de ordenamento posteriores.

Assim, neste capitulo foram identificados todos os aspetos considerados significativos face aos

objetivos ambientais adotados, tendo-se procedido:

= Ainterpretagdo das novas funcdes de uso em relacdo aos usos tradicionais existentes no local;

= A verificagdo da conformidade entre a implantagdo do projeto e os modelos de ordenamento

em vigor para a area.

6.13.2 — Impactes sobre os Modelos de Desenvolvimento e Ordenamento do Territério

6.13.2.1 — Instrumentos de Desenvolvimento Territorial

Tratando o projeto em aprego de uma unidade Hospital, consideram-se as intervengdes a preconizar
muito pouco significativas ao nivel das estratégias especificas de ocupagédo e organizagdo do
territério, numa perspetiva macro. Neste sentido, considera-se que as alteragbes decorrentes da
construcéo e exploracao do projeto ndo colidem, sob qualquer ponto de vista, com os instrumentos de
ordenamento do territério em vigor para a regido, existindo condigbes adequadas para conferir, ao
projeto em estudo, a respetiva importancia estratégica na concretizagdo das propostas gerais de
desenvolvimento e de ordenamento contidas nos IGT, nomeadamente no PNPOT e o POTRAM (em

vigor).
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6.13.2.2 — Instrumentos de Planeamento Territorial — Analise da conformidade com os PMOT

6.13.2.2.1 — Fase de Construcao

Primeiramente convém referir que perante a assungdo da necessidade de implementagdo de uma
nova unidade hospitalar, através da Resolugéo n.° 30/2016, de 22 de janeiro, o Conselho do Governo
Regional ditou que a localizacdo de tal infraestrutura situar-se-ia em Santa Rita, freguesia de Séao
Martinho, Concelho do Funchal. A sustentar tal decisdo estdo subjacentes razdes que se prendem
com as acessibilidades viarias existentes, o facto de a Regido ser titular de terrenos naquele local,
bem como a centralidade do referido espago, que permitira adequados e melhores acessos,

minimizacao de custos e a otimizacao de valéncias e recursos.

O terreno onde se pretende implantar o Hospital Central da Madeira encontra-se classificado no PDM
do Funchal como Espacos Habitacionais — Areas de Média Densidade, com sobreposigdo de uma
mancha delimitada como Espacos de uso especial - Areas de equipamentos estruturantes e
infraestruturas (vide Extrato da Planta de Ordenamento - Desenho 3 — Volume 3). Considerando que
estes solos sdo suscetiveis de virem a ser infraestruturados, por “equipamentos publicos ou de
interesse publico”, e a existéncia de Medidas Preventivas, as quais se destinam a acautelar e
disciplinar o planeamento do potencial urbano do local para “(...) implantagdo do novo Hospital da
Madeira (...)”, considera-se haver total compatibilidade — impactes positivos, de elevada magnitude e
muito significativos - com as classes de ocupagédo do solo. Neste sentido, em termos estritos de
gestéo do territério, assume-se que o projeto se encontra em perfeita sintonia com as estratégias

definidas neste PMOT, respeitando, grosso modo, todas as disposi¢des nele contida.

Cumpre no entanto, referir que na Planta de Ordenamento Il (Desenho 5 — Volume 3), a éarea
delimitada para implantagdo do Novo Hospital Central da Madeira se encontra classificada como
Unidade de Intervencdo Especial — UIE 01 Santa Rita, a qual “(...) em fungéo da localizagdo da nova
Unidade Hospitalar Regional, programada para o local (...), devera “(...) ser objeto de PU (Artigo 92.°
do Regulamento). Considerando que nao foi, até a data, aprovado o Plano de Urbanizacao de Santa
Rita (cuja elaboracéo foi iniciada e suspendida, no passado, de acordo com atas de Reunides da
Camara Municipal do Funchal), - e dado considerar-se que este constitui um processo crucial para a
zona se encontrar organizada espacialmente e dotada das condigbes para acolher a construgdo do
novo Hospital da Madeira — consideram-se existir impactes negativos pelo ndo cumprimento das
diretrizes de atuacdo emanadas do Regulamento do PDM. Nao obstante, atendendo ao facto desta
questdo nao ser inviabilizadora per se da concretizagao do Hospital nos terrenos de Santa Rita, a
significancia do impacte negativo & substancialmente diminuida, assumindo que aquando da
(re)elaboracdo do PU levar-se-a em conta agdes integradas de planeamento, nomeadamente a
inclusdo no seu zonamento da nova realidade territorial (“nova centralidade” e principal unidade

dinamizadora da zona de intervencéo) decorrente da implantagcdo da unidade hospitalar, com toda a
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importancia estratégica que possui, ndo somente relacionada com as questdes da Saude, mas

também (a um nivel mais abrangente) com o desenvolvimento socioeconémico do concelho e da

regiao.

6.13.2.2.2 — Fase de Funcionamento/Exploragao

Como impactes de ambito geral (resultantes da analise a uma escala macro), consideram-se para a

fase de exploragao:

Reconfiguracao espacial e organizagédo funcional do territério na area envolvente - impacte

positivo, significativo, permanente e irreversivel;

Melhorias na rede viaria e acessibilidades, com efeito na utilizagdo pelas populagdes locais.
Envolvem também os efeitos sobre essas populagées em virtude do aumento da atratividade

sobre utilizadores externos - impacte positivo, significativo, permanente e irreversivel;

Impactes visuais, como consequéncia da integragdo paisagistica de edificagbes numa
paisagem predominantemente natural — impacte positivo, direto, significativo, permanente e
irreversivel. De facto, no projeto, a imagem urbana (modelagdo de um conjunto edificado de
grandes dimensodes) - ao nivel dos seus aspetos conceptuais e funcionais - incorpora e valoriza
0 patrimonio natural e construido, para que a solugdo arquiteténica final constitua uma mais-

valia para a cidade e para os futuros utilizadores.

A concretizagdo do Hospital Central da Madeira assume um caracter estruturante
(considerando os seus impactes positivos), quer para o conjunto do espaco envolvente, quer
para o desenvolvimento socioeconémico da llha da Madeira, funcionando como projeto-ancora
para o Funchal e para a llha da Madeira - efeito de redistribuicdo e, tendo em conta o seu
ambito, efeito de coesao interna do concelho através da necessidade imperativa da construgao
de um novo hospital, face as obvias limitagbes das atuais infraestruturas e representando um
fator determinante para a coeséo territorial e social entre a RAM e o espago continental. Este
efeito decorre também da sua capacidade em recriar uma massa de procura urbanistica,
comercial e na area da saude (residentes e ndo residentes), que possibilita o desenvolvimento
paralelo/transversal do tecido econémico regional, proporcionando oportunidades de criacao de
empresas e empregos, a montante e a jusante na fileira de producdo, para além dos

importantes impactes diretos que ira gerar — impacte positivo, significativo e permanente.

6.13.3 — Condicionantes, Servidoes Administrativas e Restrigoes de Utilidade Publica

6.13.3.1 — Fase de Construcgao e Exploragao
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Os impactes negativos sobre os espagos associados a serviddes de utilidade publica ocorrem, na sua
grande maioria, durante a fase de construgao, dado ser nesta fase da obra que s&o alterados, de uma
forma direta, os usos afetos as infraestruturas a construir. Durante esta fase tem ainda lugar uma
afetacdo indireta dos usos dos espagos contiguos a area de intervencdo, essencialmente pela

movimentagdo de maquinas e equipamentos que se gera em torno da construgao.

A identificacdo, a descrigdo/previsdo e a avaliagao/classificagdo dos impactes efetuam-se
simultaneamente para as fases de constru¢cdo e de exploragdo, em virtude da generalidade dos
impactes no dominio das Condicionantes ao Uso do Solo terem inicio na fase de construgéo,
estendendo-se para a fase de exploragdo. Sera, com efeito, nesta primeira fase que ocorrerdo os

impactes mais significativos, pela ocupagéao do territério, que terdo uma agao permanente.

Para qualquer das condicionantes apontadas aplicam-se as disposigdes constante do Regulamento

do PDM do Funchal e na legislagao especifica em vigor.

Refira-se que sdo somente analisadas as Condicionantes, Serviddes Administrativas e Restricbes de
Utilidade Publica (CSARUP) efetivamente interferidas ou potencialmente afetadas pelas agdes

necessarias a concretizagao do projeto.

A analise de impactes no concernente as questdes relacionadas com a tematica dos Recursos
Hidricos, é desenvolvida no Capitulo 6.6 pelo que ndo € novamente abordada no presente capitulo

objetivando evitar repeti¢cdes ou decalques.

¢ Infraestruturas - Rede Rodoviaria Regional

As interferéncias com as infraestruturas rodoviarias existentes na area do projeto encontram-se
totalmente identificadas e salvaguardadas nesta fase de projeto de execugdo, sendo que as
acessibilidades sao repostas e melhoradas de forma substancial. Pode somente verificar-se
constrangimentos na rede viaria local, ndo s6 pelo afluxo de trafego de veiculos pesados e de

magquinarias afetas a obra, como também das interven¢des ou cortes nos caminhos existentes.

Por conseguinte, os impactes esperados assumem-se como negativos, pouco significativos na fase

de construgdo, mas de natureza positiva na fase de exploracéo.
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6.14 — COMPONENTE SOCIAL E SAUDE HUMANA

6.14.1 — Consideragoes Iniciais

Numa perspetiva analitica, a avaliagdo de impactes sociais decorrentes da construgdo de um projeto
desta natureza deve ter em conta varias dimensbes (estreitamente interligadas), atendendo aos

niveis de abordagem territorial (macro e micro):

= A interferéncia fisica da estrutura (incluindo a sua presenca e caracteristicas funcionais) com a
funcionalidade e usos atuais e potenciais do solo e do territorio (quer seja habitacional,

turistico, agricola, florestal, ou outros);

= A importancia social dos espagos para os grupos sociais que o utilizam (nomeadamente o seu

valor social, afetivo e simbdlico, para além do valor material);

= O processo de adaptacgado (ou de transformacao social) da populagdo a novas circunstancias,
entre as quais as alteragbes na qualidade ambiental, na qualidade e modos de vida e as

percegdes de risco associadas quer a atividade de obra, quer ao funcionamento do projeto;

= As mais-valias ou alteragdes positivas que o projeto provoca comparativamente a situagao

atual no quadro das varias componentes que constituem o projeto.

Assim, como resultado das a¢bes necessarias a concretizacdo de um projeto como o presentemente
em estudo, verificam-se habitualmente um conjunto de alteragbes no ambiente socioecondémico, que

correspondem a processos sociais, ao nivel demografico, econémico e sociocultural.

No que diz respeito a Saude Humana, em funcéo das carateristicas e acbes do projeto do novo
Hospital Central da Madeira, bem como das carateristicas do meio e das populagbes da area de
intervencao e influéncia do projeto, foram definidos varios determinantes de saude para a analise e

avaliacdo de impactes, para as diferentes fases de desenvolvimento do projeto.

Considerando que os determinantes de saude podem ser quaisquer fatores individuais, sociais,
econdmicos ou ambientais que podem afetar a saude e bem-estar dos individuos ou populagdes, sao
considerados os seguintes fatores, para a avaliagao dos impactes do projeto nas fases de construgao

e exploragéo:
= Ruido;

= Seguranga;

= Afetacdo da propriedade e rendimentos, processos de negociagcdo e pagamento de

indemnizagoes.
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6.14.2 — Fase de Construgao

6.14.2.1 — Componente Social

6.14.2.1.1 — Impactes Regionais e Concelhios

Neste capitulo procura-se identificar as alteragdes socioeconémicas mais relevantes que decorrem da

concretizagao do projeto em analise, a uma escala macro.

e Economia e Emprego

Durante o periodo de construgdo é expectavel a geragdo de emprego, o que constitui um impacte
positivo. Na verdade, segundo o documento da Candidatura a Projeto de Interesse Comum (2018) do
Governo regional, estima-se a criagdo de 250 postos de trabalho nos primeiros 4 anos da fase de
construgdo, o que levara a redugao da taxa de desemprego no caso de os trabalhadores serem
locais. Neste sentido, sera um impacte positivo, de significancia e magnitude elevada ainda que

temporario.

Por outro lado, no caso de os trabalhadores serem externos, poderao existir ainda impactes positivos,
temporarios, indiretos (estando a significancia e magnitude dependente do numero de individuos
externos) como resultado do estabelecimento temporario destes trabalhadores e quanto ao consumo

de bens (restauragdo e comércio).

e Demografia e Povoamento

Dada a magnitude da obra é esperada mé&o-de-obra externa, o que conduziréa a um aumento
temporario da populagao presente no municipio. Sdo por isso esperados a este nivel, impactes

temporarios, positivos de moderada a elevada significancia e magnitude.

o Acessibilidades, rede viaria e seguranca rodoviaria

Durante a fase de construcéo, certas vias serdo sobrecarregadas pelo transito de veiculos pesados
de transporte de materiais para a obra, ndo s6 pela deslocagao lenta que lhes é caracteristica, como
também pela deterioragdo que provocam nas vias de circulagdo. Todas estas situagcdes envolverao o
constrangimento do fluxo de trafego com implicagdes a nivel concelhio e das freguesias. Nos piores
cenarios o adensamento do trafego assume a geracgédo de filas de transito em marcha lenta ou muito
lenta, obrigando quem circula nessas vias a um maior tempo de percurso; impacte negativo,

temporario, direto e significativo.

220 HosPITAL CENTRAL DA MADEIRA
EIA-653-HMDR-VOL2_CAP6.14-COMPSOC.00



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

6.14.2.1.2 — Impactes Locais

¢ Impactes de proximidade a obra

Muitas vezes é necessario afetar diretamente habitagdes ou outras infraestruturas relevantes do
ponto de vista social para construir uma obra, o que implicara uma adaptagdo a um novo contexto
fisico e social por parte dos seus ocupantes, processo este que na maioria dos casos é bastante
dificil.

Neste sentido, pressupbe-se a existéncia de impactes diretos e indiretos, muito significativos para os
individuos cujas habitagbes estejam na area de implantagdo do projeto e que implique a sua

expropriagao.

No presente projeto, esperam-se impactes negativos muito significativos para os ocupantes de uma
média de 60 habitacdes localizadas na zona de implantagdo do Hospital. E importante referir que os
processos de expropriagdo destes proprietarios sdo da responsabilidade do Governo Regional,

estando em curso a data.

Sao também esperados impactes significativos para os individuos que habitem a menos de 50 metros
da zona de implantagdo, uma vez que os incomodos derivados dos trabalhos de construgédo (ex.

ruido, poeiras e vibragdes) poderao afetar as atividades quotidianas dos mesmos.

e Alteragoes na qualidade ambiental e de vida dos utentes e afetagdo das Acessibilidades e

Circulagoes Locais

Mais uma vez, ao nivel da qualidade ambiental percebida, os impactes encontram-se sobretudo
associados aos incomodos causados pelas atividades de construgao (por exemplo, o funcionamento
e deslocagao de maquinas pesadas), geralmente responsaveis por marcadas alteragées na qualidade
ambiental — em contexto de emissdo de poeiras, vibragbes e ruido, e também com os provaveis
constrangimentos na rede viaria local, pelo afluxo de trafego de veiculos pesados e de maquinarias

afetas a obra.

Atendendo a estes fatores espera-se que uma grande parcela da populagéo circundante podera ser
incomodada pelos trabalhos de obra, nomeadamente ao nivel da utilizacdo das vias, no entanto,
estes impactes apesar de negativos, serao temporarios decorrentes do processo de obra ainda que

de moderada significancia e magnitude.

6.14.2.2 — Saude Humana

Relativamente a Saude Humana, no quadro seguinte apresenta-se a identificagdo de potenciais

encadeamentos e conjugacéo de impactes em fungéo das atividades relacionadas com a construg¢ao
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do novo Hospital Central da Madeira, os determinantes da saude, fatores de vulnerabilidade e fatores

de risco existentes na envolvente ao projeto e na sua area de influéncia.

As analises efetuadas apoiaram-se nos resultados das avaliagbes realizadas nas componentes
Ambiente Sonoro, Componente Social e Analise de Riscos cujos capitulos devem ser consultados

complementarmente.

A analise do quadro permite concluir que a fase de construgédo pode ter efeitos negativos na saude e

bem-estar, mas que os potenciais impactes, de uma forma geral, sdo temporarios e minimizaveis.

Prevé-se que os efeitos resultantes da produgcdo de ruido pelas atividades construtivas sejam
significativos, apesar do ambiente sonoro de referéncia ser perturbado. O nudmero de recetores

sensiveis junto a area de construgdo € relevante e as agdes construtivas sao geradoras de

incomodidade ao longo de toda a fase de obra.

Nao se prevé um significativo risco de ocorréncia de acidentes envolvendo a populagao local. Os
principais impactes poderao resultar da circulagcido de maquinas e veiculos da obra nas vias publicas.
A planificagdo das circulagdes, limitando ou evitando a circulagdo em areas mais habitadas, a adogao
dos cuidados necessarios e o cumprimento escrupuloso das regras de transito podem reduzir o risco

potencial de acidente e as consequéncias negativas para a saude.

Os efeitos mais relevantes na saude e bem-estar poderéo resultar da afetacdo da propriedade e/ou
de rendimentos das exploragdes, seja de carater temporario ou permanente. A afetagdo da
propriedade e a incerteza associada aos processos de negociagdo das respetivas indemnizagdes
constitui um processo complexo de duracao temporal variavel, mas geralmente longa (inicia-se antes
da fase de construgéo e prolonga-se pela fase de funcionamento), que pode constituir uma fonte de
receios e um fator de ansiedade e, mesmo, de episddios depressivos, em situagbes de maior
vulnerabilidade, particularmente em pessoas idosas e de baixos recursos, nomeadamente
proprietarios de pequenas parcelas. Trata-se de um processo complexo cujos efeitos € dificil avaliar
previamente, na medida em que as reagdes individuais podem diferir acentuadamente, em fungéo de
cada situacao concreta. Alguns dos afetados podem sentir satisfacdo pelo rendimento proporcionado
pelas indemnizagdes e compensacdes, enquanto outros poderdo reagir negativamente. Importa,
assim, contactar e informar, adequada e atempadamente, as pessoas afetadas e implementar
processos de negociacdo e indemnizagdo justos, respeitando particularmente as pessoas em

situagdo de maior vulnerabilidade (por fatores etarios, de saude, econémicos ou outros).

Os diversos tipos de impactes, analisados anteriormente, podem conjugar-se e fazer-se sentir
conjunta ou sinergicamente, no todo ou em parte significativa, nas areas envolventes das frentes de

obra.
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Quadro 6.14.1 — Identificacdo de potenciais encadeamentos de impacte e conjugagéo de impactes (fase de construgéo)

LB Potenciais efeitos na B e L Fatores gerais de FEEEs e Conjugacao de
operagoes Determinantes saude e bem-estar vulnerabilidade vuInera?)iIi dade risco pré- Potenciais impactes do projeto i rjn gagtes
construtivas ou sensibilidade existentes P
« Incomodidade;
« Perturbagédo da
comunicagéo;
« Cansaco, Estes potenciais
Perturbagées no Prevé-se que os efeitos resultantes da produgdo | impactes podem
S0no; « Prevaléncia de de ruido pelas atividades construtivas sejam conjugar-se e
« Irritabilidade, « Populagéo idosa; perturbagdes relevantes face a intervengéo prevista. O numero | fazerem sentir
Ruido « Perturbagées da « Populagédo com depressivas; - de recetores sensiveis na envolvente é relevante cgnjuqta ou
. Montagem do atengdo e da baixos recursos. « Doengas e as emissdes de ruido s&o suscetiveis de sinergicamente,
estaleiro e parque concentrago; cardiovasculares provocar incomodo intenso e/ou prolongado, no todo ou em
© parq Ansiedade: atendendo & durag&o prevista da obra parte significativa,
de materiais * Ansiedade, nas areas
= Doen
« Desmatagéo . g:;rgiﬁesﬁnais_ envolventes das
« Abertura de D ’ frentes de obra.
acessos . 03(1935 | No entanto, o
« Escavagdes e cardiovasculares facto de esta
aterros A afetagdo da propriedade e/ou de rendimentos envolvente ser
« Construgo das das exploracdes, seja de carater temporario ou muito pouco
fundacdes permanente e a incerteza associada aos povoada, os
. r n iaca r tiv i
: Levantgmen}o Afetagao da « Prevaléncia de Eventuais ﬁ\ggr?wsnsig: %%si%onztii%?zgasroisezo c?osm lexo |mpa_10tes "
das edificagbes ac « Ansiedade; . . _ experiéncias ag um p plexo qual|.dade
. Circulagdo de propriedade e | Depresso; - Populag&o idosa; perturbagGes 3o de duragéo temporal variavel, que pode constituir | ambiental serem
A rendimentos; ’ 5 depressivas; S uma fonte de receios e um fator gerador de
maquinas e « Doencgas ¢ Populagao com P satisfatorias . N 9 pouco
veiculos processos de cardiovasculares baixos recursos. « Doencgas com outros an_3|edgde (ou ans_logemco) e, mesmo, de _ significativos e os
indemnizagao cardiovasculares projetos episodios depressivos, em situagbes de maior riscos de acidente

vulnerabilidade. Informagéo atempada e
processos de negociagao e indemnizagao justos
sdo medidas indispensaveis para prevenir
impactes significativos.

Segurancga

Risco de acidente
(morbilidade /
mortalidade)

« Populacédo idosa

« Prevaléncia de
causas externas
(acidentes de
transporte)

Risco de acidente, sobretudo resultante da
circulagao de veiculos e maquinas na via publica.

serem reduzidos,
reduz a
importancia da
conjugagéao de
impactes.
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6.14.3 — Fase de Exploragao

6.14.3.1 —- Componente Social

6.14.3.1.1 — Impactes Regionais e Concelhios

e Economia e Emprego

No que diz respeito ao emprego, sado esperados impactes positivos, diretos e permanentes, de
moderada a elevada magnitude e significancia resultantes dos novos postos de trabalho, associados
ao funcionamento e a gestdo do novo Hospital, bem como aos respetivos servigos de apoio,

assegurando por isso postos de trabalho fixos.

Uma outra consequéncia do funcionamento do Hospital refere-se a presenga constante dos
funcionarios e de utentes, sendo que este aumento significativo de pessoas afetas a area de estudo
possibilita uma dinamizagao dos servigos locais, tais como restauragao, bebidas e comércio, com a
possibilidade de criagdo de novas unidades econdmicas deste tipo para servir as novas
necessidades, com impactes positivos, significativos ou muito significativos, indiretos e permanentes,

ao nivel da economia local e dos rendimentos dos familiares e singulares locais.

e Saulde

Ao nivel regional e concelhio sdo esperados impactes positivos, de elevada magnitude e significancia
que resultam da melhoria da qualidade de vida das popula¢des abrangidas por este equipamento de

saude.

Na verdade, na R.A. da Madeira, desde a muito que as unidades publicas existentes esgotaram as
capacidades de responder satisfatoriamente as atuais necessidades dos cuidados de saude

(Governo Regional, 2018).

Se no Continente € sempre possivel encontrar alternativas em termos de internamento, a uma
distancia razoavel, no caso das regides insulares, tratando-se de hospitais de “fim de linha” ndo

existem alternativas de internamento.

Pretende-se assim que o novo hospital venha resolver este problema e colmatar estes défices. O
novo hospital, em termos de arquitetura e engenharia hospitalar permite no futuro a expanséo vertical
e horizontal, com circuitos corretos de doentes internos e externos, profissionais de saude e
visitantes, entre outros. A zona de internamento tera um total de 566 camas, sendo 30 reservadas a
ala pediatrica, 80 destinadas a cuidados intermédios intensivos e 22 camas de recobro fase I. Tera

ainda um total de 11 salas de operagdes.
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6.14.3.1.2 — Impactes locais

Diferentes estudos apontam para o facto dos impactes negativos ao nivel psicossocial se manterem
pelo menos durante os dois anos seguintes a relocalizagao, neste sentido poderao ainda manterem-

se 0s impactes negativos muito significativos para os individuos expropriados.

e Acessibilidades

Ao nivel das acessibilidades, espera-se um desenvolvimento consideravel das mesmas tendo em
conta que a rede viaria publica atual se apresenta subdimensionada face ao trafego expectavel para
um equipamento estruturante, como é o Hospital Central da Madeira. Neste sentido sdo esperados
impactes positivos, indiretos, de elevada magnitude e significancia tendo em conta a quantidade de

utentes esperados e que irdo beneficiar do melhoramento da rede viaria naquele local.

6.14.3.2 — Saude Humana

O quadro 6.14.2 abaixo apresenta o mesmo tipo de anadlise para a fase de exploragdo do Hospital

Central da Madeira.
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Quadro 6.14.2 - Identificagcao de potenciais encadeamentos de impacte e conjugacao de impactes (fase de exploragao)

oAg:’aes()Zs Determinantes etz bl Eiiel Lk F\?tt:l)r::falboitl:izlasd:e RESICIELIEIDED l:_?stz;esrg? Potenciais impactes do projeto Conjugacgao de impactes
peraco saude e bem-estar o vulnerabilidade >Co P P proj jugag p
construtivas ou sensibilidade existentes
O impacte é de magnitude e
. Populaggo . Prevaléncia de s_|gn|f|can0|g redgada uma vez que o
= ) ~ risco associado é também de
Seguranca e « Medo, preocupagéao e residente na perturbagbes - ; : .
= . = . probabilidade muito baixa, considerado .
percegao de ansiedade em fungao envolvente e depressivas; - todas as medidas preventivas e de Estes potenciais impactes
risco do risco percebido utentes do « Doencas P d : d podem conjugar-se e
hospital cardiovasculares seguranga asseguradas no projeto, de fazerem sentir conjunta ou
acordo com os regulamentos e : .
legislago vigente S|nerg|came.ntg,.no .todo ou
’ em parte significativa, na
+ Incomodidade: envolvente, potenciando o
Funcionamento do « Cansago, recézzgoﬁgrgﬁg:&eoofsacto
HOSpﬁ;g:ip;ral da SPj;t(;J.rbagoes no de esta de tratar do projeto
. Irritabilidade O acréscimo de trafego associado & de um Hospital
< « Prevaléncia de nova estrutura pode traduzir-se no fundamental para o sistema
» Perturbagbes da 5 5 30 actsti de satide da Regigo
atenco e da « Populagao perturbagdes Proximidade aumento da pressao acustica sobre os i gid
Ruido . residente na depressivas; . recetores sensiveis da envolvente. O Autonoma da Madeira,
concentragao; a VR1 ) - . = reduz a ou elimina
. Ansiedade: envolvente « Doencas propto incorpora medldas.e solugbes . HtAncia d ! B
. cardiovasculares destinadas a mitigar a emiss&o de ruido | Mportancia da conjugagao
+ Depresséo; resultante do seu funcionamento de impactes
« Doencas
gastrointestinais;
« Doengas
cardiovasculares
O impacte é positivo de magnitude
elevada e significativo, uma vez que a
+ Meloria gera ds Supstligio d dos caupamentes
condigbes de salde grada cap
= expanséao e melhoria por uma nova
da populagéo ~ ) .
Satde geral . Redugso da perceo . Populagao .. ) u_nldadg, moderna e funcional,
residente dimensionada para atender de forma

de risco ligada a
prestacao dos
cuidados de saude

adequada a populagéo da Regido
potencia positivamente o estado geral
da saude regional por melhoria
generalizada dos cuidados de saude
prestados
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As situagbes resumidas no quadro sdo analisadas nos paragrafos seguintes.

e Seguranga, e percec¢io de riscos de acidente

Na fase de funcionamento, existem eventuais situagcdes de risco acrescidas (como se detalha em
capitulo préprio — Capitulo 8) decorrentes da presenga e funcionamento do novo Hospital. Exemplos
de algumas situagdes possiveis sdo: acidente rodoviario, acidente aéreo, incéndio, inundagao, falha

técnica no hospital (eletricidade, agua, ...), etc...

A percecao de situagbes de risco (mesmo sem ocorréncia de qualquer acidente ou incidente) nos
utentes e nas populagdes vizinhas podem ter efeitos negativos pela promogédo de situagbes de
ansiedade que, num cenario mais gravoso poderdo dar origem ou contribuir para disturbios

psicoldgicos ou problemas cardiovasculares.

Conforme analise do Capitulo 8, as situagdes que poderdo provocar risco sdo diminutas pelo que,
consequentemente, o risco para a saude humana perspetiva-se igualmente como negativo, de

reduzida magnitude e pouco significativo.

e Ruido

Na fase de exploragdo do novo Hospital Central da Madeira, o ruido tera duas fontes distintas: o
trafego automoével de e para a infraestrutura e o funcionamento de alguns dos equipamentos dos

edificios, nomeadamente os sistemas de ventilagao e climatizagao.

As medicdes realizadas no d&mbito do desenvolvimento do projeto de acondicionamento acustico do
edificio indicaram que o ambiente exterior cumpre os requisitos considerados para zona sensivel,
sendo que os mapas de ruido municipais indicam que a area de implantagédo se encontra numa zona
com indicador Lden e Ln na generalidade inferiores a 55dB e50dB respetivamente, enquanto a
envolvente em particular junto aos eixos preferenciais de circulagao rodoviaria acrescem aos valores

indicados cerca de 10dB com maior incidéncia no indicador Lden.

No que diz respeito ao ruido emitido diretamente pelo funcionamento do edificio, todo este foi
concebido por forma a implementar medidas de minimizacdo de emissdes ruidosas na fonte, através
de solugdes construtivas e de especificidade de equipamentos que cumpram estes critérios (e.g.

chillers).

De acordo com o explicitado anteriormente, prevéem-se impactes negativos pouco significativos.
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e Conjugacio de efeitos

Os potenciais impactes analisados anteriormente podem conjugar-se e fazer-se sentir conjunta ou
sinergicamente, no todo ou em parte significativa, na envolvente da area de implantagdo do novo
Hospital Central da Madeira, podendo potenciar de alguma forma o risco percebido e os receios. No
entanto, o facto o projeto consistir numa unidade hospitalar moderna, que sera a charneira do Servigo
Regional de Saude podera contribuir para uma alteragdo na perceg¢do do risco, reduzindo ou

eliminando a referida importancia conjugacao de impactes.

e Saude geral

A substituicdo de duas unidades de saude datadas, com problemas estruturais e com capacidade de
atendimento esgotada por uma nova unidade hospitalar, moderna, funcional, dimensionada para dar
resposta as necessidades da Regidao Autbnoma da Madeira e com capacidade de expansédo € um
aspeto muito positivo na saude ao nivel regional, contribuindo de forma muito positiva para a redugao

da percecgao do risco e dos receios associados a prestacao de servigos de saude desadequados.

6.14.4 — Impactes Cumulativos

No que diz respeito a Componente Social e Saude Humana, os impactes cumulativos com o projeto
em estudo decorrem da implantacdo do projeto de requalificagdo da rede viaria local que possibilita a

articulagao do novo Hospital Central da Madeira com a rede viaria.

Os principais efeitos cumulativos ocorrem na fase de funcionamento e envolvem todos os impactes

potenciais anteriormente considerados para esta fase.

Para além de elevados graus de incerteza, ndo se dispde de informagao que permita efetuar uma

analise consistente de impactes cumulativos na saude.
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6.15 — GESTAO DE RESiDUOS

6.15.1 — Consideragoes Iniciais

A avaliagdo de impactes ambientais centra-se na identificacdo dos residuos gerados durante as
atividades de construgao, bem como os decorrentes das agdes associadas a exploragdo/manutencao

do novo Hospital Central da Madeira que sdo geradoras de residuos.

Desta forma sao identificados e caracterizados os tipos de residuos gerados, referidas de acordo com
a classificagéo constante na Lista Europeia de Residuos (LER), publicada pela Decisdo 2014/955/EU

da Comisséo, de 18 de dezembro, que altera a Decisdo n.° 2000/532/CE, da Comisséo, de 3 de maio.

A identificagdo e caracterizagdo dos residuos gerados permite definir um conjunto de medidas de
gestéo a adotar, incluindo o destino final a dar aos residuos, em fungao da sua tipologia, devendo-se
procurar, sempre que possivel, garantir destinos de valorizagéo, reutilizagdo e reciclagem, em

detrimento da eliminacao controlada.

Como referido no Capitulo 4.15 o projeto de execugdo de empreitadas e concessdes de obras
publicas é acompanhado por um Plano de Prevengdo e Gestdo de Residuos de Construgédo e
Demolicdo (PPGRCD) que inclui as orientagdes que o(s) empreiteiro(s) terdo que cumprir na

execugao da obra.

O cumprimento do PPGRCD é uma ferramenta essencial para garantir que, durante a fase de obra
sejam desde logo minimizados os impactes decorrentes da inevitavel produgdo de residuos de

tipologias variadas.

Recorrendo aos elementos do Projeto, proceder-se-a a identificacdo das atividades de construgao e

exploragao geradoras de residuos.

A avaliacdo dos impactes decorrentes da producdo de residuos, homeadamente a sua magnitude e
significancia, encontram-se respetivamente relacionadas com os quantitativos de residuos

produzidos, e com a sua perigosidade.

6.15.2 — Fase de Construgao

As principais atividades responsaveis pela produgéo de residuos nesta fase sao:

= Montagem do estaleiro de obra, incluindo todas as instalagdes provisérias, sinalizacao,

vedacgdes e acessos provisorios, bem como a criagao de parques de maquinas e materiais

HosPITAL CENTRAL DA MADEIRA 229
EIA-653-HMDR-VOL2_CAP6.15-GESTRES.00



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

Marcacées de obra, incluindo trabalhos de topografia

Demolicdes das edificagcdes existentes na area de implantagdo do projeto, incluindo edificios
habitacionais e edificagdes agricolas de natureza diversa, bem como de infraestruturas e
acessos existentes. Este processo implica a triagem, acondicionamento e envio para destino

adequado dos residuos produzidos

Movimentos de terras/modelacéo do terreno, de modo a possibilitar a edificagdo do Hospital e

todas as suas componentes, incluindo os acessos internos e a ligagao a rede viaria publica

exterior

Fundacdes, para a edificacdo das diferentes componentes do projeto, incluindo betonagens e

implantagdo de muros de contengéo (gabides)

Construcdo do projeto, incluindo todas as componentes de construgao civil necessarias como

levantamento de paredes, instalagdo de canalizagdes, etc.

= Desmontagem do estaleiro

Acabamentos, incluindo pavimentagéo dos acessos e integragao paisagistica

No quadro seguinte identificam-se e classificam-se os residuos gerados pelas diversas atividades

associadas a esta fase em conformidade com a Lista Europeia de Residuos (LER).

Quadro 6.15.1 — Principais tipos Residuos produzidos durante a fase de construcédo

. . Codigo . o Proveniéncia durante a fase de
Subcapitulos da Lista LER Descrigao construgio
. Residuos de tintas e vernizes contendo
08 01 Residuos do FFDU e 08 01 11* solventes organicos ou outras
remogao de tintas e vernizes PN . .
substancias perigosas Montagem do estaleiro.
08 04 Residuos FEDU de . Residuos de colas e vedantes contendo Construgo do projeto
colas e vedantes 08 04 09 solventesAorganlcos. ou outras
substancias perigosas
1501 01 Embalagens de papel e cartdo
] ) 150102 Embalagens de plastico
15 01 Embalagens (incluindo ™51 o3 Embalagens de madeira
residuos urbanos e Estaleiro
equiparados de embalagens, 1501 04 Embalagens de metal
recolhidos separadamente) 1501 05 Embalagens compésitas
. Embalagens contendo ou contaminadas
1501 15 V a h
por residuos de substancias perigosas
17 01 01 Betao
17 01 02 Tijolos
17 01 Betdo, tijolos, ladrilhos, | 17 0103 Ladrilhos, telhas e materiais ceramicos
telhas e materiais ceramicos Misturas de beto, tijolos, ladrilhos,
17 01 07 telhas e materiais ceramicos nao Demolicdes
abrangidos em 17 01 06 Desmantelamento dos
17 02 Madei " 17 02 01 Madeira arruamentos pavimentados
adeira, vidro 17 02 02 Vidro
plastico
17 02 03 Plastico
17 03 Misturas betuminosas, 17 03 01* | Misturas betuminosas contendo alcatrao
alcatrao e produtos de 17 03 02 Misturas betuminosas nao abrangidas
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Quadro 6.15.1 — Principais tipos Residuos produzidos durante a fase de construgédo

. . Codigo . o Proveniéncia durante a fase de
Subcapitulos da Lista LER Descrigao construgio
alcatréo em 17 03 01
17 03 03* Alcatrao e produtos de alcatrdo
17 04 01 Cobre, bronze e latao
17 04 02 Aluminio
17 04 04 Zinco
17 04 Metais (incluindo ligas) 17 04 05 Ferro e ago
. Cabos contendo hidrocarbonetos,
17 04 10 = . :
alcatréo ou outras substancias perigosas
17 04 11 Cabos nao abrangidos em 17 04 10
17 05 Solos (incluindo solos
escavados de locais 17 05 04 Solos e rochas ndo abrangidos em 17 05 | Modelag&o do terreno
contaminados), rochas e 03 Fundagbes
lamas de dragagens
17 06 Materiais de isolamento Materiais de isolamento ndo abrangidos
e materiais de co_nstrugao 17 06 04 em 17 06 01 e 17 06 03
contendo amianto
17 08 Materiais de construgéao Materiais de construgéo a base de gesso .
a base de gesso 1708 02 nao abrangidos em 17 08 01 Demoliges
. Mistura de residuos de construgao e
17 09 Outros residuos de 170904 | demoligio ndo abrangidos em 17 09 01,
construgéo e demoligdo 170902 e 17 09 03
20 01 Fragdes recolhidas 200101 Papel e cartao
seletivamente (exceto 15 01 .
(I;/esiduos l(Jr)t;anos e ) 200108 | Residuos biodegradaveis de cozinhas e Estaleiro
equiparados) cantinas

Os impactes associados a gestdo de residuos na fase de construgdo estdo dependentes das
quantidades produzidas, condigbes de armazenagem temporaria, capacidades de valorizagédo e
tipologia dos destinos finais a estabelecer para os diferentes tipos de residuos, que nédo sao
atualmente conhecidos, estando dependentes dos sistemas de gestdo de residuos levados a cabo

pelos adjudicatarios das diversas empreitadas de construgao.

A produgao de residuos implica necessariamente a utilizacdo de recursos naturais, quer localmente,
quer fora da area de estudo, induzindo impactes negativos, cuja magnitude é variavel podendo ser

mais diminuta considerando a ado¢ao das medidas de gestao propostas.

Na auséncia de sistemas de gestdo de residuos especificos — ex: 6leos usados, pilhas e
acumuladores, pneus usados, REEE’s, entre outros — a gestdo de residuos devera ser assegurada
por operadores de gestao de residuos licenciados.

¢ Residuos Verdes

O inicio das atividades de construgdo sera responsavel pela desmatacdo na area de intervengao

prevendo-se um elevado volume de residuos verdes. Os residuos verdes ndo poderao ser deixados
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sobre o terreno, pois podem contribuir para varios riscos como a deflagracdo de fogo ou propagacgao

de pragas, assim devem ser analisadas as melhores solugdes para o seu encaminhamento.

No quadro seguinte é apresentada a area de uso atual do solo, onde é previsivel que venham a ser

gerados residuos verdes, aquando da desmatagdo/decapagem.

Quadro 6.15.2 — Resumo da afetacédo de classes de uso do solo geradoras de residuos verdes

7S = z
Classes de Uso do Solo Area aproximada (ha) e rela(i;;;;?‘tt:;a;,da RS
Uso agricola — Bananais 11,18 63,40
Uso agricola — Culturas diversas 4,00 22,65
Uso Florestal 0,23 1,29
Uso urbano — Vegetagao rasteira 0,14 0,80

Total 15,55 88,14

A componente mais expressiva corresponde as plantagdes de bananeira (cerca de 11,18 hectares),
seguindo-se as zonas de Culturas diversas (e.g. cana-de-agucar, 4,00 hectares).A bananeira apresenta
uma fibra cuja sua reutilizagdo tem vindo a ser estudada (Abreu, 2017). As fibras do pseudocaule de
bananeira apresentam elevado moédulo de elasticidade e capacidade de absorgdo de agua,
resisténcia elevada a tragao e rigidez, o que mostra ser um bom material, além de ser biodegradavel

€ a custo zero, pois € um residuo proveniente da colheita da banana.

Em suma, estes residuos sdo organicos e como tal ndo perigosos, pelo que o impacte associado a
sua produgao sera negativo, pouco significativo, minimizavel, e de reduzida magnitude contudo, se
possivel, estes deverdo ser encaminhados para algum tipo de reutilizagdo em vez de serem

encaminhados para aterro.

¢ Movimentagao de terras

Na atividade de terraplanagem, serdo originados solos e rochas excedentes, que pelas suas
caracteristicas poderao nao vir a ser aproveitados no préprio projeto, e que por isso constituem terras

sobrantes do projeto, sendo consideradas como residuos.
Neste contexto, prevé-se a geragéo de cerca de 917.000 m® de terras excedentarias.

Estes residuos ndo sdo perigosos, pelo que o impacte associado a sua produgdo € negativo, de
reduzida significancia e magnitude elevada.
e Residuos de Construgao e Demoligao (LER 17)

Os residuos produzidos na fase de construgdo sdo de diversas variedades, sendo constituidos

essencialmente por betdo, elementos em ferro, cofragens de madeira, entre outros, resultando
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essencialmente dos trabalhos de construgao das diversas especialidades — excedentes, elementos

partidos/danificados, etc.

Referem-se igualmente os residuos originados pelas demolicdes de edificios, muros, vias

pavimentadas, desmantelamentos de servigcos afetados, entre outros.

Dos residuos de construgdo resultam ainda as embalagens provenientes do embalamento de
materiais de construgdo (telas, cimento, etc.), e de produtos auxiliares de manutencdo (éleos,

solventes, etc.).

Os residuos de embalagem n&o contaminados deverdo ser segregados de acordo com a tipologia
dos materiais que os constituem (metal e plasticos). Devera ser evitado o contacto com outros
residuos, tais como residuos perigosos (contaminagdo com hidrocarbonetos, 6leos usados) e a sua
separagao de residuos por fileiras reciclaveis (metais ferrosos e nao ferrosos, plasticos de pequena

dimensao, etc.) e residuos de embalagem.

As fracOes passiveis de serem recicladas, como é o caso das paletes de madeira, elementos em
ferro, filme de plastico, cartdo, embalagens ndo contaminadas, telas em polietileno de alta densidade

(PEAD), entre outros, devem ser enviadas para os operadores licenciados para o efeito.

Com excegéao das fragbes que vierem a ser identificadas e triadas como residuos perigosos, todos as
restantes fragdes poderdo ser geridas como residuos industriais banais, podendo ser depositados em
aterros especificos de Residuos Industriais Banais (RIB) ou em aterros de Residuos Soélidos Urbanos

(RSU) com autorizagéo de rececéo de RIB.

A gestao dos residuos anteriormente referidos devera ser assegurada pelo empreiteiro a quem for
adjudicada a obra, o qual devera cumprir o definido no Plano de Prevencéo e Gestdo de Residuos de

Construgao e Demoligdo (PPGRCD) no sentido de minimizar os eventuais impactes.

Os impactes associados aos residuos de constru¢cdo podem ser significativos, devido a possibilidade
de ocorréncia de residuos perigosos, assim consideram-se impactes como negativos, de moderada
magnitude e reduzida significAncia, no caso dos RCD nao perigosos e de reduzida magnitude e

elevada significancia, no caso dos RCD perigosos.

e Residuos Soélidos Urbanos

Os residuos produzidos no estaleiro (escritérios e alojamentos), em razdo da sua natureza e
composi¢ao, sao equiparaveis a residuos solidos urbanos (RSU), desde que, a produgao diaria nao
exceda 1100 litros por produtor. Tendo em consideragdao que a maioria dos residuos produzidos
podera ser reciclavel, devera ser assegurada, sempre que possivel, a separagdo segundo as

diferentes fragoes.
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Estes residuos nédo apresentam especial perigosidade pelo que se consideram os impactes como

negativos, temporarios, de reduzida magnitude e significancia.

e Oleos Usados

A utilizacdo de maquinaria pesada, nomeadamente, o equipamento de escavagdo, os veiculos
pesados de mercadorias e outros equipamentos de construgéo civil, irdo originar um conjunto de
residuos, associados as operagcdes de manutengéo e a trasfega de combustivel e de dleos usados,

na sua maioria classificados segundo a Lista Europeia de Residuos, como residuos perigosos.

Os oleos usados apresentam na sua constituicdo elevados niveis de hidrocarbonetos aromaticos
policiclicos (PAH) e de metais pesados, sendo os mais representativos o Chumbo (Pb), o zinco (Zn),
o Cobre (Cu), o Cromio (Cr), o Niquel (Ni) e o Cadmio (Cd).

A utilizagéo de 6leos em obra (no funcionamento dos equipamentos/maquinaria) podera dar origem a
eventuais situagdes de derrame acidental com consequentes impactes ambientais. Os 6leos sdo
caracterizados por uma especial perigosidade, quando langados diretamente no ambiente (nos meios
hidricos, nas redes de drenagem de esgotos ou no solo) ou quando queimados de forma nao
controlada, os 6leos sdo responsaveis por graves problemas de poluicao do solo, da agua e do ar.
Quando langados diretamente nas redes de drenagem de aguas residuais podem comprometer

sistemas de tratamento existentes a jusante.

Assim, de modo a minorar a probabilidade de ocorréncia de derrames acidentais, deverdo ser

adotadas bacias de contengao para residuos oleosos.

Assim, consideram-se que os impactes associados a produgido destes residuos sdo considerados

como negativos, temporarios, de elevada significancia, magnitude reduzida e minimizaveis.

Refere-se ainda que, a origem dos residuos de 6leos usados condiciona 0 modo como se procede a
sua gestdo, uma vez que os oleos hidraulicos usados ndo necessitam de desmetalizagdo para a
valorizagdo energética. Desta forma, a segregagédo entre os 6leos hidraulicos usados e os 6leos

usados de motor é aconselhavel, de modo a otimizar o seu potencial de valorizagao.

6.15.3 — Fase de Exploragao

No quadro seguinte identificam-se e classificam-se os residuos gerados pelas diversas atividades

associadas a esta fase em conformidade com a Lista Europeia de Residuos (LER).

Quadro 6.15.3 — Principais tipos Residuos produzidos durante a fase de exploragéo

Subcapitulos da Codigo . o Proveniéncia durante a fase de
Lista LER DS GED Exploragao

08 01 Residuos do | 08 01 11* Residuos de tintas e vernizes contendo solventes Manutencéo de infraestruturas
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Quadro 6.15.3 — Principais tipos Residuos produzidos durante a fase de exploracédo

Subcapitulos da Codigo Descricio Proveniéncia durante a fase de
Lista LER ¢ Exploragao
FFDU e remogéao organicos ou outras substancias perigosas

de tintas e vernizes

08 04 Residuos

FFDU de colas e 08 04 09* Residuos de colas e vedantes contendo solventes

organicos ou outras substancias perigosas

vedantes
1501 01 Embalagens de papel e cartéo
15 01 Embalagens —
(incluindo residuos 1501 02 Embalagens de plastico
urbanos e 1501 03 Embalagens de madeira
equiparados de 1501 04 Embalagens de metal
embalagens, 1501 05 Embalagens compositas

recolhidos

separadamente) 1501 15* Embalagens contendo ou contaminadas por

residuos de substancias perigosas

18 01 01 Obijetos cortantes e perfurantes (exceto 18 01 03)
Partes anatémicas e 6rgaos, incluindo sacos de
sangue e sangue conservado (exceto 18 01 03) Funcionamento da unidade

Residuos cuja recolha e eliminagdo esta sujeita a hospitalar: atos médicos, exames,
18 01 Residuos de | 180103" requisitos especificos tendo em vista a prevengdo | andlises

18 01 02

maternidades, de infegdes
diagnostico, Residuos cuja recolha e eliminagéo nao esta
tratamento ou 18 01 04 sujeita a r—eqms[tos e§peC|flcos tendo em vista a
prevengéo de prevengao de infegdes (pensos, compressas,
doenga em seres fraldas, roupas e vestuario descartavel)
humanos Produtos quimicos contendo ou compostos por

18 01 06* e .
substancias perigosas

18 01 07 Produtos quimicos n&o abrangidos em 18 01 06

18 01 08* Medicamentos citotdxicos ou citostaticos
18 01 09 Medicamentos néo abrangidos em 18 01 08
200101 Papel e cartéo Funcionamento da unidade
20 0102 Vidro hospitalar
200108 Residuos biodegradaveis de cozinhas e cantinas Func,onamento da unidade
~ hospitalar
20 01 Fragdes
recolhidas 200110 Roupas Funcionamento da unidade
seletivamente 2001 11 Téxteis hospitalar (lavandaria)

(exceto 15 01)

(residuos urbanos 200125 Oleos e gorduras alimentares Funcionamento da unidade

hospitalar (cozinha)

e equiparados) - p -
2001 34 Pilhas e acumuladores néo abrangidos por 20 01

33 Funcionamento da unidade
2001 39 Plasticos hospitalar
20 01 40 Metais
20 02 Residuos de
Jard'(?rfcfuﬁ]agg“es 20 02 01 Residuos biodegradaveis Manutenc&o de infraestruturas
cemitérios)

Na fase de exploragéo, as operagdes de manutengédo da infraestrutura hospitalar (incluindo espagos
exteriores) sdo responsaveis pela produgéo de residuos, bem como o funcionamento geral do novo

Hospital em todas as suas componentes.

Dos residuos expetaveis de serem produzidos pelas operagdes de manutengdo destacam-se os
residuos associados aos espacgos verdes e a residuos de colas e vernizes. Face a perigosidade

destes ultimos, devera ser dada especial atengao ao seu encaminhamento para locais adequados ao
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seu tratamento. Assim, este impacte é negativo, certo, permanente, local, reversivel, de magnitude e

significancia reduzidas.

Tratando-se de uma unidade hospitalar € expetavel a produgdo de residuos hospitalares de
perigosidade elevada em alguns casos que implicam processos de tratamento especiais destinados a
reduzir significativamente a sua perigosidade. Este impacte é negativo, certo, permanente, regional,

reversivel de magnitude reduzida e significancia reduzida a moderada.

6.15.4 — Impactes Cumulativos

Os projetos suscetiveis de produzir impactes cumulativos ao nivel da gestao de residuos sdo aqueles
que, em termos de proximidade geografica e/ou temporal, podem potenciar os impactes acima
descritos (negativos ou positivos).

Sera na fase de construgdo destes projetos que se ira verificar um maior aumento dos residuos
produzidos, a qual, se decorrer simultaneamente com o projeto em analise, podera contribuir para um

aumento significativo de residuos verdes, terras sobrantes e residuos de constru¢ao e demoligcdo.

Salienta-se, nomeadamente requalificacdo da rede viaria local que possibilitara o acesso ao novo
Hospital Central da Madeira, adjacente a area de implantagcédo do Projeto em estudo. Caso a fase de
construgao deste projeto ocorra em simultdneo podera resultar num volume significativo de algumas
tipologias de residuos (nomeadamente os residuos de misturas betuminosas e outros residuos de

construgéo e demoligao).

Os residuos de carater urbano produzidos no estaleiro durante a fase de obra irdo contribuir
cumulativamente com os outros residuos urbanos produzidos pelas populagdes locais no

acrescimento do encaminhamento para o sistema de recolha existente.
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7 — MEDIDAS DE MINIMIZAGAO DE IMPACTES, IMPACTES RESIDUAIS E

MONITORIZAGCAO

7.1 — INTRODUGAO

Com o objetivo de minimizar os impactes negativos mais relevantes detetados ao longo do presente
estudo, e de potenciar a existéncia de impactes positivos, no presente capitulo propdéem-se diversas

medidas de minimizagao.

As medidas s&do apresentadas no subcapitulo seguinte, organizadas por fase de projeto, com a

seguinte ordem:

a) Fase Prévia da Construcao;

O

Fase de Construcgao;

)

)
)
) Fase de Conclusao da Obra;
)

d) Fase de Exploragao;

Note-se que, existem medidas de minimizagdo que permitem minorar impactes em varios descritores,
deste modo, o quadro apresentado identifica, para cada medida, os varios descritores relativamente
aos quais cada medida de minimizagcdo apresentada representara repercussoes positivas face aos

impactes identificados.

Sempre que possivel e adequado foram consideradas as medidas de minimizagao indicadas no

documento de Medidas de Minimizagcdo Gerais da Fase de Construgdo, da APA.
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Fase N.° Medida de Minimizacao Fonte Descritor onde se aplica
A1 Implementar um Plano de Acompanhamento Ambiental da Obra Medida 6 da APA Todos os Descritores
Solos e RAN
Qualidade da Agua
Implementar o Plano de Prevencéo e Gestao de Residuos de Construgdo e Demoligdo (PPGRCD). O Gestéo de Residuos
A2 | PPGRCD deve estar disponivel no local da obra, para efeitos de fiscalizacdo pelas entidades - Uso do Solo,
competentes, e ser do conhecimento de todos os intervenientes na execugao da obra. Ordenam_?::r(.)téergestao do
itori
Componente Social e
Saude Humana
Uso do Solo,
s . . « A . . Ordenamento e Gestéo do
A3 O inicio dos trabalhos devera ser comunicado a Camara Municipal e Juntas de Freguesia ) Territério
abrangidas pelo projeto. .
Componente Social e
Saude Humana
Solos e RAN
Uso do Solo,
A4 A calendarizagao dos trabalhos deve ter em conta a minimizacdo das perturbac¢des das atividades ) Ordenamento e Gestao do
agricolas. Territorio
Fase Prévia~ da Componente Social e
Construcao Saude Humana
Realizar, previamente ao inicio da obra, agdes de formagao e sensibilizagdo ambiental para os
trabalhadores e encarregados envolvidos na execug¢do das obras, de modo a que estes sejam
A5 devidamente informados da conduta a ter relativamente as agdes suscetiveis de causar impactes Medida 3 da APA Todos os descritores
ambientais e as medidas de minimizagdo a implementar, designadamente normas e cuidados a
ter no decurso dos trabalhos.
Sistemas Ecoldgicos
Os exemplares adultos de espécies arboéreas autéctones localizados proximos das areas a Paisagem
A6 intervencionar devem ser assinalados previamente ao inicio dos trabalhos, de forma a evitar a sua - Uso do Solo,
afetagdo ou destruigdo; as sinalizagdes sé devem ser removidas apds finalizagdo da obra. Ordenamento e Gestdo do
Territério
Implementar um plano de comunicagdo que proporcione informagdo adequada a populagdo Componente Social
A7 relativamente aos objetivos do novo Hospital Central da Madeira, bem como esclarecimentos sobre o - Saude human
tema da seguranga e dos riscos para a saude publica, em fase de obra aude humana
Uso do Solo,
A8 Deve ser adotadas medidas que visem minimizar a afetacdo da mobilidade da populagdo (quer } Ordenam_?:rtr%éergestao do

rodoviaria, quer pedonal) e da acessibilidade a areas residenciais adjacentes a obra

Componente Social e
Saude Humana
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Fase N.° Medida de Minimizacao Fonte Descritor onde se aplica
= . . . . o . Uso do Solo
A9 Deverdo ser obtidas, junto das autoridades competentes, as necessarias autorizagdes para as areas ) ord to do Territori
sujeitas a ocupagao permanente, como sejam as areas afetas ao Dominio Publico Hidrico raenamento (,) .errl orio
Recursos Hidricos
A10 Deverao ser contactadas as entidades gestoras das infraestruturas e servigos eventualmente afetados } Ordenamento do Territério
para que promovam — se aplicavel — a sua reposigao ou restabelecimento
Elaborar e aplicar um plano de circulagéo de veiculos e maquinas afetos a obra que evite, na medida do U%oréionsr(::ohfu&do;
A11 | possivel, o atravessamento de espagos urbanos e que assegure a manutengdo das condicbes de - T 't’('e aC ento do t
circulagéo na envolvente a area de implantagao do projeto errtorio, ‘.omponente
Social, Saude Humana
B1 Implementar um mecanismo de atendimento ao publico para esclarecimento de duvidas e Componente Social
atendimento de eventuais reclamagdes das populagdes. Saude humana
Indemnizagao dos proprietarios afetados por ocupagao de solos, perda de culturas ou plantagdes, .
= s H - - Componente Social
B2 | ocupagdo temporaria de espacos e outros prejuizos, e condicionamentos temporarios ou - Saude human
definitivos aos usos do solo aude humana
Solos e RAN
Hidrologia e Hidrogeologia
Sistemas Ecolégicos
B3 Redugéo das areas de intervengdo ao minimo possivel. - Paisagem
Uso do Solo,
Ordenamento e Gestéo do
Territorio
Cozztsﬁxd;o Componente Social
Ger;}I As operacdes de construcdo, em especial as mais ruidosas, que se desenrolem na proximidade
de casas de habitagdo, apenas deverao ter lugar nos dias Uteis, das 8h00 as 20h00. As atividades . Ambiente Sonoro
B4 . ) ~ ; : S ; ; Medida 34 da APA .
ruidosas s6 poderao ter lugar fora do periodo referido com a emissdo de uma licenca especial de Saude humana
ruido.
B5 Assegura’r que sé&o selecionados os métodos construtivos e os equipamentos que originem o Medida 31 da APA Amb'lente Sonoro
menor ruido possivel. Saude humana
Proceder a manutencéo e revisdo periédica de todas as maquinas e veiculos afetos a obra, de
forma a manter as normais condi¢des de funcionamento e assegurar a minimizagéo das emissoes . Ambiente Sonoro
B6 : s . . N . Medida 33 da APA i
gasosas, dos riscos de contaminacéo dos solos e da agua e dar cumprimento as normas relativas Saude humana
a emissao de ruido.
Minimizar o periodo de obra de modo a que o disturbio e perturbacdo visual tenham a menor .
B7 = . Paisagem
duragao possivel
B8 Privilegiar a contratagdo de mao-de-obra local, bem como fornecedores de bens e servigos Componente Social
Fase de Os estaleiros e o parque de materiais deverdo localizar-se preferencialmente em locais
Construgao - B9 |nfraestruturado’s.. Caso tal néo seja possivel, devera? perlIeg!ar-se IoE:als com declive reduzido e Todos os descritores
Implantagéo dos com acesso proximo, para evitar, tanto quanto possivel, movimentagdes de terras e abertura de
Estaleiros e acessos.
Parques de B10 | Os estaleiros e parques de materiais devem ser localizados fora das areas de ocorréncia de habitats e | Adaptado de Medida 8 | Solos e RAN Uso do Solo,
Materiais restringidos ao absolutamente necessario. Devem ser vedados por forma a restringir os impactes da APA Ordenamento e Gestdo do
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Fase N.° Medida de Minimizacao Fonte Descritor onde se aplica
resultantes do seu normal funcionamento e para que o movimento de maquinas e trabalhadores nao Territorio
cause estragos fora da area definida. Deverdo igualmente evitar as areas de elevada qualidade e Sistemas ecoldgicos
sensibilidade visual, afastados de zonas urbanas residenciais e areas agricolas em exploragdo Paisagem
Componente Social
Refira-se que os estaleiros da obra que ndo sejam constituidos por areas ja infraestruturadas (p.e.:
armazéns existentes, campos de futebol, etc.), devem ser localizados obedecendo aos seguintes
requisitos:
e Locais afastados pelo menos 50 m relativamente a linhas de agua permanentes;
e Locais néo classificados como Dominio Hidrico;
e Locais ndo classificados como Reserva Agricola Nacional ou com ocupagéao agricola;
e Locais ndo classificados como Reserva Ecoldgica;
B11 e Locais que néo interfiram com os usos da agua mais sensiveis, nomeadamente, captagdes de Medida 7, APA Todos os descritores
agua para consumo humano;
e Locais fora de areas classificadas de conservagéo da natureza
o Locais nao definidos como areas de protegao do patrimonio cultural;
e Locais afastados espagos urbanos e de aglomerados populacionais (de acordo com o
ordenamento definido no Plano Diretor Municipal) e de espagos turisticos;
e Locais que evitem a destruicdo de vegetacao arborea com interesse botanico ou paisagistico;
e Locais que evitem areas de maior sensibilidade da paisagem.
B12 (0] estaleirc_) e parque de mg’quinas e njate_riais deye estar delimitado e devidamente sinalizado de ) Componente Social
modo a minimizar o potencial de ocorréncia de acidentes Saude Humana
Solos e RAN
Sistemas Ecoldgicos
A ~ = . R . I L . Paisagem
s acdes de desmatacdo devem ser limitadas as zonas estritamente indispensaveis para a Adaptado da Medida 9,
B13 execucdo da obra. APA Uso do Solo,
Ordenamento e Gestéo do
Fase de Territdrio
Construgéo - Componente Social
Desmatacao e As agoes de desmatagéo e limpeza superficial dos terrenos deverao ser realizadas de modo a ndo Uso do Solo,
limpezas B14 potenciarem a dispersdo de espécies exoticas invasoras, devendo estas espécies ser removidas ) Ordenamento e Gestao do
fisicamente e eliminadas. Esta eliminagdo ndo deve ser realizada durante a fase de producéo e Territorio
dispersédo de sementes Componente Social
Decapar, remover e separar as terras vegetais com vista a sua utilizagéo na reintegragéo de areas
B15 | intervencionadas. A decapagem deve ser efetuada em todas as zonas onde ocorram mobilizagdes - Solos e RAN
do solo e de acordo com as caracteristicas do solo.
Fase de As operagdes de modelagdo de terrenos devem ser sempre minimizadas no que respeita a
Construgao — B16 | volumes de aterro e escavagao, procurando estabelecer uma relagdo com as cotas da envolvente - Geologia e Geomorfologia
Escavacgoes e direta
Movimentos de B17 Nas operagdes de escavacdo devem ser privilegiados os meios mecéanicos que nio introduzam } Geologia e Geomorfologia

Terras

perturbagcdo excessiva quer do ponto de vista ambiental, quer na estabilidade geomecénica do
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Fase N.° Medida de Minimizacao Fonte Descritor onde se aplica
macico
Todas as terras provenientes das escavagdes que possuam carateristicas geotécnicas adequadas
B18 | e estejam isentas de substancias perigosas devem ser incorporadas nos aterros a realizar no Geologia e Geomorfologia
contexto das obras do empreendimento
A modelagdo de taludes deve assegurar todas as normas estipuladas no que respeita a Geologia e Geomorfologia
B19 | inclinagdes, tendo em atengdo, em particular, os requisitos necessarios ao adequado escoamento Qualidade da Agua
superficial das aguas pluviais e as condi¢des e carateristicas de estabilidade dos solos Solos
Geologia e Geomorfologia
B20 As solucdes técnicas a adotar nos taludes, nomeadamente no que se refere & sua inclinagéo e Qualidade da Agua
altura, devem garantir a sua estabilidade e permitir o seu revestimento com vegetagéo adequada Solos
Paisagem
Geologia e Geomorfologia
Eventuais fendmenos de instabilizagao de taludes de escavacao e aterro devem ser prevenidos g . A 9
; NS . - Qualidade da Agua
B21 | conjugando uma adequada inclinacdo do talude com o revestimento vegetal, tendo em vista Sol
combater a eroséo, associada a drenagem superficial e subterranea _° 08
Paisagem
- L . . Solos
Os trabalhos de escavagdes e aterros devem ser iniciados logo que os solos estejam limpos, o
B22 . e P . - Recursos Hidricos
evitando repetigao de agdes sobre as mesmas areas. Ar
Sempre que possivel, planear os trabalhos de forma a minimizar as movimentagdes de terras e a
o . . . . ) Solos
B23 | exposicao de solos nos periodos de maior pluviosidade, evitando o arraste de sedimentos e o R Hidri
eventual assoreamento de linhas de agua existentes na envolvente. ecursos Hidricos
As terras sobrantes que ndo sejam passiveis de utilizacdo deverdo ser condu2|da§ a deppsﬂo Geologia e Geomorfologia
B24 | licenciado, podendo ser disponibilizadas para outras obras ou para a recuperacdo de areas Sol
degradadas olos
Garantir a presenga em obra unicamente de equipamentos que apresentem homologagédo
B25 | acustica nos termos da legislagdo aplicavel e que se encontrem em bom estado de - Ambiente Sonoro
conservagao/manutengéo
Fase de . } ] ] Qualidade do Ar
Construgao — Proceder a asperséo regular e controlada de agua, sobretudo durante os periodos secos e
y z " . . . . Solos e RAN
Circulagao de ventosos, nas zonas de trabalhos e nos acessos utilizados pelos diversos veiculos, onde podera | Adaptado da Medida 37, . . . .
. B26 = = = ) o Hidrologia e Hidrogeologia
veiculos e ocorrer a produgdo, acumulagdo e ressuspensdo de poeiras, sempre que se verifique a APA . >
maquinaria afeta a necessidade. Qualidade da Agua
obra Sistemas Ecoldgicos
Nos veiculos pesados de acesso a obra, o ruido global de funcionamento ndo deve exceder em
B27 | mais de 5dB(A) os valores fixados no livrete, de acordo com o n.° 1 do artigo 22° do Decreto-Lei - Ambiente Sonoro
n.° 9/2007
Fase de B28 (0] _Empreltelro devera assegurar a con_trata_(;ao de operadores de residuos licenciados para o } Gestio de Residuos
Construgio — efeito, bem como a sua condugéo a destino final adequado
Gestao de Estabelecer um local de armazenamento adequado dos diversos tipos de residuos, enquanto = .
B29 ) o ) - - Gestao de Residuos
Produtos, aguardam encaminhamento para destino final ou recolha por operador licenciado.
Efluentes e = ot o
Residuos B30 Os' R_SU devgrac_) ser armazenados em gcqpontos_de acordo com as suas caracteristicas f|S|§as e Adaptado da Medida 43, Gestiio de Residuos
quimicas, distribuidos por quatro fileiras (vidro, papel/cartdo, embalagens e residuos
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Fase

N.°

Medida de Minimizacao

Fonte

Descritor onde se aplica

indiferenciados).

APA

B31

Caso seja necessario proceder ao manuseamento de 6leos e combustiveis devem ser previstas
areas impermeabilizadas e limitadas para conter qualquer derrame.

Solos
Qualidade da Agua
Gestao de Residuos

B32

Sempre que ocorra um derrame de produtos quimicos no solo, deve proceder-se a recolha do
solo contaminado, com produto absorvente adequado, e ao seu armazenamento e envio para
destino final (operador licenciado).

Adaptado da Medida 49,
APA

Solos, Qualidade da Agua
Gestao de Residuos

B33

Efetuar, preferencialmente, a lavagem de betoneiras na central de betonagem. Quando esta se
localizar a uma distancia que tecnicamente ndo o permita, devera proceder-se apenas a lavagem
dos residuos de betdo, das calhas de betonagem, de forma a que os mesmos fiquem depositados
junto das terras a utilizar posteriormente, no aterro das fundagdes dos apoios.

Qualidade da Agua
Gestao de Residuos

Fase de

Construgao —
Acompanhamento
Arqueolégico

B34

Durante a execugdo da obra devera ser efetuado o acompanhamento arqueolégico de todas as
atividades que impliquem remog&o ou movimentagéo de terras, incluindo a desmatagéao, abertura
de acessos ou melhoramento de caminhos existentes e preparagédo das areas de estaleiro. Este
acompanhamento deve ser efetuado por um arquedlogo, por frente de trabalho, no caso das
acles inerentes a realizagdo do projeto ndo serem sequenciais mas sim simultaneas.

Patriménio

B35

Apds a desmatacdo do terreno, sera necessario proceder a novas prospegdes arqueoldgicas
sistematicas, no solo livre de vegetacéo, nas situagbes de visibilidade nula ou baixa

Patriménio

B36

Os achados moveis registados durante o acompanhamento arqueoldgico devem ser colocados
em deposito credenciado pelos organismos da tutela do patriménio cultural.

Patriménio

B37

As observacgdes realizadas pela equipa de arqueologia deverdo ser registadas em Fichas de
Acompanhamento, que tém os seguintes objetivos principais:

- Registar o desenvolvimento dos trabalhos de minimizacéo.

- Registar todas as realidades identificadas durante o acompanhamento arqueoldgico (de
caracter natural e de caracter antropico) que fundamentam as decisdes tomadas: o
prosseguimento da obra sem necessidade de medidas de minimizacdo extraordinarias ou a
interrupcdo da mesma para proceder ao registo dos contextos identificados e realizar agdes
de minimizagao arqueoldgica, como por exemplo, sondagens arqueoldgicas de diagnostico.

Patriménio

B38

Sempre que for detetado um novo local com interesse patrimonial, este devera ser alvo de
comunicagéo ao Dono de Obra, ao Empreiteiro e a Diregdo Regional de Cultura, pelos canais que
vierem a ser combinados em sede propria.

Patriménio

B39

No decorrer do Acompanhamento Arqueoldgico deverao ser realizados relatérios mensais e um
relatério final. No relatério mensal devera constar:
- Uma breve descrigéo e caraterizagao da obra em curso, bem como, uma sintese de todos os
trabalhos arqueoldgicos realizados pela equipa naquele més
- A apresentagao de todas as ocorréncias de caracter patrimonial identificadas ou realizadas no
ambito do Acompanhamento e a apresentagéo de medidas de minimizagao, no caso de
surgiram novos locais com interesse patrimonial, a partir de elementos criteriosos e
solidamente sustentados (avaliagéo do valor patrimonial do sitio e avaliagéo do grau de
afetacéo do local identificado);
- A cartografia dos sectores de obra que foram alvo do Acompanhamento Arqueoldgico, tal

Patriménio
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Fase N.° Medida de Minimizacao Fonte Descritor onde se aplica
como, a localizagao exata de todas incidéncias patrimoniais identificadas (escala 1:25 000 e
escala de projeto)
O relatério final dos trabalhos arqueoldgicos corresponde a sintese de todas as tarefas. Serao:
- Apresentados os objetivos e metodologias usadas
- Apresentada uma caraterizagdo sumaria do tipo de obra
- Apresentados os tipos de impacte provocados
- Uma caraterizagcéo da paisagem original
As medidas patrimoniais genéricas aplicadas a todos os locais situados na zona abrangida pelo
projeto s&o as seguintes:
- Protegao, sinalizagdo e vedagao da area de protecédo de cada local identificado nos trabalhos,
desde que ndo seja afetado diretamente pelo projeto.
- Realizagao de sondagens arqueoldgicas manuais, no caso de se encontrarem contextos
habitacionais ou funerarios, durante o acompanhamento arqueolégico.
B40 o As sondagens serdo de diagnostico e tém como principais objetivos: - Patriménio
identificagé@o e caraterizagéo de contextos arqueoldgicos; avaliagao do valor
patrimonial do local; apresentacdo de solu¢des para minimizar o impacto da
obra.
o Na eventualidade de surgirem contextos arqueoldgicos conservados nas
sondagens de diagnoéstico sera necessario proceder ao seu registo completo
em toda a area com afetagéo negativa direta.
Solos e RAN
Hidrologia e Hidrogeologia
Qualidade da Agua
c1 Proce_de_er, apos a c_oncluséo dos_ trabalh_os, a limpeza d<_)s _Iocais de estaleiro e parque de ) S|sten|;a_s Ecologicos
materiais, com reposi¢édo das condi¢des existentes antes do inicio das obras alsagem
Uso do Solo,
Ordenamento e Gestéo do
Fase de Territério
Conclusio da Componente Social
Obra c1 Efetuar a reposicdo e/ou substituicdo de eventuais infraestruturas, equipamentos e/ou servigos o Uso do Solo, =
) ! : ; - rdenamento e Gestéo do
existentes nas zonas em obra e areas adjacentes, que sejam afetadas no decurso da obra. Territério
Proceder a limpeza das linhas de agua de forma a anular qualquer obstrugédo total ou parcial, s
C3 | introduzida pelapobra. ° A ¢ P ) Recursos Hidricos
Paisagem
C4 Implementar o projeto de Espagos Exteriores/Arquitetura Paisagista Solos
Uso do Solo
Sistemas Ecoldgicos
F . = . . . . e s Uso do Solo,
ase de D1 Garantir uma adequad_a manutengdo da infraestrutura hospitalar, incluindo os edificios, os } Ordenamento e Gestio do
Exploragao acessos, as zonas exteriores e os muros de suporte Territéri
erritério
Componente Social
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Paisagem
Gestao de Residuos

D2 As operacdes de manutencdo deverdo ser realizadas no cumprimento dos mesmos critérios

) = - Todos os descritores
enunciados para a fase de construgéo.
Os orgéos de drenagem deveréo ser periodicamente sujeitos a manutengéo de modo a minimizar I

D3 . % ~ . ; = - Recursos Hidricos
situagcbes de colmatagao e episddios de inundagao
Continuagéo da articulagéo entre os promotores do Projeto e os planos definidos para a area de

D4 implantagdode modo a que em conjunto com as distintas entidades envolvidas se encontrem as ) Ordenamento do Territério
solugdes mais viaveis para a modernizagdo e elevagdo da eficiéncia, eficacia e economia da e Condicionantes

prestagao de servigos de saude publica na cidade capital do Funchal e da RAM
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7.3 — IMPACTES RESIDUAIS

Os impactes com maior significado detetados sobre a geologia e geomorfologia, solo e uso do solo, ndo
sd0, na sua maioria, passiveis de minimizagao uma vez que respeitam a afetagdes diretas resultantes
da ocupagéo de territorio pelo Projeto e das préprias caracteristicas deste, mantendo em algumas
situagbes os impactes residuais a mesma magnitude, abrangéncia e significAncia que os impactes

inicialmente identificados.

De qualquer forma, as medidas de minimizagdo anteriormente mencionadas permitem reduzir em
grande escala os impactes decorrentes da implantagao do projeto, essencialmente os ocorrentes na

fase de construcgéo.

Assim expde-se de seguida os impactes que, para cada descritor analisado constituem impactes

residuais do projeto.

7.3.1 — Clima e Alteragdes Climaticas

Os impactes sdo gerados fundamentalmente durante a fase de construgdo, sendo pouco
significativos. Destaca-se que a remogao de culturas com elevada capacidade de sequestro de CO2
é compensada de alguma forma pela implantagdo do projeto de arquitetura paisagista/espacos

exteriores. Os impactes residuais consideram-se idénticos ao identificados no capitulo 6.

7.3.2 — Geologia e Geomorfologia

Os impactes expetaveis de ocorrem pela implantagdo do projeto a nivel da geologia e geomorfologia,
tais como os impactes diretos decorrentes da execucéo de aterros e escavagdes para implantagao da

infraestrutura ndo sao, no geral passiveis de mitigagéo.

7.3.3 — Solos e Aptidao Agricola

Apods a aplicagdo de todas as medidas preconizadas para as fases de construgdo e exploragéo,
considera-se que os impactes que permanecem sao os resultantes da ocupagao permanente dos
solos pelo campus hospitalar. Assim, os impactes residuais resultantes sdo os referidos no Capitulo
6.4.2 relativamente a fase de construgdo e caracterizam-se como negativos, de significancia e

magnitude moderada.
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7.3.4 — Uso Atual do Solo

Diversas medidas de prevencado e minimizagao de impactes recomendadas no presente estudo tém
como objetivo reduzir a extensdo da afetacdo temporaria e definitiva de propriedades/parcelas no

contexto da area de implantagao do projeto.

Considera-se pois, que apos a aplicacdo das medidas preconizadas, os impactes que permanecem
sd0 os resultantes da substituicdo integral das diferentes classes de uso do solo na area de
intervencao pelo edificio do Hospital, pelos seus acessos internos e pelos edificios técnicos de
apoios. Assim, os impactes residuais resultantes resultam diretamente da fase de construgdo e

caracterizam-se como negativos, magnitude reduzida a moderada, e pouco a significativos.

7.3.5 — Recursos Hidricos

Durante as fases de construgdo e exploragdo do futuro Hospital Central da Madeira os principais
impactes prendem-se com a alteragdo dos caudais escoados e dos regimes de infiltracdo e recarga
do meio subterraneo face ao aumento da area impermeabilizada que resulta da construgcdo e
funcionamento do edificio hospitalar e acessos internos. Estes impactes sdo negativos, diretos, pouco

provaveis, temporarios, locais, reversiveis, de reduzida a moderada magnitude e pouco significativos.

Pode-se considerar como impacte residual a redugdo da permeabilidade, com condicionalismos
localizados na recarga aquifera, que resulta da materializagdo dos edificios e acessos interiores. Os
impactes residuais identificados s&o classificados de negativos, permanentes, irreversiveis e de

magnitude reduzida, pouco significativos.

7.3.6 — Qualidade da Agua

Durante a fase de construgdo, apesar de todos os esfor¢os na consideracdo de medidas de
minimizacao que evitem a afetacdo da qualidade da agua, inevitavelmente a movimentagéo de terras
€ magquinarias, a instalagdo e funcionamento de estaleiros e a constru¢cdo de acessos sao atividades
que poderado originar impactes negativos sobre a qualidade da agua. A ocorrer serao sempre
impactes negativos, temporarios, reversiveis, localizados, de magnitude reduzida e pouco

significativos.

Na fase de exploragdo ndo sdo expectaveis impactes significativos e decorrem apenas do normal
consumo de agua e produgdo de aguas residuais associados ao funcionamento do Hospital,
considerando-se os impactes residuais como negativos, permanentes, irreversiveis, localizados, de

magnitude reduzida e pouco significativos.
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7.3.7 — Ruido

Durante a fase de construcdo, tendo em consideracdo que todas as medidas de minimizagao
especificas para o Ruido sdo cumpridas (e.g. homologacao sonora dos equipamentos e maquinas,
revisdes periddicas aos veiculos e maquinas, realizagdo de operagdes mais ruidosas junto de
recetores sensiveis restritos ao periodo diurno e dias Uteis), é expetavel que se verifiquem impactes
negativos nos recetores mais proximos a area de intervengdo que apresentardo um carater
temporario e reversivel, sendo negativos pouco significativos e de magnitude inversamente

proporcional a distancia dos recetores sensiveis da envolvente.

Durante a fase de exploragédo, a modelagao realizada indica que os recetores onde atualmente séo
cumpridos os limites legais aplicaveis continuardo a cumprir esses mesmos limites enquanto que os
recetores atualmente em incumprimento, continuardo em incumprimento mas esse nao resulta do
projeto em estudo. Os impactes sdo negativos, diretos e indiretos, provaveis, irreversiveis, de

magnitude nula a reduzida e pouco significativos.

7.3.8 — Qualidade do Ar

Com a adogado das medidas de boas praticas associadas a fase de obra & possivel minimizar os
impactes identificados, relacionados com a emissdo de particulas e de poluentes atmosféricos. Os
impactes sao negativos, de magnitude reduzida a moderada e pouco significativos a significativos, de

carater temporario e reversiveis.

7.3.9 — Sistemas Ecolégicos

A execucdo das medidas minimizadoras propostas garante que os impactes identificados seréo
reduzidos ao minimo no que respeita a sua significAncia e magnitude, classificando-se como pouco

significativos e de baixa magnitude.

7.3.10 — Patrimoénio

Face a auséncia de elementos patrimoniais com valor cientifico e histérico da area, ndo sao

previsiveis impactes cumulativos.

7.3.11 — Paisagem

Durante a fase de construcéo, as a¢des de obra implicardo impactes na Paisagem, face a presenca
de elementos estranhos (maquinaria pesada, estaleiros, parques de materiais), da alteracdo da
morfologia do terreno (para implantagdo do edificio e dos acessos) e da afetacdo da vegetacao

existente. Estes impactes visuais serdo negativos, diretos, locais, de magnitude moderada, pela
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elevada presenca de observadores na envolvente direta da area de intervencdo, mas de reduzida

significancia, pelo seu carater temporario e minimizavel

Durante a fase de exploragéo, os impactes resultam das alteragbes permanentes no ambiente visual,
decorrentes das alteragbes na morfologia do terreno e ocupacado atual do solo e, sobretudo, da
presenca deste novo elemento na paisagem. Atendendo as carateristicas da paisagem e a
localizagdo da area de implantagdo, o Hospital implicara um impacte visual e estrutural negativo,
direto, certo, local, imediato, permanente, irreversivel, de magnitude moderada, pelas alteragbes
previstas na morfologia do terreno e pela volumetria do conjunto edificado proposto, mas minimizavel

pela implantagéo do projeto de arquitetura paisagista/espagos exteriores e de reduzida significancia

7.3.12 — Ordenamento do Territério e Condicionantes

No que diz respeito a este fator ambiental, a nogao de impacte residual ndo é aplicavel aos impactes
positivos quer pela natureza deste tipo de impactes quer pelo facto de um impacte positivo ser, por

definicdo, permanentemente potenciavel.

7.3.13 — Componente Social e Saitde Humana

Relativamente a Componente Social e Saude Humana, refere-se a nogdo anteriormente apresentada

de que a nogéo de impacte residual ndo é aplicavel aos impactes positivos.

No que respeita aos impactes negativos, a previsibilidade dos impactes residuais defronta-se com
uma dupla dificuldade. Por um lado, a que transita da dificuldade e incerteza de prever os proprios
impactes, nomeadamente considerando a possibilidade de ocorréncia de impactes nao previstos ou,
mesmo, nao previsiveis. Por outro lado, a que resulta da dificuldade de prever a eficacia das medidas

definidas e, sobretudo a eficiéncia da sua aplicagao efetiva.

Para além destas dificuldades de ordem geral, na componente social colocam-se dificuldades ou

impedimentos particulares.

Efetivamente, a complexidade dos aspetos sociais ndo permite tomar como adquirido o efeito das
medidas mitigadoras, uma vez que a sua aplicagao constitui, em si, um processo social que, como tal,

pode ter resultados variaveis e até dar origem a novos efeitos.

A ocupacao de determinada area agricola, por exemplo, pode ter como medida de mitigagéo, entre
outras, a atribuicdo de determinado valor de expropriagdo. Esta atribuicdo tem parédmetros de
referéncia estabelecidos legalmente, mas pode também ser objeto de negociagéo entre as partes. O

desenvolvimento deste processo e 0 seu resultado escapam a avaliagao prévia, pelo que ndo ha
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bases suficientes para antecipar qual sera o impacte residual efetivamente ocorrente, podendo

apenas especular-se sobre o impacte residual ideal, caso o processo decorra de forma satisfatoria.

Quanto aos impactes imateriais, como, por exemplo, a relagao afetiva das pessoas com os espagos
fisicos ou com os espagos de relagdo, mais problematico se torna tentar referenciar quais os
impactes residuais, uma vez que os préprios impactes sao de dificil determinagdo e de significancia

muito variavel.

Em conclusao, e relativamente aos impactes identificados nesta componente, é possivel dizer o

seguinte:

= Todos os impactes identificados sdo mitigaveis, seja por minimizagéo, seja por compensagao

ou indemnizacgao;

= O mesmo pode considerar-se, e ainda assim com reserva, nos casos em que 0s impactes

foram ja avaliados, a partida, como pouco significativos;

= Relativamente ao restante tipo de impactes nao é possivel determinar, previamente, qual o
grau de redugao do impacte, uma vez que tal depende dos processos negociais, das formas
como sao conduzidos e concretizados, e do grau de satisfagdo das pessoas afetadas no final

do processo.

7.3.14 — Gestao de Residuos

Existem varias medidas de minimizagédo propostas para a gestao de residuos na fase de construgao,
em especial as decorrentes da aplicagdo e cumprimento do Plano de Prevencdo e Gestdo de
Residuos de Construcdo e Demolicdo (PPGRCD) que reduzem em grande escala os possiveis

impactes provocados por uma obra das dimensdes da infraestrutura hospitalar em estudo.

Ap6s aplicagdo de todas as medidas de prevengédo e minimizagdo dos residuos a gerar na fase de
construgdo, considera-se que os impactes que permanecem sdo os decorrentes das operagdes de
eliminacdo de residuos no solo. Em particular a ocupagdo do solo de forma permanente pela
deposicdo de terras sobrantes em depésitos definitivos e a ocupagao de aterros sanitarios e de

residuos industriais banais com os residuos que podem ser ai colocados.

Assim, e atendendo a correta gestdo dos residuos consoante as suas tipologias consideram-se

genericamente os impactes residuais negativos, de reduzida magnitude e significancia.

Relativamente aos residuos verdes, a sua possivel reutilizagdo, nomeadamente para valorizagao
energética permite minimizar os impactes, ficando estes negativos, de reduzida magnitude e

significancia.
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7.4 — MONITORIZAGAO

7.4.1 — Ruido

7.4.1.1 - Introducgao

Ainda que nado se prospetive a ultrapassagem dos limites legais em vigor, nem a ocorréncia de
impactes significativos junto dos recetores sensiveis existentes na area de potencial influéncia
acustica do projeto, de forma a confirmar as premissas consideradas, os resultados obtidos e a real
dindmica do Hospital, julga-se adequado propor um Plano de Monitorizacdo para a fase de
exploracdo, com o objetivo de verificar a conformidade com os limites legais aplicaveis e a averiguar

a real afetagdo no ambiente sonoro envolvente.

A realizagdo da monitorizagao dos niveis de ruido devera ser realizada no dmbito do Decreto-Lei n.°
9/2007, de 17 de janeiro, e ser efetuada por Laboratério Acreditado pelo IPAC, seguindo o descrito na
Norma Portuguesa NP ISO 1996 — Acustica: Descri¢gdo, Medi¢cdo e Avaliagdo do Ruido Ambiente —
Partes 1 e 2, de 2011, e no Guia pratico para medi¢gées de ruido ambiente, da Agéncia Portuguesa do

Ambiente.

Caso existam reclamagdes, o que nao se prospetiva, devera ser definido um plano de monitorizagéo
especifico, e efetuadas medi¢des junto do recetor reclamante, nas condi¢cdes de atividade do Parque

identificadas como geradoras de incomodidade.

7.4.1.2 — Identificagdao dos Parametros a Monitorizar

A monitorizagdo deve privilegiar periodos de plena atividade e operacionalidade do Hospital. Em caso
de reclamagéo as medi¢cdes devem ser realizadas nas condigdes identificadas pelo reclamante como

geradoras de incomodidade.

Devem ser medidos os parédmetros fisicos que consubstanciam os requisitos legais de boas praticas
aplicaveis, Lagq € Lar, cOm vista a avaliar os limites legais expressos nos artigos 11° e 13° do RGR

(Decreto-Lei 9/2007), para os varios periodos legais: diurno, entardecer e noturno.

De notar que caso nao existam, como se prospetiva, fontes sonoras relevantes para o exterior,
correspondendo o ruido particular ao ruido do trafego automovel a circular nas rodovias adjacentes,
apenas deverao ser avaliados os valores limites limite de exposi¢do, conforme estabelecido no artigo
11° do RGR.

Deverado ainda ser determinados pelo menos os seguintes pardmetros meteorolégicos: temperatura

do ar; velocidade do vento; diregao do vento; humidade relativa do ar.
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Durante as medigbes, de forma a avaliar a representatividade do trafego afeto ao parque, devera

ainda ser quantificado o trafego rodoviario das vias, distinguindo o trafego que acede ao Hospital.

7.4.1.3 - Locais e Frequéncia de Amostragem

Propdem-se a realizagao de medi¢des junto dos seguintes conjuntos recetores potencialmente mais
afetados, que se localizam nas pecas desenhadas (mapas de ruido, Volume Il - Pegas Desenhadas)
e no quadro seguinte: R01/R02; R04/R05; R10 e R18.

Propbe-se a realizagcdo de uma campanha de monitorizacdo anual, com o inicio da fase de
exploragédo, em época representativa do més mais critico. Caso os resultados permitam concluir o
cabal cumprimento dos limites legais aplicaveis, considera-se ndo ser necessario efetuar nova

campanha de monitorizagao.

No quadro seguinte indica-se a localizagao dos recetores a monitorizar. De notar que deve ser
avaliada a fachada e piso mais desfavoravel de cada recetor indicado, pelo que previamente devera

ser diligenciado junto dos respetivos proprietarios 0 acesso aos mesmos.

Quadro 7.1 — Identificagdo dos pontos de monitorizagao de ruido

Ponto/Recetor Coorder;;iggsc;c; EEAED
Ponto 1: R01/R02 32°38'58.51"N; 16°57'21.44"W
Ponto 2: R04/R05. 32°38'58.10"N; 16°57'13.63"W

Ponto 3: R10 32°39'4.72"N; 16°57'23.01"W
Ponto 3: R18 32°39'10.84"N; 16°57'8.80"W

7.4.1.4 — Métodos de Amostragem e Equipamentos Necessarios

As medigbes de Laeq € Lar devem ser efetuadas por laboratério acreditado, ao abrigo do artigo 34.° do
Regulamento Geral do Ruido (Decreto-Lei 9/2007).

Para determinacdo da sensibilidade dos recetores sensiveis, devem efetuar-se auscultagbes as
pessoas que residam ou permanegam nos locais suscetiveis de serem afetados acusticamente pela

atividade do projeto, de modo a, se necessario, ajustar a localizagado dos pontos de monitorizagao.

Durante as medigdes devem ser tidas em consideragdo as recomendagdes expressas, na versao

mais recente, da legislagao, normalizacao e diretrizes aplicaveis, nomeadamente:

= NP ISO 1996-1 — Acustica. Descricdo, medigdo e avaliagdo do ruido ambiente. Parte 1:
Grandezas fundamentais e métodos de avaliagéo. 2011. (ISO 1996-1: 2003).
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= NP ISO 1996-2 — Acustica. Descricdo, medicdo e avaliagdo do ruido ambiente. Parte 2:

Determinacao dos niveis de pressao sonora do ruido ambiente. 2011. (ISO 1996: 2007).

= Agéncia Portuguesa do Ambiente — Guia pratico para medigbes de ruido ambiente: no

contexto do Regulamento Geral do Ruido tendo em conta a NP ISO 1996. 2011.

7.4.1.5 — Relatorio e Discussao de Resultados

Os resultados das medi¢cbes acusticas devem ser analisados por comparacdo com os requisitos
legais aplicaveis, nomeadamente os estabelecidos nos artigos 11° e 13° do RGR (Decreto-Lei n.°
9/2007, de 17 de janeiro).

Deve ser elaborado um Relatério de Monitorizagdo por cada campanha de medicdo, em
conformidade com a estrutura estabelecida no Anexo V do Decreto-Lei n.° 395/2015, de 4 de

novembro.

Em fungdo dos resultados obtidos e das dificuldades sentidas em cada campanha, devera ser

avaliada a necessidade de se efetuarem ajustes no programa de monitorizagao.

252 HosPITAL CENTRAL DA MADEIRA
EIA-653-HMDR-VOL2_CAP7-MEDIDAS.001



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

8 — RISCOS

8.1 — CONSIDERAGOES INICIAIS

Ao abrigo do novo Decreto-Lei n.° 152-B/2017, de 11 de dezembro, a abordagem relativamente a
analise de risco deixa de se limitar aos riscos do Projeto sobre o ambiente, passando a ser
igualmente necessario ponderar os riscos do ambiente sobre o Projeto. O diploma referido prevé,
também, que sejam identificadas as vulnerabilidades do Projeto perante os riscos de acidentes

graves ou de catastrofes que sejam relevantes para o préprio Projeto.

Assim, o presente capitulo tem como objetivo dar resposta ao exigido na legislagédo referida. Neste
contexto, procedeu-se a identificacdo dos principais fatores de risco presentes no ambito do Projeto
em estudo, nas diferentes fases de desenvolvimento, das consequéncias potenciais e riscos
ambientais associados bem como na identificagdo das medidas de prevengdo que sera necessario

implementar de modo a prevenir esses fatores de risco e minimizar as suas consequéncias.

Da mesma forma, procedeu-se a identificagdo dos riscos do ambiente sobre o Projeto,
nomeadamente no que concerne a ocorréncia de fendmenos naturais e aos seus efeitos no Projeto
em estudo sendo, na sua sequéncia, ponderadas as vulnerabilidades do Projeto perante os riscos de

acidente graves ou de catastrofes.

8.2 — Riscos AMBIENTAIS ASSOCIADOS AO PROJETO EM ESTUDO

8.2.1 — Fase de Construcgao

Tendo em consideracdo o Projeto em avaliagdo, é possivel identificar algumas das atividades
decorrentes da construgdo com risco para o ambiente:

= Circulagao de veiculos afetos a obra;

= Alteragoes dos padrées de mobilidade local, quer rodoviaria, quer pedonal;

= Operacgdes de restabelecimento de infraestruturas de servigos publicos em carga, como sejam

rede de distribuicdo de agua, rede de aguas residuais, abastecimento de gas e eletricidade;
=  Movimentos de terras;
= Armazenagem e manipulagéo de substancias perigosas (combustiveis, 6leos, solventes, etc.).

No quadro seguinte sdo indicados os principais fatores de risco associados a fase de construcao,
bem como as suas causas, principais consequéncias e medidas necessarias para prevenir situagdes

de risco.
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Quadro 8.1 — Identificacéo de riscos durante a fase de construgao

Fator de Risco

Causas

Consequéncias

Riscos ambientais

Medidas preventivas

Acidentes
envolvendo veiculos
afetos a obra

Erro humano;
Negligéncia na operagéo
de veiculos
Condigdes de acesso ao
estaleiro

Danos humanos e
patrimoniais
Derrame de substancias
perigosas (e.g. Oleos,
combustiveis)

Contaminagao de solos
e aguas subterraneas
Contaminagao das
aguas da rede de aguas
pluviais

Formacéo / informagao dos
operadores de veiculos e maquinas
Sinalizagédo adequada;
Limitagéo da velocidade de
circulagao de maquinas e veiculos

Acidentes na via
publica decorrentes
de alteragbes aos
padrées de
circulagéo

Deficiente esquema de
circulagéo
Mau estado do pavimento
Sinalizagédo desadequada

Danos humanos e
patrimoniais
Derrames de 6leos ou
combustiveis

Contaminacao de solos
e aguas subterraneas
Contaminagao das
aguas da rede de aguas
pluviais

Sinalizagdo adequada
Mecanismos de redugéo de
velocidade

Rutura de conduta
de abastecimento de
agua

Deficiente identificagdo
das infraestruturas em
presencga
Falha na execugao da
obra

Inundagéo da area de
construgao dos tuneis
Afetacdo do
abastecimento de agua

Alteragao da qualidade
da agua
Afetagao de recursos
naturais

Confirmacao cadastral com recurso
a sondagens de reconhecimento
Confirmagao da informagao
existente junto da empresa
concessionaria
Observagao atenta dos operadores,
particularmente nas zonas mais
criticas

Rutura de coletor de
aguas residuais

Deficiente identificagdo
das infraestruturas em
presencga
Falha na execugéo da
obra

Inundagéo da area de
construgéo dos tuneis

Contaminagao dos
solos e aguas
subterraneas

Confirmagao cadastral com recurso
a sondagens de reconhecimento
Confirmagao da informagao
existente junto da empresa
concessionaria
Observagao atenta dos operadores,
particularmente nas zonas mais
criticas

Rutura de conduta
de gas

Deficiente identificagdo
das infraestruturas em
presencga
Falha na execugéo da
obra

Fuga de gas e perigo de
explosao
Afetacdo da distribuicéo e
abastecimento de gas
Danos humanos e
patrimoniais

Contaminagéo de solos
e de aguas em caso de
incéndio devido as
escorréncias de agua
do combate ao incéndio

Confirmacao cadastral com recurso
a sondagens de reconhecimento
Confirmagao da informagao
existente junto da empresa
concessionaria
Observagao atenta dos operadores,
particularmente nas zonas mais
criticas

Rutura de cabos
elétricos

Deficiente identificagdo
das infraestruturas em
presencga
Falha na execugéo da
obra

Afetacdo da distribuicédo
de energia elétrica
Perigo de eletrocusséo
Leséao por eletrizagéo
Perigo de incéndio
Danos humanos e
patrimoniais

Contaminagao de solos
e de aguas em caso de
incéndio devido as
escorréncias de agua
do combate ao incéndio

Confirmagao cadastral com recurso
a sondagens de reconhecimento
Confirmacgao da informagao
existente junto da empresa
concessionaria
Observagao atenta dos operadores,
particularmente nas zonas mais
criticas

Derrame de dleos,
combustivel e outros
poluentes nas areas
de armazenagem de
produtos na area de

armazenagem
temporaria de
residuos

Condigoes de
armazenagem
inadequadas
Manipulagéo inadequada
de produtos
potencialmente poluentes
Acidente

Derrame para o solo de
substancias perigosas
Derrame para o sistema
de drenagem de aguas
pluviais

Contaminagao dos
solos e aguas
subterraneas

Contaminagao das

aguas do sistema de
drenagem de aguas
pluviais

Acondicionamento e armazenagem
adequada de produtos perigosos
ou potencialmente perigosos e
disponibilidade de estruturas e
meios de contencao de derrames
Formacéao dos trabalhadores
Adocéo de um plano de
emergéncia para situagdes de
derrames acidentais

Manipulagéo de
6leos, combustiveis
e outros produtos
quimicos na area de

Manipulagéo inadequada
de produtos
potencialmente poluentes
Operacgdes de

Derrame para o solo de
substancias perigosas
Derrame para o sistema

Contaminacgéo dos
solos e aguas
subterréneas

Contaminagao das

Formacéao dos trabalhadores
Adocéo de boas praticas em
operacdes de reabastecimento de

) abastecimento de drenagem de aguas aguas do sistema de h
estalsiro e frente(s) inadequadas pluviais drenagem de aguas viaturas
de obra ; S
Acidente pluviais
Afetacdo da estabilidade Segwme_nto de proxmldfﬂde das
. - = - acoes de construgao
Riscos geoldgicos e | Trabalhos de escavagéo e dos macigos rochosos Impactes

geotécnicos

construgéo

Abatimento das
infraestruturas construidas

socioeconoémicos

Adogao de métodos construtivos
que privilegiem a estabilidade dos
macicos
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8.2.2 — Fase de Exploracgao

Durante a fase de exploracéo e face as carateristicas do Projeto, o risco da ocorréncia de acidentes
graves € muito pouco provavel. No quadro seguinte apresentam-se os principais fatores de risco, bem

como as suas consequéncias e medidas preventivas passiveis de implementagao.

Quadro 8.2 - Identificagédo de riscos durante a fase de exploragéo

Fator de Risco

Causas

Consequéncias

Riscos ambientais

Medidas preventivas

Acidente rodoviario

Falha humana

Danos humanos e
patrimoniais

Impactes sociais
Impactes econémicos

Sinalizagéo
Manutengéo periédica
de infraestruturas
(acessos)

Falha humana

Danos humanos e

Sinalizagéo
Formagéao de pessoal.

Acidente aéreo Condicdes climatéricas patrimoniais Contaminagao das Control tenca
(heliporto) ¢ o Aguas de combate a aguas de drenagem | ~ONIrolo € manutengao
desfavoraveis L do sistema de
incéndio
drenagem
Impactes sociais
Danos humanos e Impactes gcon~c>m|cos Sistemas de controlo
Incandio Falha humana patrimoniais . Contamlnlagafo de | Formacso de pessoal
Avaria Aguas de combate ao aguas e solos tace a Manutencao periddica
A escorréncia de aguas )
incéndio de infraestruturas
do combate ao
incéndio
Manutencéo periédica
Verificagao de
Falha técnica no Avaria . operacionalidade dos
. o ) Ansiedade nos : .
hospital (eletricidade, Falha no abastecimento Danos humanos o sistemas alternativos
. . utentes e funcionarios .
agua,...) exterior de emergéncia

Realizagéo de
simulacros

8.3 — Riscos NATURAIS SOBRE 0 PROJETO EM ESTUDO

Como anteriormente referido, este capitulo tem como objetivos ndo sé a identificacédo de situagdes de
risco sobre o ambiente decorrentes da implantacdo e operacdo do Projeto em estudo, mas

igualmente os riscos potenciais do meio sobre o Projeto.

O sitio institucional da Autoridade Nacional de Proteg&o Civil' refere 13 riscos naturais potencialmente
ocorrentes no territério nacional e passiveis de causar problemas graves e muito graves nas
populacdes, rede de infraestruturas (e.g. rede viaria, producdo e transporte de energia) e mesmo
meio ambiente. Considerando os referidos riscos bem como a localizagdo, tipologia e método
construtivo do Projeto em estudo, nem todos os riscos naturais elencados pela ANPC apresentam a
mesma probabilidade de ocorréncia na area de implantagdo do Projeto, bem como nem todos tém

efeitos diretos sobre 0 mesmo. Acresce que, no ambito da revisdo e posterior publicagcdo do novo

! www.prociv.pt, consultado 04/2018
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Plano Diretor Municipal do Funchal se encontram definidas e cartografadas as areas de maior risco
potencial.

8.3.1 — Ciclones

Os ciclones, ou depressdes, sdo areas de pressio baixa em torno das quais o vento sopra no sentido
contrario ao dos ponteiros do relégio no hemisfério Norte e no sentido do movimento dos ponteiros no
hemisfério Sul. O sentido da rotagdo é consequéncia direta do efeito de Coriolis, que reflete a rotagado

da Terra.

Este tipo de depressbes pode atingir alguns milhares de quildmetros de didmetro e serem téo
profundas quanto a troposfera (camada mais baixa da atmosfera, com cerca de 10 km de espessura).
Com um minimo de pressdo no centro, este fendmeno apresenta uma circulagdo ciclonica, dai a

origem do nome.

O ciclone pode ser de dois tipos: tropical ou extratropical. Os ciclones tropicais, como por exemplo os
furacdes, formam-se na cintura tropical, onde se deslocam geralmente, ocorrendo com maior
frequéncia na parte ocidental das regides tropicais dos oceanos Atlantico e Pacifico, no hemisfério
Norte. Os ciclones extratropicais, embora muito menos violentos do que os ciclones tropicais, sdo
maiores, duram mais tempo, ocorrem mais frequentemente, principalmente nas latitudes médias

elevadas, e afetam o estado do tempo em areas muito mais vastas.

Os ciclones tropicais, potencialmente mais devastadores, provocam, muitas vezes, velocidades
sensacionais do vento e precipitacbes muito intensas. A sua designacéo pode variar, ao longo do seu

ciclo de vida, de acordo com a velocidade do vento:

= Perturbacio Tropical — Uma ténue circulagdo de vento. E uma ocorréncia muito comum nos

Trépicos, e que pode evoluir para uma tempestade maior.

= Depresséao Tropical — Circulagao de vento com velocidades que podem atingir os 62 km/h.

Neste estadio de desenvolvimento, o ciclone ja é reconhecido como uma possivel ameaga.

= Tempestade Tropical — Circulagdo do vento notdria, com velocidades que podem variar

entre os 62 km/h e os 118 km/h. Neste estadio de desenvolvimento atribui-se um nome

distintivo ao ciclone. O “olho” da tempestade pode tornar-se visivel.

= Furacdo — Circulagédo do vento violenta com velocidades acima dos 118 km/h. O “olho” da
tempestade é bem pronunciado. Esta designacdo varia conforme se esteja na zona do
oceano Atlantico e na regido Leste do oceano Pacifico (furacdo), ou a Oeste do Pacifico

(tuféo), podendo assumir ainda outras terminologias noutros locais do mundo.

A palavra ciclone, como se constata, ndo pressupde necessariamente a ocorréncia de uma grande

tempestade. Consiste, isso sim, em um fendmeno comum (depressido) que, na sua manifestagao
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mais intensa se pode tornar devastador (furacéo). Os ciclones violentos sdo fendmenos muito pouco
frequentes em Portugal. No entanto, quando ocorrem, causam grandes danos materiais e constituem

uma ameaga para a vida humana.
A génese dos ciclones em Portugal €, geralmente, extratropical.

O furacao, ciclone tropical de maior intensidade, € uma das tempestades mais brutais que existem na
Terra. Este fendmeno gera ventos de grande velocidade a volta do seu nucleo, originando violentas
tempestades no mar. Quando se dirige para a costa, o furacédo varre autenticamente o oceano para o
interior, promovendo a formagdo de tornados e produzindo chuvas torrenciais e cheias a sua
passagem. Nove em cada dez mortes resultantes da passagem de um furacdo sdo devidas a
afogamento pelas ondas de cheia. No Oceano Atlantico desenvolvem-se em média, por ano, dez

tempestades tropicais, das quais seis geram furacdes.

A classificagdo globalmente utilizada para identificar o grau de intensidade-efeito dos furacdes é a

escala de Saffir-Simpson:

Quadro 8.3 — Escala de Saffir-Simpson de grau de intensidade de furacées

. . Velocidade . A
Categoria Efeito (km/h) Tipo de consequéncias
Raizes de arvores abaladas, ramos partidos e derrube das mais expostas.
- Alguns danos em sinalizagbes publicas e em casas moveis ou
1 Minimo 119 - 153

prefabricadas. Pequenas inundagdes das estradas costeiras e danos
menores nos cais e pareddes costeiros

Arvores tombadas ou partidas. Alguns vidros de janelas partidos; veiculos

deslocados para fora de rota; desprendimento ou descasque da superficie

2 Moderado 154 - 177 de coberturas e anexos, mas sem danos maiores nas construgdes

principais. Corte de estradas por risco de inundagéo ainda antes da chegada
do centro do furacdo. Evacuagéo dos residentes em zonas costeiras.

Cheias severas nas zonas costeiras. Arvores arrancadas pela raiz. Alguns
danos estruturais em edificios pequenos, principalmente nas zonas
3 Significativo 178 — 209 costeiras pelo arrastamento de detritos e pelo impacto das ondas. Estradas
costeiras inundadas cerca de 5 horas antes da chegada do centro do
furacdo. Evacuacao de residentes até varios quarteirdes para o interior.

Destruicao e arrasto de arvores, sinalizagdes publicas, postes e outro tipo
de objetos. Destruicdo de casas méveis (ou pré-fabricadas) e danos
4 Extremo 210 — 249 consideraveis nos telhados, vidros e portas dos edificios mais sdlidos.
Erosao extensiva das praias. Evacuacéo dos residentes até cerca de 3 km
da costa.

Os residentes até cerca de 16 km da costa podem ser evacuados.

5 Catastréfico > 250 Destruigédo de janelas e portas e colapso completo de alguns edificios.

Fonte: www.prociv.pt

No que concerne a afetagdo pela ocorréncia de tornados, o risco considera-se igualmente reduzido
uma vez que o fendbmeno é pouco comum no territério nacional, com os registos europeus a
indicarem 96 ocorréncias entre 1900 e 2019 no territério nacional (http://www.eswd.eu/cgi-
bin/eswd.cgi), sendo que destas, 73 ocorreram entre 2000 e 2019 (76%). Destaca-se a ocorréncia
registada de dois fendmenos desta natureza ao largo do Funchal (em 2011 e 2017), tendo sido

registada em ambos os casos a formagéo de nuvem em funil.
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8.3.2 — Sismos

Os sismos verificam-se pela rotura mais ou menos violenta no interior da crosta terrestre e
correspondem a libertagao subita e inesperada de uma grande quantidade de energia, que provoca
vibragdes que se propagam em todas as dire¢cdes a uma vasta area circundante. Os dados
disponiveis apontam para que a atividade sismica no territério do continente seja originado quer por
fenémenos localizados ao longo da fronteira entre as placas euro-asiatica e africana (sismicidade
inter-placa), quer por fenédmenos localizados no interior da placa euro-asiatica (sismicidade intra-
placa). O enquadramento geodindmico regional do territorio portugués permite a conclusdo que a

sismicidade associada a falhas ativas apresenta dois casos distintos:

. Grau de sismicidade elevada no caso de sismos gerados no oceano, geralmente de

magnitude elevada e periodo de retorno de algumas centenas de anos;

= Grau de sismicidade moderada ou fraca nos sismos gerados intra-placas consoante a zona do
territério onde tém o seu epicentro. Na ilha da Madeira o grau de sismicidade é baixo, como

pode ser verificado no capitulo 4.3 do presente relatério.

Os principais efeitos associados ao risco sismico prendem-se com a destruicdo de estruturas
urbanas, a rotura de redes de abastecimento de agua, aguas residuais, gas, energia elétrica e
comunicagdes, sendo que a extensao dos danos estara dependente de diversos fatores, como sejam
a magnitude do evento, das condigbes locais (topografia, tipo de solos) e das carateristicas das

infraestruturas em presenga.

De acordo com a caracterizagdo efetuada e apresentada no capitulo respeitante a “Sismicidade” a
area do Projeto enquadra-se na Zona D correspondente a zona de baixo risco sismico, estando-lhe

associado um coeficiente de sismicidade (a) de 0,3.

Por sua vez, de acordo com o estipulado na norma NP EN 1998-1: 2010 2 e no respetivo Anexo
Nacional (NA),uma vez que os valores de aceleragdo maxima de referéncia (agr) a considerar, séo de

0,35 m/s® o Projeto em estudo insere-se na zona sismica 1.6 (Agao Sismica Tipo 1).

A extensdo de uma potencial interferéncia/efeito de um fenémeno sismico no Projeto sera
condicionada por diversos fatores sendo que o principal se prende com a intensidade do sismo em si,
isto €, quanto mais intenso potencialmente mais destrutivo. Neste contexto, importa reafirmar que a
regido onde o Projeto se implanta apresenta uma suscetibilidade a sismos reduzida e um baixo risco
sismico (coeficiente de sismicidade a = 0,3, Zona D, de acordo com RSAEEP), tendo a sua concegéao
tido obrigatoriamente em consideragcédo as recomendag¢des dos documentos normativos em vigor no
que diz respeito a construgdo antissismica, o que por sua vez implica uma maior capacidade de

resisténcia a esse fenémeno.

2 Norma Portuguesa NP EN 1998-1: 2010, consultada em www.dec.fct.unl.pt em 04/2018
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A geomorfologia do concelho do Funchal, uma vez que se desenvolve parcialmente numa zona de

relevo declivoso e ravinado, com linhas de agua muito encaixadas, propicia a existéncia de zonas de

elevado risco de ocorréncia de fendmenos hidrolégicos extremos (cheias e enxurradas) e

movimentagdes de terra provocadas por eroséo e situagdes de precipitagao intensa, o que implica

que o territorio concelhio apresente um risco elevado de ocorréncia de cheias e aluvides.

A ocorréncia destes fendmenos traduz-se em danos ao longo dos anos, havendo registos de diversas

ocorréncias de aluvides (quadro seguinte):

Quadro 8.4 - Sintese histéria das principais aluvides da llha da Madeira

Data Zona Vitimas e danos
09/10/1803 Funchal 800-1000 Vitimas
06/03/1929 S. Vicente 40 vitimas, 11 casas e 100 palheiros
30/12/1939 Madalena do Mar 4 vitimas
21/09/1972 Santo Anténio 2 vitimas
20/12/1977 Estreito de Camara de Lobos 4 vitimas e 45 desalojados

Machico, Porto da Cruz, Camacha, -
23 e 24/01/1979 Calheta e fajd do Penedo 14 vitimas
. 4 vitimas, 4 desaparecidos, 306 desalojados,
29/10/1993 Toda a ilha 76 habitagdes afetadas e 27 feridos
5 e 6/03/2001 Curral das Freiras e Sao Vicente 4 vitimas e 120 desalojados
< \p Destrui¢édo de vias de comunicagédo e
22/12/2009 Madalena do Mar e Sao Vicente habitacso

Fonte: Revisdo PDM do Funchal, Volume IIl — Sistema Bio Geofisico

Na sequéncia de uma forte intempérie em 2010, a CM do Funchal procedeu ao levantamento das

situacdes ocorridas, nomeadamente deslizamentos e zonas afetadas por cheias (figuras seguintes):
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Area de
implantagéo do
Projeto

Figura 8.1 — Localizagdo dos deslizamentos de 20 de fevereiro de 2010 (fonte: Revisdo PDM do Funchal,

Volume Il — Sistema Bio Geofisico)

Area de
implantagéo do
Projeto

Figura 8.2 — Zonas afetadas por cheias a 20 de fevereiro de 2010 (fonte: Revisdo PDM do Funchal, Volume Il —

Sistema Bio Geofisico)
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Da analise da primeira figura verifica-se que os deslizamentos tiveram maior incidéncia territorial
abaixo da cota dos 700 m, notando-se uma fortissima incidéncia nas zonas de Santo Anténio e
Monte. Na freguesia de Sdo Martinho — onde se insere o Projeto — apenas houve 6 registos de

deslizamentos.

No que concerne a segunda figura, as situagbes de cheia e galgamentos, estes tiveram um grande
impacte na parte baixa da cidade do Funchal, estando associados as principais ribeiras que se
desenvolvem no concelho: a Ribeira dos Socorridos, a Ribeira de Santa Luzia e a Ribeira de Joao
Gomes. Estas linhas de agua — e respetivas bacias — localizam-se a leste da area de implantagéo do

projeto.

De acordo com a Planta da Ordenamento Il do PDM do Funchal (2018) cujo extrato se expde de
seguida, a area de implantagao do Projeto integra-se numa area de risco moderado de instabilidade

de arribas e vertentes (figura seguinte):

AREAS EM RISCO OU AMEACADAS
m Areas ameagadas por cheias
m Areas ameagadas pelo avango das dguas do mar

Areas ameacadas pela instabilidade de arribas e
vertentes - Muito elevada

Areas ameagadas pela instabilidade de arribas e
vertentes - Elevada

Areas ameagadas pela instabilidade de arribas &
vertentes - Moderada

Areas ameacadas por incéndios

PROTEGAQ ACUSTICA

[ﬂmﬂmﬂ Zonas sensiveis

Hota: O restante perimetro urbano € classificado como zona mista, com

excacio dos Espagos de atividades Econdmicas e das dreas Afetas
Instalachies Portudrias delimitadas na Planta de Ordenaments

Nota: A éarea de implantacdo do Projeto

corresponde a maior mancha indicada como

“Zona Sensivel” no &mbito da protecéo acustica.

Figura 8.3 — Extrato da Planta de Ordenamento Il (fonte: Revisdo PDM do Funchal)

8.3.4 — Incéndios Rurais

Os incéndios rurais sdo das catastrofes naturais mais graves em Portugal, ndo s6 pela elevada

frequéncia com que ocorrem e extensao que alcangam, como pelos efeitos destrutivos que causam.
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Para além dos prejuizos econémicos e ambientais, podem constituir uma fonte de perigo para as

populagdes e bens.

Os incéndios rurais sao considerados catastrofes naturais, mais pelo facto de se desenvolverem na
natureza e por a sua possibilidade de ocorréncia e carateristicas de propagagao dependerem
fortemente de fatores naturais, do que por serem causados por fendmenos naturais. A intervengao
humana pode desempenhar um papel decisivo na sua origem e na limitagdo do seu desenvolvimento.
A importancia da agdo humana nestes fendmenos distingue o0s incéndios rurais das restantes

catastrofes naturais.

A propagacao de um incéndio depende das condigbes meteoroldgicas (diregdo e intensidade do
vento, humidade relativa do ar, temperatura), do grau de secura e do tipo do coberto vegetal,
orografia do terreno, acessibilidades ao local do incéndio, tempo de intervengao (tempo entre o alerta
e a primeira intervengdo no ataque ao fogo, vulgarmente designada como ataque inicial), etc. Um
incéndio pode propagar-se pela superficie do terreno, pelas copas das arvores e através da manta
morta. Os incéndios de grandes proporgdes sdo normalmente avistados a varios quilémetros, devido

aos seus fumos negros e densos.

No que concerne a danos, para além da destruigdo da floresta os incéndios podem ser responsaveis

por:
= Morte e ferimentos nas populagbes e animais (queimaduras, inalagdo de particulas e
gases);
= Destruicdo de bens e infraestruturas;
= Corte de vias de comunicagao;
= Alteragdes, por vezes de forma irreversivel, do equilibrio do meio natural;

= Proliferagao e disseminagdo de pragas e doengas, quando o material ardido ndo é tratado

convenientemente.

Os dados consultados (www.ine.pt) relativos a area ardida para o concelho do Funchal encontram-se

expressos no quadro seguinte:

Quadro 8.5 — Area ardida (hectares) entre 1981 e 2017 para o concelho do Funchal

Ano
2011 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016
Area (ha) - 67 1019 71 - 1928
N.° ocorréncias 1 1 1 1 2 1

Fonte: www.ine.pt

A figura seguinte — elaborada no ambito da revisdo do PDM do Funchal — reporta-se aos incéndios de
agosto de 2016:
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Figura 8.4 — Area ardida relativa aos incéndios de agosto de 2016 (fonte: Revisdo PDM do Funchal, Volume Il —

Sistema Bio Geofisico)

Como é possivel observar da figura 8.3, a area de implantacao do Projeto ndo esta classificada como

area ameagada por incéndios.

8.4 — VULNERABILIDADES DO PROJETO PERANTE RISCOS DE ACIDENTE GRAVES OU
CATASTROFES QUE SEJAM RELEVANTES PARA O PROPRIO PROJETO

Da analise dos fatores de risco naturais como definidos e descritos pela Autoridade Nacional de
Protecédo Civil (ANPC) e tendo em consideracdo todos os fatores relacionados com o Projeto em
estudo e referidos anteriormente, considera-se que os riscos mencionados anteriormente apresentam
potencial para a interferéncia direta com o Projeto em estudo, sendo que a probabilidade da sua
ocorréncia é distinta, como distintos serao os efeitos/extenséo no Projeto. No caso do risco sismico, a
extensao desta potencial interferéncia/efeito no Projeto sera condicionada por diversos fatores sendo
que o principal se prende com a intensidade do sismo em si, isto é, quanto mais intenso
potencialmente mais destrutivo. Neste contexto, importa reafirmar que a regido onde o Projeto se
implanta apresenta uma suscetibilidade a sismos reduzida e um risco sismico baixo (coeficiente de
sismicidade a = 0,3, Zona D, de acordo com RSAEEP), tendo a sua concecéo tido obrigatoriamente

em consideracdo as recomendagdes dos documentos normativos em vigor no que diz respeito a
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construcado antissismica, o que por sua vez implica uma maior capacidade de resisténcia a esse

fenémeno, o que, por sua vez diminui a sua vulnerabilidade.

O risco de afetagdo da infraestrutura por ciclones é muito reduzido, uma vez que se trata de um
fenémeno de ocorréncia rara. O edificado que compde o Novo Hospital constitui uma infraestrutura
robusta pelo que se considera que a sua vulnerabilidade sera reduzida. Apenas a envolvente
paisagistica do edificado, que contempla exemplares arbéreos, podera vir a apresentar uma maior

vulnerabilidade, contudo associado a uma severidade do risco reduzida.

No que diz respeito a fendmenos de aluvido resultantes de episddios hidrolégicos extremos e

movimentos de terras causados por erosao, os registos recentes de situagdes deste tipo ndo incluem
a area de implantagdo do Projeto, sendo que esta se encontra classificada como tendo risco
moderado de instabilidade de arribas e vertentes, apresentando desta forma uma vulnerabilidade

moderada.

Relativamente ao risco de afetagdo por incéndio rural, a cartografia de risco elaborada no ambito do
processo de revisdo do Plano Diretor Municipal do Funchal ndo inclui a area de desenvolvimento do
Projeto em zona de risco de incéndio. A presenga no projeto de mecanismos de prevengdo e

combate a incendio permitem determinar a vulnerabilidade do projeto reduzida a nula.

264 HosPITAL CENTRAL DA MADEIRA
EIA-653-HMDR-VOL2_CAP8-RISCOS.00



ESTUDO DE IMPACTE AMBIENTAL
PROJETO DE EXECUCAO

VOLUME 2 — RELATORIO SINTESE

9 — CONCLUSOES

9.1 — INTRODUGAO

O projeto em estudo refere-se ao Projeto do novo Hospital Central da Madeira, localizado na

freguesia de Sao Martinho, Concelho do Funchal, em fase de Projeto de Execugéo.

O proponente e entidade licenciadora do Projeto € o Governo Regional da Madeira, mais

concretamente a Secretaria Regional dos Equipamentos e Infraestruturas.

Este Projeto tem como objetivo fundamental a substituicido dos atuais hospitais Nélio Mendonca e dos
Marmeleiros por uma nova infraestrutura hospitalar, moderna, com elevada capacidade de resposta
as necessidades da Regido Autdbnoma da Madeira e passivel de expansdo futura de modo a

acompanhar a procura regional.

Este projeto ndo se desenvolve em areas sensiveis, nomeadamente areas classificadas de protecao

da natureza ou patriménio classificado ou em vias de classificagao.

O Projeto situa-se numa area essencialmente agricola com habitacbes dispersas, em que
predominam as plantagdes de bananeiras, ocorrendo igualmente talhdes com cana-de-agucar, vinha
e horticolas, mas muito menos relevantes. Ocorrem pontualmente arvores de frutos tropicais, como o

abacateiro ou a anona.

Esta area carateriza-se também por uma orografia ondulada, com cotas compreendidas entre os 170
e os 240 m, sendo limitada a poente pela Rua de Santa Rita e a sul pelo Caminho das Quebradas e

Travessa Nova do Funcho.

No interior da area de intervengdo surgem diversas edificagbes, sendo essencialmente habitagbes
unifamiliares e edificios de apoio.

9.2 — SINTESE CONCLUSIVA

9.2.1 — Clima e Alterago6es Climaticas

N&o se prevé que a construgdo do projeto implique alteragdes significativas ao nivel climatico na area
de implantacdo, mas, face a alteragdes na ocupacdo atual do solo, poderdo surgir pequenas

mudangas a nivel microclimatico local. No entanto, estas ndo serado percetiveis ao ser humano.
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A emisséao de gases de efeito de estufa durante a fase de obra é o impacte mais relevante a destacar,
bem como a remogédo da cobertura vegetal, dominada por plantacbes de bananeira (grande
capacidade de sequestro de CO,). E de realcar que o projeto de arquitetura paisagistica idealizado
para os espagos exteriores do edificio do novo Hospital Central da Madeira compensa a perda de

capacidade de sequestro de CO..

9.2.2 — Geologia e Geomorfologia

Os principais impactes identificados prendem-se com alteragbes induzidas na fisiografia e
geomorfologia, na estabilidade geomecanica das formagdes nos taludes de escavagéo e aterro, na
alteracado das condigbes de drenagem e infiltragcdo e na necessidade de recurso a materiais de

empréstimo e areas de depdsito, surgindo fundamentalmente durante a fase de construgéo.

Atendendo as carateristicas geolégicas e geomorfolégicas da area de implantacdo do Projeto, o
impacte mais relevante consiste nas alteracgdes a fisiografia e geomorfologia por forma a ser possivel
implantar o Hospital, implicando também movimentos de terras muito significativos e a necessidade

de depositar terras excedentes.

Assim, os impactes durante a fase de construgdo assumem um carater negativo, direto, certo,

permanente e irreversivel, de magnitude moderada a elevada e de significancia reduzida a moderada.

Na fase de exploragéo, face a auséncia das atividades de construgao e mobilizagdo de terrenos, os
impactes estdo ligados a fendmenos de instabilidade dos taludes de aterro e escavagédo, o que
constitui um impacte negativo, indireto, pouco provavel, temporario, reversivel e local. A ado¢ao de

medidas especificas (compactacdo, drenagem) mitiga efetivamente estes impactes.

9.2.3 — Solos

A semelhanca do referido para o ponto anterior, os principais impactes sobre os solos ocorrem
durante a fase de construgao, através da perda de solos por ocupagéo direta, da constituigdo e areas
de depositos temporarios ou definitivos e com a implantagdo das infraestruturas temporarias de apoio

a obra.

Atendendo ao tipo de solos em presenca, os impactes serdo negativos, certos, diretos, permanentes
e irreversiveis (no caso das afetagbes definitivas) ou temporarios e reversiveis (no caso das

ocupacobes/afetacdes temporarias), de magnitude moderada e pouco significativos.

Durante a fase de funcionamento, os impactes reduzem-se a contaminagédo do solo por poluentes

provenientes de escorréncias da plataforma dos acessos rodoviarios internos (por exemplo, derrames
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de 6leo), o que constituira um impacte negativo, pouco provavel, local, temporario e reversivel, de

magnitude e significancia reduzidas.

9.2.4 — Uso Atual do Solo

No que diz respeito ao Uso Atual do Solo, os impactes negativos resultam da substituicgdo dos usos
atualmente existentes pelas diferentes componentes do projeto. Atendendo as classes de uso do solo
em presenga, 0s impactes serdo negativos, diretos, certos, permanentes e irreversiveis, sendo locais
e de magnitude moderada. Atendendo a interferéncia direta com areas edificadas/habitadas, os

impactes serao significativos.

No caso das ocupagbes temporarias como a instalagdo de estaleiros e parques de maquinas e

materiais, o carater do impacte é temporario, sendo reversivel.

9.2.5 — Recursos Hidricos

Os principais impactes sobre os Recursos Hidricos prendem-se com o aumento da area
impermeabilizada pela implantagdo do edificio hospitalar e dos acessos internos. Este aumento
traduz-se no aumento dos caudais pluviais escoados superficialmente para jusante, sendo
minimizado pela consideracdo de areas verdes na envolvente do edificio que possibilita a

manutengéo de algumas areas permeaveis.

Uma vez que as aguas pluviais serdo conduzidas a ribeira contigua a Rua de Santa Rita, no dmbito
do desenvolvimento do Projeto de Execugéo foi alertada a Camara Municipal do Funchal para a
eventual necessidade da intervencdo na ribeira para assegurar o escoamento dos futuros caudais,
atendendo a que podem surgir situagbes de inundacédo junto a futura rotunda de acesso ao novo
Hospital Central da Madeira. Em suma, considerando o correto dimensionamento de todos os drgéaos
de drenagem, tanto dentro da area de implantagéo do hospital, como a verificagdo das condigbes de
vazao indicadas nos coletores recetores para fendmenos de ponta de cheia, os impactes nos
recursos hidricos superficiais sdo negativos, de moderada magnitude, locais, temporarios € pouco

significativos.

No que diz respeito aos recursos hidricos subterraneos, € esperada uma reducdo da area de
infiltracdo e recarga do meio subterrdneo. As sondagens efetuadas no dmbito do Estudo Geoldgico e
Geotécnico nao identificaram aquiferos até aos 60 m de profundidade, ndo excluindo que, durante a
obra, se possam verificar vindas de aguas localizadas, infiltradas através da rede de fraturas das
escoadas basalticas e/ou de niveis de piroclastos mais grosseiros € menos compactos. Os impactes

expetaveis sao, assim, negativos, localizados, de reduzida magnitude e significancia.
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9.2.6 — Qualidade da Agua

Os impactes sobre a Qualidade da Agua durante a fase de construgéo estdo associados & instalagdo
de estaleiros, parques de materiais, trabalhos de terraplenagem e modelagdes de terras, passiveis de
implicar — através de escorréncia de poluentes — a degradagao da qualidade da agua. Estes impactes
sdo, se tomadas as devidas precaucgdes, negativos, de reduzida magnitude e significancia,

localizados, pontuais, temporarios e reversiveis.

Durante a fase de exploragéo, os impactes dever-se-do ao consumo de agua pelo funcionamento da
infraestrutura hospitalar, considerando que esta contempla a reserva de agua nao potavel para rega e
lavandaria e reservatérios de agua potavel para consumo, de modo a aliviar a rede publica de
abastecimento. Este impacte é negativo, de moderada magnitude, permanente, local e pouco

significativo.

Da mesma forma, no que diz respeito a producdo de efluentes e o seu impacte na qualidade da agua
do meio recetor, estes serdo conduzidos a ETAR da Estrada da Vitéria, existindo igualmente no novo
Hospital Central da Madeira sistemas de separacdo e pré-tratamento de efluentes que ndo sao
passiveis de descarga direta na rede publica (dguas quentes, com gorduras, com risco de
contaminagdo por substancias infeciosas, urinas radioativas, etc). Apos pré-tratamento no campus
Hospitalar, as aguas sao descarregadas na rede publica. Assim, nesta fase os impactes consideram-

se negativos, de reduzida magnitude e significancia, locais e permanentes.

9.2.7 — Ruido

Da analise na identificagdo e caracterizagédo acustica dos recetores sensiveis localizados na area de
potencial acustica da do Projeto do Hospital Central da Madeira, foram identificados recetores

sensiveis relativamente dispersos, inseridos em culturas de banana.

O zonamento acustico estabelecido do PDM do Funchal, que classifica o perimetro do projeto do
Hospital e a sua imediata envolvente, incluindo as rodovias existentes (com maior expressédo a VR1 e

a Estrada de Santa Rita) e os espagos comerciais e industriais existentes, como zona sensivel.

De acordo com os resultados obtidos nas medi¢cdes experimentais, o ambiente sonoro junto dos
recetores sensiveis existentes na area de potencial influéncia acustica do projeto mais afastados das
principais rodovias (VR1, Estrada de Santa Rita e Caminho das Quebradas) cumprem os limites
legais aplicaveis a zona sensivel (artigo 11.° do RGR), no entanto os recetores sensiveis mais
proximos destas rodovias ultrapassam os respetivos limites, devido essencialmente ao trafego

rodoviario atual.
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Na fase de construgdo (admitindo uma adequada gestao de impactes por parte da Licenga Especial
de Ruido, caso seja necessaria) e na a fase de exploragédo prospetiva-se o cumprimento dos limites
legais aplicaveis (artigos 11.° e 13° do Decreto-Lei 9/2007) e que o impacte no ambiente sonoro junto
dos recetores sensiveis potencialmente mais afetadas (habitagdes unifamiliares) seja pouco

significativo.

Dado que nao se prevé a ocorréncia de impactes significativos para as varias fases de projeto, nem a
ultrapassagem dos limites legais aplicaveis, apresenta-se como desnecessaria a definicdo de

medidas de minimizagao de ruido especificas.

Ainda que ndo se prospetive a ultrapassagem dos limites legais em vigor, nem a ocorréncia de
impactes significativos junto dos recetores sensiveis existentes na area de potencial influéncia
acustica do projeto, de forma a confirmar as premissas consideradas, com o objetivo de verificar a
conformidade com os limites legais aplicaveis e a averiguar a real afetagdo no ambiente sonoro

envolvente, propde-se um Plano de Monitorizag&do para a fase de exploragao.

9.2.8 — Qualidade do Ar

Os impactes sobre a Qualidade do Ar ocorrem fundamentalmente durante a fase de obra, resultantes
das diferentes agbes necessarias para a implantagédo do projeto. Estes impactes estao associados a
emissao de particulas e de outros poluentes atmosféricos, resultando da circulagdo e funcionamento
de veiculos e maquinas, bem como da produgéo e aplicagdo de betdo. Estes impactes sao negativos,

certos, diretos, temporarios e irreversiveis, sendo de magnitude e significancia reduzida a moderada.

Durante o funcionamento do novo Hospital Central da Madeira, os impactes sobre a qualidade do ar
resultam essencialmente de um aumento de trafego automoével na rede viaria da envolvente, sendo
negativos, diretos, provaveis, permanentes, reversiveis e de significancia e magnitude reduzidas,

dado o projeto de localizar na proximidade de uma infraestrutura rodoviaria de importancia regional.

9.2.9 - Sistemas Ecolégicos

Os principais impactes sobre este fator ambiental ocorrem durante a fase de obra e as suas
diferentes ac¢des, nomeadamente a eliminacdo da vegetacdo existente e a movimentacdo de
maquinas e veiculos. Atendendo a composigao floristica e faunistica da area de implantagao, os
impactes serdo negativos, pouco significativos e de magnitude reduzida, de dimensdo local,
permanentes e irreversiveis nos casos em que o solo é afetado definitivamente (acessos, edificios),
sendo temporarios e reversiveis no que diz respeito a perturbagdo gerada pelo funcionamento da
obra nas diferentes comunidades biolégicas. Durante a fase de funcionamento ndo se prevé a

ocorréncia de impactes sobre as comunidades biolégicas.
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9.2.10 — Patriménio

A pesquisa realizada neste ambito nao indicou a presenga de elementos patrimoniais com valor

histérico e cientifico na area de implantagéo do Projeto.

9.2.11 — Paisagem

Durante a fase de construgdo, as agdes de obra implicardo impactes na Paisagem, face a presenca
de elementos estranhos (maquinaria pesada, estaleiros, parques de materiais), da alteragdo da
morfologia do terreno (para implantagdo do edificio e dos acessos) e da afetagdo da vegetacao
existente. Estes impactes visuais serdo negativos, diretos, locais, de magnitude moderada, pela
elevada presenca de observadores na envolvente direta da area de intervencdo, mas de reduzida

significancia, pelo seu carater temporario e minimizavel

Durante a fase de exploragao, os impactes resultam das alteragdes permanentes no ambiente visual,
decorrentes das alteragbes na morfologia do terreno e ocupacado atual do solo e, sobretudo, da
presenca deste novo elemento na paisagem. Atendendo as carateristicas da paisagem e a
localizagdo da area de implantagdo, o Hospital implicara um impacte visual e estrutural negativo,
direto, certo, local, imediato, permanente, irreversivel, de magnitude moderada, pelas alteragbes
previstas na morfologia do terreno e pela volumetria do conjunto edificado proposto, mas minimizavel

e de reduzida significancia

9.2.12 — Ordenamento do Territorio e Condicionantes

No que diz respeito a conformidade do Projeto com os Planos Municipais de Ordenamento do
Territorio, a localizagdo do novo Hospital Central da Madeira apresenta total compatibilidade com o
Plano Diretor Municipal do Funchal, o que representa um impacte positivo, de elevada magnitude e

significancia durante a fase de construgao.

Durante a fase de exploragdo também se preveem essencialmente impactes positivos no
Ordenamento do Territério, fundamentalmente devidos a reconfiguragdo espacial e organizacao
funcional do territério na envolvente, a melhoria da rede viaria e acessibilidades, a melhoria da
imagem urbana e a prépria concretizagdo do novo Hospital Central da Madeira e do seu caracter

estruturante para o conjunto do espaco envolvente e da prépria Regido Auténoma da Madeira.

No que diz respeito a interferéncia com condicionantes, serviddées administrativas e restricbes de

utilidade publica,

As interferéncias com as infraestruturas rodoviarias existentes na area do projeto encontram-se

totalmente identificadas e salvaguardadas nesta fase de projeto de execugdo, sendo que as
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acessibilidades sao repostas e melhoradas de forma substancial. Pode somente verificar-se
constrangimentos na rede viaria local, ndo s6 pelo afluxo de trafego de veiculos pesados e de

magquinarias afetas a obra, como também das intervengbes ou cortes nos caminhos existentes.

Por conseguinte, os impactes esperados assumem-se como negativos, pouco significativos na fase

de construgao, mas de natureza positiva na fase de exploragéo.

9.2.13 — Componente Social e Sautde Humana

No que concerne ao a Componente Social, durante a fase de construgdo ocorrem impactes positivos
resultantes do estimulo da atividade econdmica, quer ao nivel do emprego, quer ao nivel do aumento

da procura local de bens e servigos.

Nesta mesma fase, os impactes negativos verificam-se fundamentalmente ao nivel das
acessibilidades locais e da interferéncia direta e indireta com a propriedade privada, nomeadamente
no que diz respeito aos processos de expropriagdo, com a necessidade da remogao de cerca de 60

habitagdes.

No tocante a Saude Humana, durante a fase de construcdo os principais impactes estdo associados
as diferentes atividades de obra como sejam o aumento do ruido (pelo funcionamento da obra), a
circulagdo de veiculos (risco de acidente) e a afetagcdo da propriedade. Estes impactes far-se-ao

sentir mais sobre a populagcdo mais idosa e com menos recursos.

Ja na fase de exploragao, os principais impactes seréo positivos e significativos, face ao aumento de
emprego e dinamizacdo da economia e da qualidade de vida face a disponibilidade de uma nova
infraestrutura hospitalar, moderna e com capacidade de resposta as necessidades da populagao da

Regido Auténoma da Madeira.

9.2.14 — Gestao de Residuos

A maioria das agbes de obra é geradora de residuos, estando os impactes associados a sua gestéao
dependentes das quantidades produzidas e de outros fatores, nomeadamente as condi¢cbes de

armazenagem e destinos finais.

Atendendo as diferentes tipologias de residuos previsivelmente produzidos, os impactes serao
negativos, sendo significativos no caso dos residuos perigosos e de magnitude elevada no que diz

respeito as terras sobrantes.

Durante a fase de exploracéo, os residuos equiparados a residuos sélidos urbanos serdo geridos

pelo sistema regional de recolha e tratamento de residuos. E de salientar a produgéo de residuos
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associados a manutencdo de espagos verdes que implica impactes negativos, pouco significativos e
de magnitude reduzida e de residuos hospitalares de perigosidade elevada que implicam processos
de tratamento especiais destinados a reduzir significativamente a sua perigosidade. Este impacte é
negativo, certo, permanente, regional, reversivel de magnitude reduzida e significancia reduzida a

moderada.
9.3 — CONSIDERAGOES FINAIS

As unidades hospitalares publicas atualmente em funcionamento na Regido Autbnoma da Madeira
(RAM) progressivamente esgotaram a capacidade de resposta adequada e satisfatéria as

necessidades da populagédo no que diz respeito a prestagao de servigos hospitalares.

Com efeito, a idade e degradagédo estrutural dos hospitais Nélio Mendonga e dos Marmeleiros
implicam dificuldades crescentes de manutengdo e conservagao, condicionando progressivamente o

seu funcionamento e a sua capacidade de resposta adequada as necessidades da RAM.

Considerando a necessidade de garantir uma infraestrutura regional de saude moderna e
dimensionada para a realidade atual da RAM, o XII Governo Regional assumiu o compromisso da
construgdo de um novo Hospital, de acordo com novos conceitos arquitetdnicos e tecnolégicos, que

possibilite a populagao da Regido Autdbnoma cuidados hospitalares seguros e de qualidade.

Assim, a Secretaria Regional da Saude (SRSRAM) nomeou um grupo de trabalho para avaliagao
técnica da necessidade de um novo hospital para a RAM em 2015, grupo esse que avaliou diversos
cenarios alternativos que possibilitaram a conclusdo de que a manutengdo do Hospital Nélio
Mendonga em funcionamento — em conformidade com as normas atuais e com 0s niveis de
seguranga e operacionalidade aceitaveis — implicaria uma intervengdo de fundo considerada mais
onerosa e de execugao técnica muito complexa por nao ser possivel interromper a atividade

hospitalar.

Desta forma, procedeu-se ao desenvolvimento do Projeto de um novo Hospital Central, concebido de
acordo com as normas da ACSS (Administracdo Central do Sistema de Saude, I.P.), das suas
recomendagdes e dos diversos regulamentos de seguranga, possibilitando a expansao vertical e
horizontal em termos de arquitetura e engenharia hospitalar, com circuitos corretos de doentes
internos e externos, profissionais de saude e visitantes, entre outros, sendo este o Projeto objeto do

presente Estudo de Impacte Ambiental.

O Projeto do novo Hospital Central da Madeira tem assim como objetivo dotar a Regido Auténoma da
Madeira de um equipamento hospitalar moderno, adaptavel e potencialmente ampliavel em

substituicdo dos atuais equipamentos em operagdo - o Hospital Nélio Mendonga e o Hospital dos
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Marmeleiros — face a sua desadequacdo, reduzido potencial para ampliacdo/requalificacdo e

deficiéncias estruturais e de funcionamento.

No presente EIA procede-se ao estudo do projeto do novo Hospital Central da Madeira, sendo
avaliados os impactes gerados pela sua construgcao e exploracdo nos diferentes fatores ambientais e
propostas medidas de minimizagdo de impactes negativos e potenciagao de impactes positivos de

modo a melhorar o desempenho ambiental do projeto.

A area analisada localiza-se na freguesia de S&o Martinho, no concelho do Funchal, caraterizando-se
por uma ocupagao agricola com habitagbes dispersas. Esta ocupagdo agricola é constituida
fundamentalmente por plantagées de bananeiras, surgindo também talhdes de cana-de-agucar, vinha
e pequenas hortas mas em muito menor frequéncia. E de grande importancia referir que a area de
implantacdo do Projeto se encontra prevista em sede de Plano Diretor Municipal como area de
implantacdo de infraestruturas, encontrando-se igualmente submetida a medidas preventivas que
visam prevenir a implantagdo de projetos potencialmente inviabilizadores do novo Hospital Central da

Madeira.

Trata-se de uma area declivosa — como é carateristica da ilha da Madeira — com uma variagao de
cotas de cerca de 90 m em que o ponto mais elevado é atingido no limite sudeste e 0 mais baixo no
extremo sudoeste, localizando-se longe de areas sensiveis definidas como tal no Regime Juridico da
Avaliagdo de Impacte Ambiental (Decreto-Lei n.° 151-B/2013, de 31 de outubro, alterado pelo
Decreto-Lei n.° 152-B/2017, de 11 de dezembro).

A érea de implantacao do projeto localiza-se na proximidade da VR1, estando prevista — como projeto
associado — a reformulacéo da rede viaria local de modo a possibilitar e facilitar a ligacédo entre a VR1

e o novo Hospital Central da Madeira.

O novo Hospital sera constituido por trés corpos distintos e interligados entre si, onde se instalardo as
diferentes componentes e especialidades hospitalares (e.g. ginecologia e obstetricia, consultas
externas, exames clinicos, etc.) bem como as areas técnicas que garantem o correto funcionamento

da infraestrutura hospitalar (e.g. lavandaria e cozinha).

A infraestrutura desenvolver-se-a num terreno com cerca de 171.000 m2', totalizando uma area bruta
de construcéo (s6 para o edificio hospitalar) de mais de 126.000 m?%, contemplando igualmente 1.160
lugares de estacionamento (cobertos e a superficie). O projeto prevé a disponibilizagdo de entre 565
a 607 camas (consoante os picos de afluéncia e as necessidades dos diferentes servigos), tendo
ainda a capacidade para a realizagdo de entre 295.800 e 354.000 consultas externas e 64.000 e
77.000 exames especiais por ano, bem como a realizagcdo de entre 5.310 e 6.372 cirurgias

programadas por ano.
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Da analise realizada resulta que os principais impactes negativos decorrerdo durante a fase de
construgao do novo Hospital Central da Madeira, face as agbes de obra necessarias: implantagao
dos estaleiros e parques de maquinas e materiais, desmatagao, demoligcdo e remocéao de estruturas,
decapagem de terra viva, escavagdes e aterros, com movimentagdo de maquinaria, veiculos e
trabalhadores. Nesta fase s&o previsiveis impactes positivos ao nivel social, com a potenciagao
do emprego e das atividades econémicas, bem como a conformidade com os Instrumentos de

Planeamento Territorial em vigor, nomeadamente o Plano Diretor Municipal do Funchal.

Genericamente, os impactes verificados nesta fase sdo temporarios e reversiveis (e.g. circulagdo de

magquinas e veiculos), mas podem assumir um carater permanente e irreversivel (e.g. desmatacgéao).

Os impactes mais relevantes nesta fase dizem respeito a Geologia e Geomorfologia, ao Uso Atual
do Solo e a Componente Social. No primeiro caso, a necessidade de grandes terraplanagens para
a construgdo das fundacdes — alterando a morfologia da area de implantacdo - e posterior edificagdo
do Hospital implica um volume de terras excedentes consideravel que sera necessario remeter para

operador licenciado conforme a legislagdo em vigor.

Da mesma — e atendendo que a totalidade da area de implantagédo sera objeto de intervengédo — ha a
necessidade da demolicdo das edificagoes presentes (algumas das quais correspondentes a
edificios de habitagdo) e remogao completa das ocupagdes agricolas do terreno, através de
desmatagdo e posterior decapagem da terra viva. Esta situagao é também significativa do ponto de
vista da Componente Social, implicando uma alteragédo na dindmica local e interferindo com os

sentimentos de posse e pertenga dos atuais moradores.

Em obra, a adogdo e cumprimento de um Plano de Prevencido e Gestdo de Residuos de
Construcdo e Demolicdo (PPGRCD) ira garantir uma adequada gestado dos residuos produzidos

minimizando assim os impactes a este nivel.

Apesar dos inevitaveis efeitos negativos, estes sdo genericamente localizados, em grande parte
temporarios, € minimizaveis através das diversas medidas apresentadas, que permitem reduzir as
situagdes potencialmente mais criticas identificadas. As medidas aplicaveis a fase de construgao
deverdo ser integradas no Caderno de Encargos da Obra, garantido o seu cumprimento e dando
ainda resposta a eventuais questbes de ordem ambiental que possam surgir no decurso dos

trabalhos.

Durante a fase de exploragao/funcionamento do novo Hospital Central da Madeira, os impactes
mais relevantes dizem respeito a Componente Social e Saide Humana, fundamentalmente pela
potenciagdo da atividade econdémica e do emprego associado ao funcionamento da nova
infraestrutura hospitalar, bem como a percecdo da saude publica (com a disponibilizagdo de uma

nova infraestrutura, moderna na concec¢ao e dimensionada para garantir a prestacdo de cuidados de
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saude a populagédo da Regido Autbnoma da Madeira) e a melhoria das acessibilidades na envolvente
da area de implantagdo do Hospital. Da mesma forma, do ponto de vista do Ordenamento do
Territério e Condicionantes, o funcionamento do Hospital Central da Madeira é gerador de
impactes positivos muito significativos face ao papel na reconfiguragdo espacial e organizagdo do
territério, a melhoria da imagem urbana associada a nova construgao e com o préoprio funcionamento
da nova infraestrutura atendendo ao seu papel estruturante no dmbito da Regido Auténoma da

Madeira.
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Anexo

Declaragéo Secretaria Regional do Ambiente e Recursos Naturais
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s' H R.
REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA
GOVERNO REGIONAL
SECRETARIA REGIONAL DO AMBIENTE E RECURSOS NATURAIS

Diregio Regional do Ordenamento do Territorio'e Ambiente
DECLARACAO

Paula Freitas Menezes, Diretora Regional do Ordenamento do Territorio e Ambiente, declara,
para os devidos efeitos, que o projeto de “Hospital Central da Madeira” ndo se encontra
abrangido pelos anexos I ou II do Decreto-Lei n.? 151-B/2013, de 31 de outubro, na sua atual
redagio, pelo que ndo estd sujeito ao procedimento de Avaliagdo de Impacte Ambiental

(AIA).

Por ser verdade, e por me ter sido pedida, passo a presente declaragio que vai por mim

assinada e autenticada com o selo branco em uso nesta Diregdo Regional.

Funchal, aos 11 de dezembro de 2018.

A AUTORIDADE DE AIA,

oy

Paula Menezes

|
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s' g R.
REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA
GOVERNO REGIONAL
SECRETARIA REGIONAL DO AMBIENTE E RECURSOS NATURAIS

Direcdo Regional do Ordenamento do Territério e Ambiente
DECLARACAO

' Paula Freitas Menezes, Diretora Regional do Ordenamento do Territdrio e Ambiente, declara,
para os devidos efeitos, que o projeto de “Hospital Central da Madeira” esta fora do ambito
do diploma referente 4 Avaliagio de Incidéncias Ambientais — AlncA (DL 215-B/2012, de 08

de outubro).

Por ser verdade, e por me ter sido pedida, passo a presente declaragdo que vai por mim

assinada e autenticada com o selo branco em uso nesta Direc¢ao Regional.

Funchal, aos 11 de dezembro de 2018.

A DIRETORA REGIONAL DO ORDENAMENTO DO TERRITORIO E AMBIENTE,

i

Paula Menezes
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