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n mayo de 2006, la Federacién Asturiana de Concejos y la Consejeria
de Salud y Servicios Sanitarios firman el convenio para la creacién de la
Red Asturiana de Concejos Saludables, bajo los principios estratégicos
del Plan de Salud de Asturias 2004-2007.

En la linea de actuacién 5 del mencionado plan regional, Convivir en Pueblos Salu-
dables, se pone en evidencia que la calidad de las infraestructuras de las ciudades y
pueblos influye significativamente en la salud y es una condicidn necesaria para que
la sociedad funcione.

El principal objetivo de esta Red es apoyar a las ciudades y municipios adheridos en la
implementacién de politicas y estrategias basadas en el documento Salud para Todos
en el afio 2000 de la Organizacién Mundial de la Salud.

Los requisitos que han de cumplir aquellos concejos que forman parte de la red in-
cluyen:

¢ Desarrollo de politicas intersectoriales de promocién de la salud
e Participacién de la comunidad
e Intercambio de comunicacién y de experiencias entre los concejos adheridos

Este movimiento de Municipios Saludables tiene sus raices en los conceptos recogidos
en Salud para Todos en el afio 2000 y la Carta de Ottawa, documentos en los que se
reconoce la importancia que tiene el ambito local en la promocién de salud asi como
el relevante papel que han de tener los gobiernos municipales en la misma, poniendo
énfasis en las desigualdades de salud, las necesidades de los grupos en riesgo y en los
determinantes sociales econémicos y ambientales de la salud.

De este modo, el Ayuntamiento de El Franco, consciente de la importancia de la
promocién de la salud en el concejo, se adhiere a la Red Asturiana de Concejos Sa-
ludables tras acuerdo plenario el 31 de octubre de 2006 con la principal finalidad de
promover la salud y el bienestar en general de toda la poblacién y con el compromiso
de cumplir las obligaciones que se derivan de dicha adhesién:

¢ Formulacién de politicas municipales en los distintos dmbitos sectoriales
e Creaci6n de entornos fisicos y sociales saludables
* Refuerzo de la accién comunicativa promoviendo la participacion publica

® Apoyo a las personas con el fin de desarrollar su habilidad para mantener y
mejorar la salud.



Cconcejo Saludable

En esencia, un concejo saludable es aquel que se compromete y ejecuta acciones de la
salud con miras a mejorar la calidad de vida de la poblacién. La clave para construir un
municipio saludable es propiciar un cambio de actitud y del concepto que se tiene de
la promocién de la salud a través del establecimiento de politicas publicas saludables,
servicios y programas.

El concepto Ciudad Saludable implica a los ayuntamientos pero también a represen-
tantes de otros sectores como salud, asuntos sociales, educacién, ONG, medios de
comunicacién y poblacién en general. El disefio de politicas sanitarias desde la comu-
nidad para una adecuada gestién del trifico, zonas peatonales, calidad del aire, ruido,
zonas verdes, adecuada gestién de residuos, etc.

Concepto de salud

En un primer acercamiento se suele entender la Salud como la ausencia de enfer-
medad. Una concepcién moderna de la salud la define como un estado de bienestar
fisico, mental y social con capacidad de funcionamiento y no tinicamente la ausencia
de afecciones o enfermedades.

En base a esta concepcién de la salud, los factores determinantes de la misma son:

e Labiologia humana, las condicionantes fisicas y bioquimicas del ser humano en
el sentido de la genética, de alteraciones congénitas y/o hereditarias, pero también
el proceso continuo de cambio y evolucién del cuerpo humano desde el nacimien-
to hasta el fallecimiento, y la pertenencia a un sexo determinado.

e El entorno socioeconémico, los recursos econémicos, el acceso al empleo, a la
educacién y formacién, y a la vivienda, las condiciones laborales, etc.

e El entorno social y cultural, las relaciones familiares, las redes sociales, la perte-
nencia a una (sub-)cultura determinada con sus conceptos de enfermedad-salud,
de los roles de mujeres/ y hombres, de infancia—adolescencia-vejez.

e Flmedio ambiente y las infraestructuras, el clima, el grado de contaminacién y
de calidad del agua, del aire, del suelo; la contaminacién acustica; la disponibilidad
y el consumo de distintas fuentes de energia, los distintos sistemas de transporte.

e Los estilos de vida, la forma de alimentacidn, la actividad fisica, el consumo de
tabaco, alcohol, medicamentos y otras drogas; los habitos sexuales, la prevencién
de riesgos para la salud y la integridad fisica.

e Flsistema de cuidados, la atencién preventiva, curativa, conservadora y paliativa
a personas enfermas.

Todos estos determinantes estin vinculados entre si, es por ello que el Plan Municipal
de Salud debe incorporar datos sobre cada uno de los factores con el fin de poder
ofrecer un diagnéstico integral de la Salud en el Concejo.

El Plan no debe entenderse como un documento cerrado, sino como inicio de un
proceso continuo, racional, abierto y participativo.
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Plan Municipal de Salud

El Plan Municipal de Salud es uno de los objetivos basicos a desarrollar por los mu-
nicipios integrantes de la Red Asturiana de Concejos Saludables que se puede definir
como:

Estrategia municipal planificada para incrementar el grado de salud de la
poblacion, que tienen por finalidad actuar sobre los “factores determinantes

para la Salud”, eliminando o al menos reduciendo los negativos y fortale-
ciendo y reforzando los positivos en el marco de politicas de prevencion y
proteccion de la salud.

El Plan permite:

1. Elaborar y poner a disposicion de las instituciones competentes y de la pobla-
cién en general un diagnéstico del estado de salud actual del concejo.

2. Definir y consensuar, dentro del objetivo general de elevar el nivel de salud,
los objetivos mds concretos.

3. Priorizar los objetivos en funcién de la repercusién que tengan en la salud de
la poblacién y de la facilidad o dificultad de su logro a corto, medio y largo
plazo.

4. Definir un marco temporal para la puesta en marcha y la duracién de los
programas y proyectos.

5. Definir indicadores de evaluacién para que los agentes sociales y la misma
ciudadania puedan observar el grado de cumplimiento de los propésitos vy, en
su caso, poder proceder a la adaptacidn y el desarrollo de los objetivos, pro-
gramas y proyectos.

Elaboracién del plan
La realizacién del Plan de Salud sigue las siguientes fases:
1. ANALISIS DE LA REALIDAD DEL CONCEJO.

— diagnéstico objetivo, estadistico-técnico, de la actual situacién de salud en
el concejo de El Franco que refleja las distintas dimensiones e indicadores de
la salud tales como: factores demogrificos y socioeconémicos, la situacién
medio ambiental en sus diferentes aspectos, el estado de salud propiamente
dicho, estilos de vida y los recursos sociosanitarios existentes, a través del and-
lisis de fuentes bibliogrificas y recogida de informacidn relevante, elaborando
cuadros, mapas o descripciones.

— diagnéstico participativo, donde las aportaciones del personal técnico
municipal, profesionales de diversos dmbitos y poblacién en general pasan
a ser protagonistas ofreciendo una visién de la salud del concejo desde su
perspectiva, a través de contactos personales recogiendo las necesidades y
problemas detectados por quienes representan a la ciudadania asi como las
propuestas de mejora que puedan aportar.

2. ESTABLECIMIENTO DE NECESIDADES Y PROBLEMAS DETECTA-
DOS

Los aspectos més destacados surgidos en el diagndstico estadistico-técnico de la ante-
rior fase, dan la visién de lo que se puede, se debe o se necesita hacer.

3. DETERMINACION DE OBJETIVOS Y LINEAS DE ACTUACION

Los objetivos especificos y las lineas de actuacién propuestas guardan coherencia con
los objetivos generales determinados por la Organizacién Mundial de la Salud en Sa-
Iud para todos en el ario 2000. No se plantean como programas ya cerrados, ya que el
establecimiento de estos corresponderia al &mbito técnico desde el que se propongan
realizarlos.

4. EVALUACION Y NUEVO ANALISIS.

Ademis de la evaluacidn de cada programa concreto, el Plan ha de ser evaluado, prefe-
riblemente con una periodicidad anual. Para ello, en cada apartado estudiado se ofrece
una serie de indicadores que son los que facilitan la evaluacién, dando una referencia
de la evolucién de cada fenémeno o problema considerado.

Estructura del Plan

El documento que recoge el Plan Municipal de Salud de El Franco se estructura, tras
una breve resefia de las caracteristicas generales del concejo, en 6 bloques que tienen
correspondencia con los determinantes de la salud en los que se reflejan los datos ob-
tenidos del diagndstico integral, las necesidades y problemas detectados asi como los
objetivos y lineas de actuacién:

— Poblacién: aspectos demogrificos indicadores de salud, grupos diana de pobla-
cién respecto a la salud.

— Aspectos socioeconémicos: actividad econémica del concejo, desempleo, uso
de nuevas tecnologas, etc.

— Recursos sociosanitarios: instalaciones municipales, recursos sanitarios, pro-
gramas de educacién y promocién de la salud, etc.

— Medio ambiente, urbanismo y comunicaciones: condiciones basicas de salud
ambiental, calidad de la vivienda, infraestructuras del concejo, etc.



— Estado de salud, discapacidad y seguridad ciudadana: enfermedades comunes,
causas de mortalidad, morbilidad crénica, seguridad ciudadana, violencia de gé-
nero, etc

— Estilos de vida: tabaquismo, alcoholismo, alimentacidn, ejercicio fisico y hdbi-
tos sexuales.

Vigencia
El presente plan tendrd una vigencia de cinco afios (2009/2013) a cuyo término se
llevara a cabo una evaluacién final y un balance de los objetivos logrados.
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Caracteristicas

Generales

1. Localizacion

El Franco es un concejo de la Comunidad Auténoma del Principado de Asturias,
situado en la zona occidental, con una superficie de 78,03 Km2 y una longitud de este
a oeste de unos 6 Km. Limita al norte con el mar Cantibrico, al sur con Castropol y
Boal, al este con Coafia y al oeste con Tapia de Casariego.

Su principal via de comunicacién es la N-634,
Corufia-Santander, que atraviesa el concejo
de este a oeste comunicando la costa asturia-
na y enlazando con la Autovia del Cantébrico.
Completa su comunicacién con la red local, la
carretera que une el concejo de El Franco con el
de Boal y que lo cruza de norte a sur con enlace
a otras carreteras y pistas por todo el munici-
pio. El ferrocarril de via estrecha Ferrol-Gijén
tiene estacién en La Caridad.

El concejo estd a una distancia de la capital del
Principado, Oviedo, de 130 kilémetros.

Imagenes cedida por Ayuntamiento de EI Franco



2. Relieve
El Franco forma parte de la marina occidental asturiana y se caracteriza por poseer
una rasa litoral con mayor altitud media que los concejos préximos, de ahi que los
cursos fluviales del Porcia y su afluente el Mazo, que se hallan notablemente encaja-
dos en el relieve, y el rio Divio, la hayan fragmentado.

El rio Porcfa, por extensién y caudal, conforma la cuenca hidrogréfica principal y es li-
mite natural del concejo en su curso més bajo, donde desemboca formando un estuario.
Las montaiias situadas al sur del municipio, asi como algunos pequefios arroyos, vierten
sus aguas al rio Mazo. Otros rios con menor caudal son el Mernes o el Catello.

La zona meridional es la mas elevada, con el Penouta de 899 metros. Otras alturas a
destacar son Picualto, el Cuadramén y Vidrosas.

Pizarras, areniscas y cuarcitas componen mayoritariamente los suelos del municipio.
3. Clima
El concejo de El Franco tiene un clima ocednico, presenta ligeras influencias medi-

terrdneas, pero sin llegar alcanzar auténticos periodos de sequia y con un régimen
térmico templado-cilido.

Las temperaturas son, en general, suaves. La media anual oscila entorno a los 14,08°C.
La media més alta no supera los 20 °C y la media més baja no baja de los 6°C, que
corresponde a un clima templado-cilido.

La oscilacién térmica media varia entorno a los 7°C y es muy constante a lo largo del afio.

Las precipitaciones son abundantes todo el afio. La pluviosidad media anual es de
unos 1.051 mm. Y lo usual es que se registren precipitaciones en 152 dias al afio.

4. Paisaje

Este municipio presenta un paisaje multicolor que estd marcado por sus agrestes
acantilados. El concejo es un lugar natural y acogedor, con un pasado evocador y un
atractivo presente.

Acantilados del concejo de El Franco

La vegetacién, debido a la politica de repoblacién comin a todo el occidente asturia-
no, presenta un nimero decreciente de especies autéctonas, que han sido sustituidas
por pinares y eucaliptos. Ademds la superficie arbolada se ha ido reduciendo por la
presién de la ganaderia y de la industria maderera. Se conservan significativas man-
chas de bosque autéctono: robles, castafios y abedules. Buena muestra de ello lo son
las “Cuevas de Andina”, declaradas Patrimonio Natural, que son del Cdmbrico Infe-
rior. Es un valle semicerrado, cuyas aguas van al Mazo. Tiene cuevas y escarpes, donde
nacen bosques de robles, laureles y madrofios.

El bosque de ribera: aliso, sauces, fresno tienen exponente en la Alameda de Porcia.

Ria de Porcia



En cuanto a la fauna se puede observar aves tales como: ostreros, ratoneros, halcones
peregrinos, gaviotas...

Vertebrados herbivoros y carnivoros: jabali, corzo, raposa, tején...

También podemos encontrar trucha y salmén en agua dulce y los sargos, maragotas,
agujas, congrios, calamares, lubina, pulpo, rodaballo en las aguas de litorales.

5. Poblamiento
Cuenta con una poblacién de 4.065 habitantes y sus principales nicleos por niimero

de habitantes son: La Caridad, que es su capital, Miudes, Arancedo, Valdepares y
Viavélez.

El concejo de El Franco estd dividido en 7 parroquias rurales: Arancedo, La Brafia,
La Caridad, Miudes, Prendones, Valdepares y Villalmarzo.

Las poblaciones del concejo son: Andina, Arancedo, Arboces, Barganaz, Boimouro,
Brafiamayor, Carbege, Carroceiro, Castello, Cerredo, Chaodastrabas, El Franco,
Godella, Grandamarina, La Brafia, La Caridad, La Rebollada, La Ronda, Lebredo,
Louredal, Ludeiros, Léngara, Mendones, Mercadeiros, Mernies, Miudeira, Miudes,
Nenin, Penadecabras, Porcia, Prendones, Romaelle, San Juan, San Julidn, San Pelayo,
Suerio, Valdepares, Veiral, Viavélez, Villar y Villarin.

El ntcleo antiguo de la villa de La Caridad giraba entorno al parque de M* Cristina y
la antigua carretera general, pero actualmente se ha dispersado y ramificado en varias
direcciones, gracias a la proliferacién de las segundas viviendas y al auge del turismo.

Su economia estd basada en la ganaderia que se ha doblado en las dltimas décadas,
habiendo un cambio de raza en busca de una mayor produccién de leche, y en menor
medida de carne. Uno de los sectores que registran un aumento de mis del doble son
los sectores secundarios y terciarios y dentro de estos destacaremos la construccién
y el comercio.

6. Resena historica
El Franco no tiene restos de actividad humana anteriores a la neolitizacién, pero se
sabe que en toda la rasa costera hubo presencia humana.

De la época castrefia existe gran cantidad de restos. Se localizaron seis yacimientos,
entre los que destacan los de el Cabo Blanco --catalogado como gran castro del sector
lucense, siendo uno de los més grandes, con cuatro recintos defendidos por fosos-- y el
de El Aranado, que no ha sido excavado adecuadamente y ha sufrido expoliaciones.

La época romana estd marcada por las explotaciones auriferas, donde han sido locali-
zados antiguos trabajos mineros entorno al castro de Arancedo y se han encontrado
restos de utillaje.

La Edad Media deja las primeras fuentes escritas del proceso feudalista que habia en
esta drea y que estaba marcado por la poderosa institucién eclesidstica, que mantuvo
su influencia en estas tierras. Esta zona estuvo en continuas discrepancias entre las
iglesias de Lugo y Oviedo, hasta que la corona les puso fin, dando a la iglesia de Ovie-
do las tierras entre los rios Eo y Navia. A esta extensa demarcacién de la obispalia se le
dota de puebla, la de Rovoredo, aunque debido a los intentos del concejo por debilitar
el poder sefiorial, el obispo decide trasladar la puebla a Castropol.

A lo largo del Siglo X1V, la comarca continta bajo el régimen de la obispalia hasta la
desamortizacién hecha por Felipe 11, debido a las dificultades econémicas que tenfa
la corona. Liberando este municipio de cualquier tipo de dependencia de la antigua
capital de Ribadeo, no serd hasta un siglo més tarde cuando el ayuntamiento consiga
su independencia.

En el siglo XVIII, todavia quedaban cotos sefioriales en El Franco, pero no seria has-
ta finales del XVIII y principios del XIX cuando se producen una serie de cambios
administrativos y territoriales que hardn que empiecen a desaparecer estos cotos que
tenfan su propia jurisdiccién dentro del territorio.

Es en este siglo, el XIX; cuando hay una especie de ayuntamiento itinerante, hasta
que en el verano de 1852 se decide trasladar la capital a La Caridad, donde queda
definitivamente.

En el siglo XX, la Guerra Civil, la dictadura franquista y la democracia tienen pocos
sucesos que la individualicen respecto a su entorno. Es en esta centuria cuando el
concejo iniciard un despegue con la incorporacién y especializacién en el mercado
agropecuario.



7. Arte

El concejo de El Franco tiene diferentes muestras de arquitectura, tanto religiosa
como civil, entre las que destacaremos:

La iglesia de Santa Maria tiene restos romdnicos como es el dbside semicircular. La
actual iglesia es de tres naves. Destacan sus retablos del siglo XVIII, una maravillosa
talla de la Virgen entronizada con el Nifio leyendo las escrituras, destacando el juego
de pliegues de los mantos. Los rostros son anchos y de facciones que han sido traba-
jadas toscamente.

El palacio de Miudes, de la familia Castropos, es del siglo XVI. Su estructura es de
planta en forma de “U” y muro almenado con torre cuadrada. A la derecha del edi-
ficio hay otro edificio menor que también se cierra con muro almenado. En el patio
principal se encuentra una escalera que conduce a una galerfa. En el ala izquierda estd
la capilla adosada con acceso al exterior y el escudo de Villamil y Acebedo. El edificio
esta encalado menos el zécalo y los vanos.

El Palacio de Fonfria, del siglo XVI, en el que su primera construccién fue una torre,
se organiza en forma de “L” cerrada con muralla almenada. En el muro se abre la
puerta Neocldsica que es adintelada sobre pilastras y rematado por un frontén. La
torre es de tres pisos con tres ventanas enmarcadas por sillares monoliticos. Todo ello
estd realizado en mamposteria.

Palacio de Fonfria
El Palacio de Jardén, o quinta de San Jorge. Su estilo es del Segundo Imperio, tiene
planta en forma de “H” sobre terraza con balaustrada. Son las columnas laterales y
sobresalientes que enmarcan el dintel con terraza sobre pértico de columnas jénicas.
Los vanos del primer piso son adintelados con pilastras. La cubierta es de pizarra

rematada en zinc, los laterales son més elevados y con ésculos. El interior se reparte
alrededor de un patio acristalado. La finca estd rodeada de un muro que se curva para
realzar la entrada donde se contempla la casa y los jardines.

Las escuelas de Viavélez, financiadas por Eduardo Jardén. La portada es Neocldsica
rematada en doble frontén. El edificio es de un aula y vivienda adosada para el maes-
tro o maestra. En la fachada tiene el emblema de la Reptblica Argentina.

La Torre Valdepares, es un gran chalet con palmeras y estatuas que hacen de entrada
del edificio. En su fachada principal predomina una torre de tres pisos y mirador
acristalado, el lateral derecho son dos largas galerias acristaladas de madera que ocu-
pan todo la fachada. El edificio sufrié un incendio en 1996 en el que quedé muy
afectado.

8. Fiestas del concejo
e Enjunio: dia 24, San Juan de Prendones y el Corpus de Valdepares.
e Enjulio: dia 16 , el Carmen en Miudes.

e Enagosto: dia 2, Santo Angel en Viavélez y dia 24 San Bartolomé en Valdepa-
res.

e En septiembre: dia 8, Los Remedios en el que una gran concurrencia acude a
la romeria en Porcia. La Caridad celebra la festividad de San Miguel el dia 29,
estando precedida dicha celebracién de una semana cultural.
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1. Datos significativos

La Demografia es la ciencia que estudia las poblaciones humanas y que trata de su
dimensién, estructura, evolucién y caracteristicas generales.

La demografia estudia estadisticamente la estructura y la dindmica de las poblaciones
humanas y las leyes que rigen estos fenémenos.

Todos estos fenémenos estin relacionados con la salud, por lo que deben tenerse

en cuenta para conocer que caracteristicas presenta la poblacién del concejo de El
Franco.

Caracteristicas de la Poblacién

Evolucién

El Franco mantuvo una poblacién constante de alrededor de 5.000 habitantes hasta
1940, afio en el que empieza a sufrir una lenta pero progresiva disminucién. Hasta esa
época, la poblacién se habia mantenido constante, e incluso habia aumentado.

A partir de los afios 50 comienza la crisis del sistema agrario tradicional en toda Espa-
fa, lo que provocé una emigracién hacia las ciudades.

Todo esto ha ocasionado una pérdida de un 31% de la poblacién desde la década de
los afios 40. Se observa un estancamiento en la poblacién en la dltima década.

EVOLUCION DE LA POBLACION CENSAL DE EL FRANCO
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Fuente: SADEIT

Esta pérdida de poblacién fue generaliza en todas las zonas rurales y, por el momento,
en El Franco no se ha recuperado. La evolucién de la poblacién tanto la femenina

como la masculina no ha sufrido muchas alteraciones y permanece en una linea bas-
tante estable.



EVOLUCION DE LA POBLACION POR SEXO EN EL FRANCO
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El concejo de El Franco se encuentra en el puesto 35 en relacidn al nimero de pobla-
cién frente al resto de concejos asturianos y su poblacién representa el 0,37% de la
poblacién total de Asturias.

EVOLUCION DE LA POBLACION EN LOS ULTIMOS 10 ANOS
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Fuente: INE. Padrén Municipal y Censos de la Poblacién

Los posibles aumentos de poblacién a lo largo de estos afios anteriores son insignifi-
cantes en el concejo y no se pueden tomar como referencia positiva.

El concejo de El Franco tiene una pirdmide de poblacion regresiva, esto significa que
presenta una base mds estrecha que el centro y una cima relativamente ancha. Esta
caracteristica es comin a la mayoria de los concejos de comarcas rurales en Asturias.

PIRAMIDE POBLACIONAL EL FRANCO 2008

De 85 y mas afios
De 80 a 84 afos
De 75 a 79 afios
De 70 a 74 afios
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De 60 a 64 afos
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De 35 a 39 afos
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De 20 a 24 afos
De 15 a 19 afios
De 10 a 14 afios
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De 0 a 4 afios
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Fuente: Elaboracion propia. SADEI 2008

La base estrecha es debida a la baja natalidad en el concejo. La proporcién de meno-
res de 15 aflos supone el 9,26% de la poblacion frente al 24,66% que representan las
personas mayores de 65 afios.

La juventud del concejo de El Franco situada en la franja de edad de los 15 a los 30
afios no llega al 16% del total, siendo superior el nimero de hombres (345) que de
mujeres (310).

La franja de edad de los 30 a los 65 afios supone un 50,1% de la poblacién, que ademds coin-
cide con la edad activa laboral de las personas y representa el eje econémico del concejo. En
este tramo de edad el nimero de hombres (1.071) también es mayor al de mujeres (979).

A partir de los 65 afios el niimero de mujeres aumenta frente al de hombres, llegando
a ser més del doble a partir de los 80 afios (205 mujeres, frente a 97 hombres). Este
dato refleja que en El Franco la esperanza de vida de las mujeres es mayor que la de
los hombres.

Los indicadores demogrificos muestran la debilidad habitual. Las defunciones su-
peran a los nacimientos, pero el saldo migratorio refleja valores bastante positivos.
La poblacién estd estancada, aun cuando se cuenta con una situacién de base que
permitirfa crecimientos moderados. Una situacién que se apoya en la atonia social y
en un proceso dilatado de envejecimiento, de efectos sociales negativos y no en una
situacién objetiva de escasez de recursos o paralizacién econémica.



TASAS DEMOGRAFICAS

El Franco Asturias Espafia

Dependencia 53,40% 46,80% 44,90%
Envejecimiento 25,10% 21,90% 16,70%
Maternidad 14,40% 14,00% 19,40%
Reemplazo 106,80% 101,50% 137,10%

Tasa de dependencia. Nimero de menores (0-14 afios) y mayores (65 y mds afios)
por cada 100 personas adultas en edad de trabajar (15-64 afios). Indica el peso (en
términos porcentuales) de la poblacién no activa respecto de la poblacién potencial-
mente activa. El aumento de la esperanza de vida y el consecuente envejecimiento de
la poblacidn tiene como consecuencia un aumento de esta tasa. La tasa de dependencia
del concejo de El Franco supera a la tasa asturiana en un 6,6% y a la espafiola en un
8,5%.

Envejecimiento de la poblacién. Fenémeno que se produce cuando en una poblacién
el porcentaje de personas mayores de 65 afios es superior al 12% de la poblacién total.
Sus causas son el descenso de la mortalidad al aumentar la esperanza de vida y el des-
censo de la natalidad ligado al desarrollo socioeconémico del concejo. Las consecuen-
cias son tanto econdmicas (problemas para financiar las pensiones) como sociales. En
El Franco se estd produciendo actualmente un progresivo envejecimiento debido a la
baja natalidad y al alargamiento de la esperanza de vida. La tasa de envejecimiento del
concejo de El Franco es del 25,1%, superando la tasa asturiana y la espafiola.

Tasa de maternidad: La maternidad es uno de los datos en los que El Franco estéd por
debajo de la tasa espaiiola (en un 5%), pero que supera la asturiana (en un 0,4%).

Reemplazo generacional. Es el indice que permite conocer si una poblacién puede
ser reemplazada de forma suficiente en un determinado periodo de tiempo. El reem-
plazo generacional de El Franco es un 30,3% menor respecto a la tasa nacional, pero
es un 5,3% superior a la de Asturias.

TASAS DEMOGRAFICAS
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Fuente: Ficha municipal. Caja de Esparia. Padrén municipal 2007

La poblacién por sexos, se distribuye uniformemente, el 50,45% de la poblacién son
mujeres y el 49,55% son hombres.

POBLACION POR SEXO EN EL FRANCO

Mujeres: 2.054
50,54%

Hombres:
2.04149,55%

Fuente: Elaboracién propia. Padrén Municipal.2008

Distribucién de la poblacién de El Franco

El concejo de El Franco, relativamente pequefio en extension, cuenta actualmente con
una poblacién de 4.091 personas, poblacién que permanece estancada desde la Gltima

década.

La poblacién del concejo estd distribuida en 8 parroquias que son: Arancedo, La Bra-
fia, La Caridad, Miudes, Prendones, Valdepares, Villalmarzo y Lebredo.

El Franco, como otros concejos rurales que cuentan con una capital de cierta entidad
y servicios urbanos, ha hecho crecer ésta, mientras que el resto del municipio pierde
poblacién. Todas las parroquias, salvo la de La Caridad, que se va acercando a la cifra



de 2.000 habitantes, pierden poblacién; muy lentamente las de la marina (Valdepares,
Prendonés, Miudes) y algo mds rdpido las situadas en el interior (Arancedo, Villal-
marzo, Lebredo y La Brafia).

POBLACION TOTAL POR PARROQUIAS
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Fuente: Elaboracion propia. Ayuntamiento padrén municipal. 2008
Niimero de habitantes por unidades poblacionales

La Parroquia de Arancedo, integrada por los pueblos de Andina y Arancedo, cuenta
con 233 habitantes (117 mujeres y 116 hombres).

PARROQUIA DE ARANCEDO

85 86

Andina Arancedo
H Varones B Mujeres

Fuente: Elaboracion propia. Datos del Censo municipal

La Parroquia de La Caridad, que integra a Arboces, A Caridad, Léngara y Viavélez,
tiene 1.871 habitantes (935 hombres y 936 mujeres).

PARROQUIA DE A CARIDAD
698 693

Arboces A Caridad Longara Viavelez

[dvarones M Mujeres

Fuente: Elaboracion propia. Datos del Censo municipal

La Parroquia de La Brafia, a la que pertenecen los pueblos de Barganaz, La Brafia, Ca-
rroceiro, Chadascatrabas, Grandamarina, Mendones, Mercadeiros, Penadecabras, Ro-
maelle y Villarin, acoge una poblacién de 247 habitantes (128 mujeres y 119 hombres).

PARROQUIA DE LA BRANA
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Fuente: Elaboracion propia. Datos del Censo Municipal

La Parroquia de Prendonés, en la que se ubican Boimouro, Carbege, Cerredo, Herve-
deiras, Nenin, Prendonés, La Rebollada, San Juan, Sueiro y Louredal, cuenta con 295
habitantes (153 hombres y 142 mujeres).



PARROQUIA DE PRENDONES

[ varones M Mujeres

Fuente: Elaboracion propia. Datos del Censo municpal

La Parroquia de Valdepares, donde se localizan los pueblos de El Franco, Mernies,
Porcia, La Ronda, San Pelayo, Valdepares y Viavélez, cuenta con 703 habitantes (355
hombres y 348 mujeres).

PARROQUIA DE VALDEPARES

Parroquia de Valdepares
120 125

[Fvarones M Mujeres

Fuente: Datos del Censo municipal

La Parroquia de Villalmarzo, integrada por las poblaciones de Ludeiros, San Julian,
Villalmarzo, tiene una poblacién de 133 habitantes (65 hombres y 68 mujeres).

PARROQUIA DE VILLALMAZO

33 34

Ludeiros San Julian Villalmarzo
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos del Censo municipal.

La Parroquia de Miudes, a la que pertenecen los nticleos de poblacién de Castello,
Godella, Miudeira, Miudes, Veiral y Villar, tiene una poblacién de 558 habitantes,
(272 hombres y 286 mujeres).

PARROQUIA DE MIUDES

Castello Godella Miudeira Miudes Veiral Villar

Varones Mujeres

Fuente: Datos del Censo municipal.

Lebredo, que aparece como Parroquia en algunos registros, pertenece a dos concejos,
El Franco y Coafia, y estd compuesto por Brafiamayor y Lebredo, poblacién pertene-
ciente al concejo de El Franco y que tiene 50 personas (27 mujeres y 23 hombres).



PARROQUIA DE LEBREDO
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Fuente: Elaboracion propia. Datos del Censo municipal de poblacion.

Movimiento natural de la poblacién

El movimiento natural de la poblacién se refiere a los cambios experimentados por
las distintas poblaciones: nacimientos, defunciones, fecundidad, nupcialidad...etc.

MOVIMIENTO NATURAL DE LA POBLACION DEL CONCEJO
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Fuente: Estadisticas demogrificas. SADEI

La evolucién de la natalidad y mortalidad indica la evolucién y los cambios que se
producen a nivel de poblacién en el concejo.

EVOLUCION DE LA NATALIDAD Y MORTALIDAD EN EL FRANCO
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Fuente: Elaboracion propia. Estadisticas demogrdficas. SADEI

Natalidad. Es el nimero de personas que nacen a lo largo de un afio en una zona
determinada. El indicador mis utilizado para estudiar la natalidad es el denominado
indice o tasa de natalidad, es decir, la relacién existente entre el nimero de nacidos/as
vivos/as por cada 1.000 habitantes en el plazo de un afio

Los nacimientos en el concejo de El Franco han sufrido altibajos bastante pronun-
ciados. Se pasé de tener unos 42 nacimientos en los afios 1991 y 1992, a los 16 y 17
nacimientos de 2001 y 2003. No obstante, parece que desde el afio 2003 empieza a
remontar la natalidad ya que es en este afio donde se registrd la tasa més baja, con 32
nacimientos en 2006 y 38 en 2007

La natalidad también descendié en Asturias, aunque de forma més gradual y estable,
aprecidndose desde el afio 2000 un ligero aumento, fruto en gran medida de la pobla-
cién inmigrante que se instalé en Asturias y que ha aumentado la tasa de natalidad.

EVOLUCION DE LAS TASAS DE NATALIDAD
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Mortalidad. Es el nimero de fallecimientos en un afio en relacién a la poblacién total
por cada 1.000 habitantes. La tasa de mortalidad se considera alta si supera el 35%o,
baja si es inferior al 15%0, y moderada si se sitta entre ambos valores.

Las tasas de mortalidad tanto de Asturias como de El Franco no supera el 14%o, por
lo que podemos decir que tienen tasas bajas de mortalidad. El Franco va aumentando
su tasa debido al envejecimiento de la poblacidn.

EVOLUCION DE LA TASA DE MORTALIDAD
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Fuente: Elaboracion propia. Estadisticas demograficas. SADEI

Crecimiento natural de la poblacién. Es la diferencia que hay entre el nimero de
nacimientos y el de fallecimientos en una poblacién determinada. El crecimiento na-
tural o vegetativo es el resultado de esa diferencia y se expresa en porcentaje %o. Puede
resultar positivo (la poblacién crece) o negativo (la poblacién desciende).

Como se puede observar en el concejo de El Franco desde hace més de 20 afios el
valor es negativo, ya que los nacimientos no superan en ndmero a las defunciones.
Esto ofrece una visién de la situacién demogréfica del municipio, la poblacién va de-
creciendo debido a la baja natalidad y al envejecimiento de la poblacién que va unido
a la elevada esperanza de vida que existe en la actualidad.

La Esperanza de vida es el indice demogrifico que expresa los afios que, por término
medio, se espera que viva la poblacién de un determinado lugar. Es diferente segin
el sexo (siempre mayor en mujeres que en hombres) y segtin el grado de desarrollo
de la zona.

En el concejo ya superan los 80 afios mds de 150 personas, cuando la poblacién de 0 a
4 afios no llega a 140 personas.

TASAS DE CRECIMIENTO VEGETATIVO
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Variaciones residenciales

Las variaciones residenciales vienen dadas por las migraciones interiores que se reali-
zan cuando el cambio de residencia es entre municipios del territorio nacional y por
las migraciones exteriores que se dan cuando el cambio de residencia es a otro pais.

MIGRACION INTERIOR MIGRACION EXTERIOR

ANO SALDO SALDO
2002 23 12
2003 -16

2004 -1

2005 -7

2006 -21 12
2007 44 35

Dentro de las variaciones residenciales que encontramos en el concejo, las migracio-
nes interiores son negativas excepto en los afios 2002 y 2007 que los saldos son posi-
tivos por lo que existe un aumento de la poblacién ayudado por la migracién exterior
que también fue en aumento en los tiltimos afios.

Estos aumentos de poblacién no son muy significativos ya que la mayoria de las per-
sonas inmigrantes que se empadrona en el concejo después no reside en el mismo, por
lo que estos datos no son del todo fiables.



VARIACIONES RESIDENCIALES EN EL FRANCO
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El saldo migratorio es el balance que existe entre la inmigracién y la emigracién en
un determinado lugar, cuando el saldo migratorio es positivo la poblacién aumenta y
cuando el saldo es negativo la poblacién disminuye.

Saldo migratorio = Inmigrantes — emigrantes
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Fuente: SADET

En los dltimos afios el saldo migratorio de El Franco fue saltando de positivo a nega-
tivo, siendo 2007 el ejercicio mas significativo, con un saldo positivo de 79 personas.
Esto es debido a la llegada de poblacién inmigrante de otros paises al concejo y el
regreso de poblacién que se habfa marchado, o decidieron asentarse en El Franco.

SALDOS MIGRATORIOS EN EL FRANCO
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Fuente: Elaboracion propia. Datos de SADEL
Poblacién inmigrante segin nacionalidad del concejo de El Franco

La poblacién inmigrante ha ido aumentando en los ultimos afios, una situacién que se
viene produciendo igualmente en toda la regién durante los tltimos siete afios y que
est4 en consonancia con el significativo aumento del nimero de inmigrantes que han
llegado a Espafia.

Como se refleja, a partir de 2007 en el concejo de El Franco empieza a despuntar el
ndmero de personas inmigrantes empadronadas, pasando de 17 en 2001 a 44 en 2007.

INMIGRANTES EXTRANJEROS/AS EN EL CONCEJO

>0 44 M Total

40 M Europa
E 30 M Africa
[=3
E- 20 7 14 B América

11 A
10 7 6 4 M Asia
M Oceania
0
2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 No consta

Fuente: Elaboracion propia. Datos SADEI

Paraguay, Portugal y Brasil son los paises més representativos de la poblacién inmi-
grante en el concejo de El Franco. Dependiendo del pais de origen y de las oportuni-
dades laborales, se observa una poblacién masculina predominante, como es el caso de



Portugal y Rumania. Casi toda la poblacién inmigrante masculina trabaja en el imbito
de la construccién.

No es el caso de Paraguay y Brasil, que se suelen desplazar por unidades familiares,
siendo equivalente el nimero de mujeres y de hombres, ya que centran el trabajo en
la ayuda a domicilio, trabajo doméstico y hostelerfa.

Puede sefialarse que el municipio de El Franco tampoco es un lugar donde exista
mucha inmigracién. La falta de incentivo laboral y el hecho de ser un concejo rural
con pocos nticleos urbanos y alejado de la zona centro no hacen del concejo un lugar
atractivo. De todas formas es dificil conocer el nimero de poblacién inmigrante que
existe en el concejo debido a que en muchos casos no tienen una situacién regular ni
legal, por lo que trabajan sin contrato laboral o estin sin empadronar.

POBLACION EXTRANJERA POR PAIS Y SEXO
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Fuente: Elaboracion propia. Ayuntamiento, padron municipal. 2008
Minorias Etnicas
En el concejo de El Franco no existen minorfas étnicas.

La poblacién gitana existente reside y estd empadronada en los concejos colindantes
como Tapia de Casariego y Coafia.

En el concejo tampoco existe poblacién chabolista. La tinica familia chabolista que
habia en el afio 2008 resulté adjudicataria de una vivienda de proteccién oficial en el
concejo de Coafia.

Tampoco se localizan en el concejo familias ni personas residentes en infravivienda,
chabolas o viviendas de transicién.

2. NECESIDADES Y PROBLEMAS DETECTADOS
¢ Fijacién de poblacién
* Envejecimiento de la poblacién: atencién especializada a mayores

e Emigracién de la poblacién joven a otros concejos.

3. OBJETIVOS Y LINEAS DE ACTUACION

OBJETIVO GENERAL: Mejorar la ecologia humana y el asentamiento

OBJETIVO ESPECIFICO: Promover politicas de fijacién de poblacién existente,
afianzar e impulsar el asentamiento de la poblacién, favorecer el mantenimiento y
aumento de parejas jovenes en el concejo.

LINEAS DE ACTUACION

- Incentivar la maternidad, con la creacién de politicas y ayudas a la natalidad,
con incentivos bien sean econémicos o ayudas locales en los distintos servicios
municipales (escuela infantil, ludoteca, comedor escolar)

- Facilitar el acceso a vivienda con alquileres concertados, con contrato minimo
de permanencia especialmente a gente joven.

- Potenciar la venta de inmuebles desocupados favoreciendo la exencién de car-
gas fiscales, sobre todo en zonas rurales.

- Favorecer la recepcién de poblacién inmigrante, bien por acogimientos o re-
unificaciones familiares.

INDICADORES PARA LA EVALUACION
- Nimero de nuevos empadronamientos realizados en el concejo.
- Tasa de natalidad y nimero de nacimientos en el concejo por afio.

- Niimero de viviendas de nueva construccién. Vivienda familiar o segunda vi-
vienda.

- Numero de solicitudes de ayudas maternales.

- Numero de solicitudes para la escuela de 0 a 3 afios.

OBJETIVO GENERAL: Promocionar el envejecimiento saludable y la visién po-

sitiva de la vejez, de forma que las personas mayores puedan permanecer el mayor
tiempo posible activas y participes de la vida del concejo.




OBJETIVO ESPECIFICO: Fomentar el envejecimiento activo y saludable con
mayor atencion en las zonas rurales.

LINEAS DE ACTUACION

Elaborar un Programa de promocién de estilos de vida saludables para la per-
sona mayor, que facilite un envejecimiento satisfactorio, con un enfoque inte-
gral.

Promover la participacién de las personas mayores en el imbito comunitario,
a través de las distintas actividades realizadas en el concejo.

Contribuir a la insercién social del colectivo de personas mayores y al encuen-
tro intergeneracional a través de actividades compartidas.

Fomentar las redes sociales entre mayores y jévenes.

Crear y promover un Programa de informacién, formacién y apoyo al
cuidador/a informal.

Incremento y adaptacién de las necesidades de la poblacién respecto al servi-
cio de Ayuda a Domicilio y el servicio de Teleasistencia.

Construccién y seguimiento de un Centro Sociocultural de personas mayo-
res.

INDICADORES PARA LA EVALUACION

Tasa de poblacién = de 65 afios, sobre el total de poblacién.

Numero de personas beneficiarias del servicio de Ayuda a Domicilio.
Numero de personas beneficiarias de la Ley de Dependencia.

Niumero de personas beneficiarias del servicio de Teleasistencia.

Numero de solicitudes del servicio de Ayuda a domicilio y Teleasistencia.
Numero de solicitudes de la Ley de Dependencia.

Nuamero de programas, actividades, talleres, cursos realizados al apoyo del
cuidador/a informal.

Numero de participantes en los programas y talleres anteriores.






V4

SOCIOECONOMICOS

ASPECTOS

Las condiciones de vida influyen de forma determinante en la salud de las personas.
Factores como el empleo, el nivel educativo, la vivienda, la riqueza natural y el tipo de
actividad econdmica, la renta anual percibida afectan de manera positiva o negativa en
la calidad de vida y, por tanto, muy directamente en la salud.

1. Datos Significativos

Poblacién activa

La poblacién activa estd compuesta por toda persona en edad laboral (mayor de 16
afios y por debajo de la edad de jubilacién) que trabaja o se halla en busqueda de
empleo.

La poblacién activa se divide en dos grupos: personas empleadas y desempleadas. Es
decir, la poblacién ocupada y la poblacién en paro.

El concejo de El Franco tiene unas 1.749 personas activas frente a las 453.139 de As-
turias. En porcentaje, la poblacién activa del El Franco supone el 0,39% del total de
la poblacién activa asturiana.

El185,7% de la poblacién econémicamente activa del concejo franquino estd trabajan-
do y el 10,88 % estd parada y buscando empleo.

POBLACION ACTIVA EN EL FRANCO Y ASTURIAS
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De la poblacién econémicamente activa de El Franco, que es el 42,75% de la pobla-
cién total, el 61,17% son hombres y el 38,8%, mujeres. Ocupados laboralmente se
encuentran el 63,20% de los hombres y el 36,8% de las mujeres. Estos datos muestran
que la baja tasa de ocupacion femenina en el concejo.

POBLACION ACTIVA POR SEXO EN EL FRANCO
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Poblacién inactiva

La poblacién inactiva estd integrada por las personas que tienen 16 y mds afios y no
son activas. Es decir, que no tiene trabajo pero tampoco lo buscan.

Comprenden los siguientes colectivos: personas jubiladas y pensionistas, rentistas,
incapacitadas permanentes para trabajar, estudiantes y quienes realizan labores del
hogar no remuneradas.

El concejo de El Franco tiene un porcentaje de poblacién inactiva del 51,84 % respec-
to al total de la poblacién potencialmente activa.

El grueso de poblacién inactiva en el concejo se concentra en las personas que estin
jubiladas (43%), seguidas de las dedicadas a tareas no remuneradas del hogar (23%),
que son en su mayoria mujeres, y estudiantes (16%).

TASAS DE POBLACION INACTIVA DEL CONCEJO
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Fuente: Elaboracion propia. Censos estadisticos de poblacion. SADEI.2006

En el concejo de El Franco existe mis poblacidn inactiva que activa. Esto se debe al
envejecimiento de la poblacién (mayor nimero de personas jubiladas y pensionistas)
y a la insuficiente incorporacién de las mujeres al mercado laboral. Todo ello ofrece
como resultado el aumento de la dependencia econdmica, ya que eleva el porcentaje
de pasivos/as a mantener por cada persona activa e incrementa las cargas sociales.

ECONOMIA LOCAL

La distribucién equitativa de recursos tendrd impacto sobre la disminucién de las
desigualdades de salud y el mejoramiento de la salud publica.

La economia local muestra una tendencia a la diversificacién.

Productividad por sectores:

La economia del concejo se asienta en el desarrollo de las actividades ligadas al sector
primario, sobre todo a la ganaderia y agricultura, puesto que el dmbito rural muestra
una diversificacién muy escasa, con una especializacién poco desarrollada.

El empleo se cifra en un millar de personas, con una notable presencia de la ganaderia
lactea, en explotaciones redimensionadas y modernas, aunque en menor nimero que
hace una década.

Un volumen de empleo superior al de la ganaderia lo aporta un creciente sector ter-
ciario, centralizado en la capital y su entorno, con una presencia ain reducida de la
actividad turistica.

El empleo industrial, en un entorno de notable movilidad laboral entre concejos,
aporta sobre unos 100 empleos y la construccién emplea a unas 150 personas.



Como otros concejos de la marina occidental asturiana, muestra unos indicadores
de desarrollo mejores que los de otras dreas rurales, pero todavia es insuficiente el
aprovechamiento de los recursos para crecer en nuevas actividades, sobre todo las
vinculadas al sector terciario y turistico.

Las posibilidades de desarrollo se encuentran también en los proyectos de cooperacién
comarcal orientados a la puesta en marcha de nuevas iniciativas a nivel supramunicipal.

EVOLUCION DEL EMPLEO
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EVOLUCION DEL EMPLEO POR SECTORES EN EL FRANCO
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La agricultura y la pesca ha perdido empleos de forma muy significativa, aumentando
el niimero de puestos de trabajo en el dmbito de los servicios. Por su parte, la industria
y construccién no ofrecen grandes cambios.

El sector terciario presenta una tasa de empleo del 45,89%, seguido del sector prima-
rio, con un 28,23%, la construccién, aumento hasta un 17,65%, y el sector secunda-
rio, con un 8,21%.

TASAS DE EMPLEO POR SECTORES
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Fuente: Elaboracion propia. Estadisticas laborales. SADEI. 2008

La evolucién de las licencias del Impuesto de Actividades Econdmicas (IAE) revela
el aumento de la actividad econdmica del concejo durante los tltimos afios, siguiendo
una linea pricticamente paralela a la evolucién que ha llevado Asturias.

EVOLUCION DE LAS LICENCIAS DEL IAE
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SECTOR PRIMARIO

El sector primario o agrario estd formado por las actividades econdmicas relacionadas
con la transformacidn de recursos naturales en productos primarios. En este sector se
enmarcan la agricultura, la ganaderia o, la pesca. El empleo en este sector ha bajado
significativamente en la tltima década.

Actualmente, el mayor problema con el que se encuentra el campo es la falta de relevo
generacional. Desde hace afios, la actividad agraria en el ambito nacional y regional
ha venido perdiendo peso en el empleo. El Franco no es ajeno a esta tendencia y entre
el 1997 y 2007 ha perdido un 37% de puestos de trabajo en este sector. La realidad
apunta que cada vez es més dificil retener a la poblacién en el entorno rural, especial-
mente a jovenes, pues su orientacién formativa y profesional tiende a alejarse de las
actividades laborales encuadradas en el sector primario.

El desarrollo rural pasa por incentivar a las nuevas generaciones para aprovechar las
nuevas oportunidades empresariales en el dmbito rural, incrementando las infraes-
tructuras y servicios ptblicos con objeto de mejorar la calidad de vida de sus habi-
tantes.

EVOLUCION DEL EMPELO SECTOR PRIMARIO EN EL FRANCO
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Agricultura

Laa ricultura, importante durante décadas en el conce'o, ueda hOy reducida a pe-
)
queﬁas extensiones de cultivo forrajero.

El concejo de El Franco dispone de unas 7.785 hectireas de terreno, de las cuales que
4.126 son especies forestales; 2.632 son tierras arables; 653 se dedican a pastos y 354
son consideradas espacios no agricolas.

SUPERFICIE AGRICOLA EN EL FRANCO (26)
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Fuente: Elaboracion propia. Ministerio de Medio Ambiente Medio Rural y Maritimo. Caja Esparia. 2008

Distribucion de la superficie de las explotacio
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3,19%

Pasto con arbolado
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Usos Hectareas %

Herbéaceos 2.632,40 33,82
Huerta 0,5 0,02
Invernaderos y similares 0,4 0,01
Tierras arables 2.631,50 99,97
Lefiosos 18,8 0,24
Frutales 18,8 100

Pastos 653,2 8,39
Pastizal 247,2 41,98
Pasto con arbolado 9,9 1,51
Pasto arbustivo 369,1 56,51
Especies Forestales 4.126,10 53

Otros espacios no Agricolas 354 4,55
Total 7.784,50 100

Fuente: Ministerio de Medio Ambiente y Medio Rural y Marino. 2008

La mayor parte de la superficie estd destinada a cultivos forrajeros, de los que destacan
el maiz forrajero y el vallico (lolium multiflorum) en rotacién intensiva con aprove-
chamiento mediante ensilado. Destacan por su importancia también las praderas poli-
fitas, compuestas fundamentalmente por dos familias: las gramineas y las leguminosas

(ray-grass y trébol).



Cultivos de maiz (cereal) y de fabas (leguminosas). La patata tiene mucha importan-
cia en el concejo, dada las buenas condiciones climdticas que ofrece para este cultivo.
Como cultivo horticola destaca la col y el repollo, el tomate, la lechuga las judias
verdes y la cebolla. Todos ellas como alimento para el autoconsumo.

En el cultivo de frutales se da el manzano, peral, cerezo, melocotén, ciruelo, higuera,
as{ como cultivos de pequefios frutos y frutales como nogal y avellano.

La evolucién de estos cultivos para mantener la tendencia de la produccién para el
autoconsumo, por lo que previsiblemente ird disminuyendo lentamente. Por el con-
trario, la superficie de cultivos forrajeros puede ir en aumento.

TIPO DE CULTIVOS EN EL CONCEJO DE EL FRANCO (ha)
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Fuente: Ministerio de Medio Ambiente y Medio Rural y Marino.
Forestal

El Plan Forestal de Asturias o Plan de Ordenacién de los Recursos Forestales del
Principado de Asturias es un instrumento de planificacién forestal, para el disefio y
ejecucién de la politica forestal autonémica, que fue aprobado en Consejo de Gobier-
no de 20 de septiembre de 2001.

El Principado de Asturias se divide en 10 comarcas forestales para la gestion de mon-
tes y proceder asi con el desarrollo del Plan Forestal de Asturias (PFA). El presente
Plan de Ordenacion de los Recursos Forestales se desarrolla en la Comarca de Luar-
ca. Esta se incluye en la Subregién occidental y comprende los concejos de: Valdés,
Tineo, Villayon, Navia, Coania y El Franco.

La actual comarca de gestién forestal Occidental-Norte coincide con esta demarca-
cién y sus principales vias de comunicacién son las carreteras nacionales N-634 y

N-632 y las autonémicas AS-12 y AS 15. Por tanto, el dmbito territorial del PORF
esta formado por seis concejos y abarca una superficie de 122.850 hectéreas, de las
cuales el 86.564 h? son forestales (70,2%). La Administracién gestiona directamente
30.740 h® de monte. El nimero de habitantes de hecho es 48.866, con una densidad de
poblacién de 40 hab/km?.

Ganaderia

La explotacién intensiva de una cabafia vacuna lictea constituye la actividad funda-
mental del sector primario. Es dominante un sistema de explotacién de tipo familiar.

La evolucién del nimero de explotaciones ganaderas en el concejo sigue un proceso
de descenso continuado, de magnitud similar al experimentado por el Principado en
su conjunto. Por otro lado, el nimero de cabezas por explotacién aumentd hasta
doblarse en pocas décadas y también las razas se renovaron en aras de una mayor
productividad.

EVOLUCION DE LAS GANADERIAS EN ASTURIAS Y EL FRANCO
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CABANA GANADERA DE EL FRANCO Total cabezas Hembras reproductoras

Ganado vacuno 5.877 4.133
Frisona 5.083 3.752
Parda alpina 1 1
Asturiana de los valles 426 229
Asturiana de la montafia 2 2
Cruce y otras razas 365 149
Otras especies 4746 6
Ovino 46

Caprino 10

Porcino (*) 822 6
Equino (*) 187

Aves (*) 3.681

Fuente: Consejeria de Medio Rural y Pesca. SADEI

E196% de las explotaciones ganaderas del concejo son de ganado bovino, dedicindose un
53% a la produccién de leche, el 35% a carne y el 12% tienen una produccién mixta.

Las ganaderias de leche se encuentran con serias dificultades para asegurar su conti-
nuidad. En El Franco, la mayoria de las explotaciones son de tipo familiar y no dis-
ponen de un relevo generacional, pues las personas jévenes no se quieren dedicar a la
ganaderia por el trabajo que conlleva, por dedicacién continua que exige, sin horarios
ni vacaciones, por el bajo precio de la leche y por el coste de la maquinaria para tener
al dia las instalaciones, sin contar con las epidemias sanitarias que puedan afectar a la
cabafia ganadera. De ahi que las ganaderias familiares desaparecen cuando su titular se
jubila o vende su cuota lictea abandonando la actividad.

NUMERO DE EXPLOTACIONES BOVINAS SEGUN LA ORIENTACION PRODUCTIVA
EN EL FRANCO
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Fuente: Elaboracion propia. Consejeria de Medio Rural y Pesca. SADEI. 2007

Evolucién de la cuota lictea en el concejo

La cuota lictea es la cantidad méxima tedrica reconocida por el Ministerio de Agri-
cultura, expresada en Kg de leche, que cada explotacién puede vender durante un
periodo lechero. La cuota lictea tiene dos componentes: la venta a industria y la venta
directa. La cuota reconocida como de venta a industria viene dada por la cantidad de
leche que una explotaciéon puede vender a las industrias licteas. La cuota de venta di-
recta representa la cantidad mdxima de leche que la persona titular de la cuota puede
vender directamente a los/as consumidores/as de leche fresca, o bien destinarla a la
elaboracién en la propia explotacién de productos licteos (principalmente quesos)
para su venta. Una explotacion puede simultanear el derecho de cuota de venta a
industria y de venta directa.

La ganaderia del concejo dispone de una cabafia de méis de 6.000 cabezas de ganado en
150 explotaciones, de las que 135 tienen cuota lictea y una produccién que supera las
20.000 Tm. anuales, con un aumento de produccién en la tltima década.

EVOLUCION DE LA CUOTA LACTEA
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La cuota lictea ha aumentado en la tltima década en el concejo de El Franco, alcan-
zando las 23.228.008 toneladas métricas en el afio 2008. En Asturias, en cambio, ex-
perimentd un descenso de las toneladas de cuota lictea en los dltimos tres ejercicios.

El aumento de la cuota lictea y la disminucién de titulares de la misma indica una
especializacion en la produccion lechera en el concejo. Las explotaciones que existen
aumentan el niimero de cabezas de ganado para ganar rentabilidad.

En Asturias, por el contrario, desciende el nimero de titulares y de volumen de cuota
lictea. Esto refleja las dificultades por las que estd atravesando sector.



EVOLUCION DE TITULARES DE CUOTA LACTEA
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Fuente: Ministerio de Agricultura, Pescay Alimentacién. SADEI

Los principales problemas con los que se encuentra el sector ganadero son, por una
parte, la reforma de la Politica Agraria Comtin (PAC), con su falta de apoyo via subven-
ciones directas a la produccidn de leche (cuota lictea). Por otro lado, la falta de relevo
generacional que, si bien es un problema que afecta a todo el entorno rural, tiene una re-
percusién muy grande sobre las explotaciones ganaderas, en las que sus titulares tienen
una media de edad elevada. Segtin opiniones expertas, si bien se aprecia una tendencia a
la innovacién tecnoldgica en el sector, el bajo nivel de implantacién de nuevas tecnolo-
gias en las explotaciones resta posibilidades de desarrollo a las mismas.

La nueva Politica Agraria Comtin tiene como objetivo aumentar las cuotas licteas
hasta su eliminacién definitiva en 2015. Esta nueva orientacién de la PAC de fondos
hacia el desarrollo rural, y no tanto a actividades como agricultura y ganaderia, hard
que se planteen el abandono definitivo de la actividad. Ello conllevard efectos colate-
rales, ya que no puede olvidarse que la actividad ganadera es la que mantiene limpias
amplias zonas destinadas a pasto, que si se abandonan provocard mayor peligro de
incendios por abandono de pastos, tierras sin cultivar....etc.

Pesca

La pesca en El Franco estd representada por la cofradia de Viavélez, que es una co-
fradia muy pequefia que va manteniendo un limitado nimero de embarcaciones y de
actividad pesquera. Por eso la actividad pesquera de la cofradia de Viavélez podria
considerarse casi testimonial, teniendo una incidencia muy baja en la economia del
concejo.

La pesca ofrece ocupacién a un porcentaje muy escaso de personas, unas 50, dedicadas
casi en su totalidad a la pesca de bajura.

La cofradia de pescadores de Viavélez dispone de 13 embarcaciones de pesca, que
anualmente desembarcan una media de 29,41 toneladas de pesca, con un valor de
197,91 miles de euros.

EVOLUCION DE LAS EMBARCACIONES EN ASTURIAS Y EL FRANCO
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Fuente: SADET

Del total de embarcaciones de pesca que operan desde el puerto de Viavélez, el 85%
se dedica a las artes menores y el resto a la volanta y al palangre.

NUMERO DE EMBARCACIONES POR ARTE DE PESCA
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SECTOR SECUNDARIO

El sector secundario es el conjunto de actividades que implican transformacién de
alimentos y materias primas a través de los mas variados procesos productivos.



La construccidn, aunque se considera sector secundario, suele contabilizarse aparte,
ya que su importancia le confiere entidad propia.

EVOLUCION DEL EMPLEO. SECTOR SECUNDARIO EN EL FRANCO
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Fuente: Elaboracion Propia. Datos de SADEI.
Industria

Hoy en dia no existe un tejido empresarial industrial propiamente dicho en el conce-
jo, pues su principal industria se concentra en pequefias empresas manufactureras y
de construccién.

La industria genera en El Franco el 8% del empleo, una tasa muy baja con respecto
al resto de sectores.

En julio del 2008 se pone en funcionamiento en el concejo de El Franco el CENTRO
DE EMPRESAS DE NOVALES.

El Centro de Empresas de Novales es un edificio ubicado en el poligono industrial de
Novales en A Caridad y disefiado como instrumento para la creacién y consolidacién
de las pequefias y medianas empresas y la generacién de empleo estable.

Los objetivos de este centro de empresas son:

- DPrestar el apoyo a personas emprendedoras y empresarias de la Comarca Na-
via-Porcia, en la puesta en marcha y/o consolidacién de sus proyectos.

- Promover el desarrollo econémico y la creacién de empleo estable en la comarca.

- Contribuir a la difusién tecnolégica y promocionar la sociedad de la informa-
cién y el conocimiento empresarial.

El centro ubicado en Novales cuenta con un dnico edificio de 3.111 m?2 construidos,
distribuidos en dos zonas: Gerencia y Servicios Comunes y zona de naves y oficinas.
Una ordenanza municipal regula la utilizacién de este espacio: Ordenanza Fiscal Tasa

por Utilizacién Privativa y Aprovechamiento Especial de Espacios y Equipamientos
del Centro Municipal de Promocién Empresarial

El Poligono Industrial de Novales estd urbanizado y en fase de comercializacién.

El concejo cuenta con unas 58 empresas dedicadas a la industria, de las que el 57%
son manufactureras, el 33% de alimentacién, bebidas y tabaco; el 7% metalurgias y
fabricacién de productos metilicos, y el 3% otras transformadoras de metal.

NUMERO DE INDUSTRIAS EN EL FRANCO
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Fuente: Elaboracion propia. Estadisticas laborales. SADEI. (14/07/2008)
CONSTRUCCION

El sector de la construccién es un componente bisico de la actividad econémica y
su papel como generador de empleo, proveedor de bienes e incentivador del creci-
miento resulta determinante en la evolucién de la economia e indirectamente en las
condiciones de vida de las personas. Construccidn “es el conjunto de empresas cuya
actividad consiste en ejecutar directamente obras completas o partes de ellas, tanto en
edificacién como de ingenieria civil o industrial”.

La construccién genera en el concejo de El Franco el 18% del empleo, ha sido uno
de los sectores que més auge ha tenido y que mas puestos de trabajo ha creado en los
tltimos afios, llegando en 2007 a la tasa de empleo més elevada de la ultima década, al
igual que en el resto de Asturias.
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EVOLUCION DEL EMPLEO EN CONSTRUCCION EN EL FRANCO
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Fuente: INEM.

Las licencias del Impuesto de Actividades Econdmicas en la construccién pasan de las
65 de 2004 a las 103 licencias de 2007.

EVOLUCION DE LAS LICENCIAS DEL IAE EN LA CONSTRUCCION EN EL FRANCO
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EVOLUCION DEL PARO EN LA CONSTRUCCION CON EL FRANCO
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SECTOR TERCIARIO

Es el sector que engloba todas aquellas actividades econémicas que no producen bie-
nes materiales de forma directa sino servicios que se ofrecen para satisfacer las necesi-
dades de la poblacién. Cuanto mas avanzada o desarrollada es una economia mis peso
tiene el sector terciario y menos el sector primario.

El crecimiento del sector terciario como estructura de produccién y empleo es rese-
flable, aunque este crecimiento es todavia lento y se apoya en los servicios ptblicos y
la actividad turistica, relativamente reducida ain en el concejo.
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Comercio y Servicios

En el concejo de El Franco el sector servicios emplea a un alto porcentaje de la po-
blacién activa. Se trata del sector que mds ha crecido en la tltima década, pues el
municipio pasé de tener una economia centrada en la agricultura y ganaderia a que
el 54,89% de los empleos del concejo se localicen en los servicios, especialmente en
las dreas de comercio y la reparacién, que cuenta con mayor nimero de empresas,
seguida de la hosteleria.

LICENCIAS DEL IAE EN EL FRANCO EN EL SECTOR TERCIARIO
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Desde 2005 se han producido cambios en las fuentes que elaboran el Censo del IAE
que, hasta la fecha, no permiten conocer si se consolidardn en los préximos afios o
se modificardn en el futuro. Por una parte, se aprecia un importante incremento (de
aproximadamente el 20%) en las licencias empresariales. Las licencias de profesionales
se reducen espectacularmente en todos los concejos de manera uniforme con un des-
censo medio del 85%. Por dltimo, desaparecen en su totalidad las licencias de artistas
que hasta 2004 eran unas 200 aproximadamente

El mayor nimero de licencias se encuentran en el comercio y reparacion, seguida
por la hosteleria, La mayoria de las empresas se concentran en la capital del concejo,
donde se encuentran ubicados la mayoria de los servicios.

Los establecimientos comerciales fueron disminuyendo en ntimero entre 2005 y 2007,
pasando de 88 a 77. Esto es un factor que influye en las tasas de paro de este sector, que
son las que centran el aumento del desempleo en el concejo.

El comercio al por menor es el més afectado, perdiendo actividad en los tltimos afios,
pues pasé de 79 establecimientos en 2005 a 68 en 2007.

ESTABLECIMIENTOS COMERCIALES 2005 2006 2007
Total de comercios 88 80 77
Comercio al por mayor e intermediarios 9 10 9
Comercio al por menor 79 70 68
Comercio al por menor de alimentacion, bebidas y tabaco 24 24 24
Carnes, despojos, huevos, aves, conejos, caza 1 1 1
Pescados y otros productos de la pesca 1 1 1
Pan, pasteleria, confiteria y productos lacteos 2 2 3
Labores de tabaco y productos para personas fumadoras 8 8 7
Productos alimenticios y bebidas en general 12 12 12
Comercio al por menor de productos no alimenticios 48 42 41
Textil, confeccion, calzado y articulos de cuero 12 12 10
Productos farmacéuticos, drogueria, perfumeria y cosmética 5 5 5
Equipamiento hogar, bricolaje, construcciéon y saneamiento 15 12 11
Vehiculos terrestres, accesorios y recambios 7 5 7
Combustible, carburantes y lubricantes 1 1 0
Otro comercio al por menor 8 7 8
Comercio al por menor mixto y otros 7 4 3
Almacenes populares 1 1 1
Resto 6 3 2
Farmacias y comercios sanitarios y de higiene 3 3 3

Fuente: Elaboracion propia. Datos de la ficha municipal de Caja Esparia.



Turismo y Hosteleria

La actividad turistica del concejo es todavia relativamente reducida.

EVOLUCION DE LAS LICENCIAS EN HOSTELERIA EN ASTURIAS Y EL FRANCO
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El concejo de El Franco forma parte del proyecto territorial de El Parque Histérico
del Navia, junto con el resto de concejos que integran la comarca: Boal, Coafia, Gran-
das de Salime, Illano, Navia, Pesoz, Tapia de Casariego y Villayén.

El Parque Histérico del Navia se define como un producto cultural y turistico basado
en la explotacién conjunta de los recursos ubicados en los concejos. Con el Parque
Histdrico del Navia se aspira a conformar un espacio rural sostenible basado en el
mejor aprovechamiento de todos los recursos endégenos existentes.

La oferta hotelera en El Franco no es muy elevada. Las plazas hoteleras son reducidas
en comparacién con los concejos limitrofes, donde tienen un servicio turistico mas
desarrollado y amplio.

EQUIPAMIENTO TURISTICO POR CATEGORIAS

Restaurantes: 4
Cafeterfas: 1

Bares, café: 18

Casa de Aldea: 2
Camping: 1

Apartamentos rurales: 2
Apartamentos turisticos: 5
Pensiones: 2

Hostales: 1

Hotel Rural: 1

Hoteles: 3

Fuente: Oficina de Turismo de El Franco. 2008
Relacién de actividades turisticas del municipio

La mayoria de las actividades turisticas estin incluidas dentro de las que se ofrecen
el Parque Histérico del Navia y otras desarrolladas por la Oficina de Turismo de El
Franco, situada en La Caridad.

Recursos turisticos del concejo:
- Museos: Museo de la Forja.
- Arqueologia: As Covas da Andia, Castro de Cabo Blanco
- Miradores: Mirador de la Atalaya, Mirador del Castro de Cabo Blanco.
- Areas recreativas: de As Pedrerias, de Cambaredo y de Pormenande.

- Lugares con encanto: Estuario de Porcia, Nucleo y Santuario de la Brafia,
Palacio de Fonfria, puerto de Viavélez.

- Playas: Playa de Castello, de Porcia y de Pormenande.
- Rutas: ruta Porcia- Viavélez.
- Arquitectura de la Emigracién en el Franco: en Viavélez.

- Camino de Santiago: rutas, albergues
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Mapa con las instalaciones turisticas de la comarca

Desempleo registrado en el concejo de El Franco

El trabajo no es nunca neutro frente a la salud. El trabajo aparece como un integrador
social importante. La insatisfaccién en el trabajo o el desempleo salpican al conjunto
de condiciones que hacen posible la construccién de la salud.

EVOLUCION DE EL PARO EN ASTURIAS Y EL FRANCO
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Las tasas de paro tanto en Asturias como en el concejo fueron disminuyendo en los
altimos 10 afios. En El Franco de una forma més regular, manteniendo unos valores
bastante estables a lo largo de los tltimos ejercicios.

El concejo mantiene un nivel de empleo estable, sin sufrir cambios bruscos en los
indices de desempleo, ni tampoco en la creacién de empleo, por lo que se puede decir
que se mantiene en periodo de estancamiento laboral. Es necesario incentivar la crea-
cién de empleo en el concejo.

El sector que desarrolla més tasas de empleo es el sector servicios, que ala vez es el que
mds tasa de paro registra. No se aprecian variaciones muy notables en la evolucién del
desempleo en los ultimos afios.



EVOLUCION DEL PARO POR SECTORES EN EL FRANCO
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El paro femenino es el que marca las variaciones mis importantes, tanto en el concejo
como en la comarca del occidente asturiano. En El Franco, en el afio 2007, el colecti-
vo femenino registré una tasa de paro del 62,93% mientras que entre los hombres
fue del 37%. El niimero de desempleadas estuvo por encima de los hombres en
todas las franjas de edad.

En 2008 se produjo un cambio, siendo el paro masculino el que sufrié un aumento del
33% de desempleados respecto al ejercicio anterior, mientras que el paro femenino
descendié un 2,81% respecto a 2007.

COMPARATIVO DEL PARO 2007/2008 POR EDADES Y SEXO EN EL FRANCO
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Nivel educativo y de instruccién de la poblacién

Los niveles de estudio son un indicador de la capacidad y aptitud de una poblacién
para realizar determinadas actividades.

Estid demostrada la relacién del nivel educativo con la frecuencia de determinadas
patologias y con el desarrollo de conductas saludables.

NIVEL DE ESTUDIO POR SEXO EN HABITANTES MAYORES DE 16 ANOS EN EL FRANCO
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Fuente: Datos estadisticos, censo de poblacion. SADET

Nivel de estudios

Analfabe- Sin Primer Segundo Tercer No cons-
tos/as estudios grado grado grado ta
Hombres 5 37 778 797 126 6
Mujeres 15 90 928 658 178 15

La poblacién con miés estudios es la femenina, al igual que también es la que repre-
senta mayor nimero de poblacién sin estudios o con estudios primarios. Personas
analfabetas en el concejo existen muy pocas, dindose también el mayor porcentaje
entre la poblacién femenina.



Como se puede observar en los grificos, la mayoria de la poblacién en El Franco
tiene estudios primarios y de segundo grado, por lo que el nivel educativo no es muy
elevado.

NIVEL DE ESTUDIOS EN LA POBLACION
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consta

Sin estudios
3,5%

Tercer grado
8,4%

Primer grado

Segundo grado 47,0%
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Fuente: SADEI Censo de poblacién

A diferencia de la media asturiana, donde la mayoria de la poblacién refiere tener es-
tudios de 2° grado, en el concejo franquino tinicamente se declaran estudios de primer
grado. No obstante, este dato debe ser analizado con precaucidn, pues son fruto de un
padrén que, en la mayoria de los casos, no estd actualizado en lo referido al nivel edu-
cativo, por lo que previsiblemente éste sea superior al que reflejan los datos censales.

RENTA DE LAS FAMILIAS

La renta de las familias de El Franco se ha ido incrementan con los afios, al igual que
ha ocurrido con la de las familias asturianas. Adn asi, la renta de las familias de El
Franco estd un poco por debajo de la media de Asturias.

EVOLUCION DE RENTA FAMILIAR DISPONIBLE POR HABITANTE
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El saldo de rentas de las familias de El Franco se encuentra por debajo de la media
asturiana, tanto en el nivel de renta disponible neta como en el nivel de renta dispo-
nible ajustada.

SALDO DE RENTAS DE LAS FAMILIAS
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VIVIENDA

Uno de los pilares de la Salud Publica es la calidad de la vivienda.

Las viviendas del concejo se encuentran mayoritariamente en buen estado. Muchas
son de nueva construccién y otras han sido rehabilitadas, por lo que las condiciones
de habitabilidad son muy buenas en un alto porcentaje de viviendas. Pricticamente el
100% dispone de agua corriente y electricidad y en el 94% tiene teléfono.

VIVIENDAS EDIFICAI(\)/ISVDIEEBIANADOS
Viviendas familiares 1.848 SEGUN SU ESTADO
Principales 1.293 Total 1.547
Convencionales 1.293 Bueno 1.362
No principales 555 Deficiente 136
Secundarias 420 Malo 45
Vacias 130 Ruinoso 4
Otro tipo 5

Fuente: SADEI, 2001



Los datos son del afio 2001, habiéndose mejorado todavia més las condiciones en las
viviendas y en los edificios del concejo.

EQUIPAMIENTO DE LAS VIVIENDAS EN EL FRANCO
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TIC (Tecnologia de la Informacién y Comunicacién)

Las Tecnologias de la Informacién y la Comunicacién (TICs) forman parte de la nue-
va cultura tecnoldgica con la que se debe convivir. El uso extensivo y cada vez mis
integrado de las TICs es una caracteristica y factor de cambio de la sociedad actual.
Juegan un papel muy importante en la rutina diaria de las personas, en el trabajo, en la
educacién, en los servicios publicos y en los hogares.

La irrupcién y desarrollo de las nuevas tecnologfas estin conformando actualmente
una serie de cambios estructurales a nivel econdmico, laboral, social, educativo, poli-
tico y de relaciones a los que no se puede dar la espalda. Por ello, cabe la necesidad de
subrayar la importancia de contar con adecuadas infraestructuras que no supongan un
obsticulo para el acceso a las TICs, independientemente del lugar donde se viva.

Enla Declaracién Ministerial de Riga (2006) se fijaron una serie de objetivos a alcanzar
para el final del afio 2010. Sin embargo, dichas metas se prevén de dificil cumplimiento
a nivel comunitario, puesto que aunque algunas regiones arrojen buenos resultados,
aun persisten fuertes disparidades dentro de Europa. Las diferencias sociales en el uso
de las TIC se mantienen y, en algunos casos, estan incluso agravindose.

Los objetivos surgidos de esa Declaracién pueden resumirse en:

® Uso de Internet: reducir a la mitad la distancia entre la poblacién media de la
UE y las mujeres, las personas mayores, las personas con discapacidad, perso-
nas desempleadas, los grupos con niveles educativos mis bajos y las regiones
«menos favorecidas».

e Cobertura de la banda ancha: alcanzar a mds del 90% de la poblacién de la
UE.

e Alfabetizacién digital: reducir a la mitad los desniveles existentes entre la pobla-
cién media de la UE y algunos grupos en riesgo de exclusién.

e Accesibilidad de los sitios web publicos: garantizar que todos los sitios pabli-
cos cumplan las Directrices de Accesibilidad al Contenido Web 1.0, que reviste
particular importancia para las personas con discapacidad.

La Ley 11/2007 de 22 de junio de acceso electrénico de los ciudadanos a los servicios
Publicos (conocida como Ley de Administracién Electrénica) consagra la relacién
con las Administraciones Publicas por medios electrénicos como un derecho de la
ciudadania y como una obligacién correlativa para tales Administraciones, de dotarse
de los medios y sistemas electrénicos para que este derecho se pueda ejercer. La ley
marca el 31 de diciembre de 2009 como fecha limite para que todas las administracio-
nes publicas ofrezcan de forma electrénica los servicios que prestan: todos los ser-
vicios publicos y trdmites administrativos deberan ser accesibles electrénicamente a
partir de 2010, con los requisitos que establece la Ley: informacién, descarga y envio
de formularios cumplimentados, pago telemético y finalizacién del procedimiento sin
requerir la personalizacién fisica en dependencias publicas.

El Gobierno autonémico cred en 2006 el Consorcio Asturiano de Servicios Tecnolé-
gicos (CAST) para la coordinacién con las administraciones locales, en la consecucién
tanto de los objetivos del Plan e-Asturias 2007, como del desarrollo tecnoldgico de las
71 administraciones locales asturianas de menos de 20.000 habitantes. El concejo de
El Franco pertenece a este Consorcio.

Las lineas basicas de actuacién del CAST son:

1. Presencia de la Administracién Local en Internet. El objetivo es fomentar esta
presencia mediante la elaboracién y organizacién de portales y paginas web persona-
lizadas para los ayuntamientos del Principado.



2. Servicios en linea para administraciones locales. Pretende impulsar la promocién
de servicios de administracién electrénica en las administraciones locales asturianas.
Cabe destacar aqui la Carpeta del Ciudadano, servicios relacionados con el padrén o
la participacién en actividades culturales y deportivas.

3. Interoperabilidad. Conseguir una red de interconexién administrativa, que sea ca-
paz de gestionar el intercambio de datos, entre las distintas Administraciones publi-
cas, concretamente entre los ayuntamientos y el Principado.

4. Soporte e informatizacién de la gestiéon municipal. Se pretende que los concejos
asturianos dispongan de sistemas informiticos y modelos de gestién avanzados y ade-
cuados a las necesidades de los municipios y sus habitantes. Con el modelo concentra-
do, se reduciran los costes y los ayuntamientos podrin acceder a servicios de mayor
calidad. Esta es una iniciativa bésica en el despliegue de la Sociedad de la Informacién
implantada en los municipios y que se potenciara desde el Consorcio.

La Encuesta sobre Equipamiento y Uso de Tecnologias de Informacién y Comuni-
cacién en los Hogares (TIC-H 2008) ha sido realizada por el Instituto Nacional de
Estadistica (INE), que ha formalizado un convenio de colaboracién con la Fundacién
Centro Tecnolégico de la Informacién y Comunicacién (CTIC) del Principado de As-
turias.

En Asturias, el 55% de la poblacién se conectan a Internet; un 53% de los hogares
asturianos disponen de conexién a Internet y en el 91% de los hogares con acceso a
Internet utilizan Banda Ancha.

El concejo de El Franco tiene 9 telecentros rurales con conexién a internet de banda
ancha, ofreciendo cobertura a la mayoria de la poblacién del municipio en el uso de
tecnologias de informacién.

E199% de los hogares asturianos disponen de teléfono, ya sea fijo o mévil.

E1 92% de los hogares disponen de teléfono mévil.

TIC EN HOGARES 2008 EN %6
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Fuente: Encuesta de TIC en hogares 2008.

La proporcién de uso de tecnologias de informacién por la poblacién infantil (de 10 a
15 afios) es, en general, muy alta. Asf, el uso de ordenador es pricticamente universal
(94%) mientras que el 82% utiliza internet.

Por sexo, las diferencias detectadas en afios anteriores en el uso de ordenador y de internet
entre nifios y nifias, a favor de estas ultimas, han desaparecido pricticamente en 2008

En cuanto a disposicién de teléfono mévil, el grado de penetracién de estos disposi-
tivos entre la poblacién infantil (65,8%) sigue siendo bastante inferior que en otros
grupos de mas edad. Por sexo, sin embargo, siguen existiendo diferencias de disponi-
bilidad de mévil a favor de las nifias, aunque en 2008 se han reducido las diferencias.

Parque de vehiculos

Segtin los datos de la Sociedad de Recaudacion del Principado de Asturias y el Ayun-
tamiento de El Franco de 2007, el concejo dispone de 2.475 vehiculos, de los que alre-
dedor de 1.862 son turismos particulares, lo que permite establecer que mds del 45%
de la poblacién dispone de vehiculo, con una ratio de 0,5 vehiculos por persona. No
obstante, atendiendo a que la edad minima para obtener el permiso de circulacién es
de 18 afios y que las personas con mds de 80 afios no suelen conducir, la ratio aumenta
a casl un turismo por persona.



El Franco Vehiculos

TOTAL 2.475
Turismos 1.862
Camiones 240
Autobuses 1

Ciclomotores 372

Fuente: SADEL Actualizacion 2007

El futuro de El Franco se relaciona con apoyar la continuidad del crecimiento de
La Caridad y su entorno, mejorando la dotacién de servicios y equipamientos para
la poblacién. También con el aprovechamiento del recurso paisajistico, de la calidad
residencial y sosegada de la vida en la marina.

Aprovechar el aumento del movimiento de la poblacién que se abre con la consolida-
ci6n del eje cantibrico de comunicacidn por autovia y la recuperacién de niicleos con
encanto paisajistico.

El futuro pasa también por continuar siendo una referencia en la produccién lictea.
En un mejor aprovechamiento de los recursos, actividades y procesos que ya se per-
ciben en la actualidad.

Existe la necesidad de la recuperacién de la vitalidad social, que mitigue la pasividad
poblacional, algo que se comparte en toda la regién.

2. NECESIDADES Y PROBLEMAS DETECTADOS

3. OBJETIVOS Y LINEAS DE ACTUACION
OBJETIVO GENERAL: Favorecer la equidad entre los diferentes grupos de po-

blacién

LINEAS DE ACTUACION

- Mantener los programas de acciones de orientacién profesional para el empleo
y asistencia al autoempleo

- Impulsar periédicamente cursos de formacién para desempleados/as

- Formar a los jévenes desempleados/as (fundamentalmente mujeres) a través
de programas de Escuela Taller

- Dar apoyo a las personas desempleadas en la biisqueda de empleo a través de
la Bolsa de Empleo Municipal

INDICADORES PARA LA EVALUACION
- Numero de personas desempleadas.
- Tasa anual de desempleo del concejo
- Numero de cursos realizados para desempleados/as
- Numero de participantes en los cursos realizados

- Numero de empleos ofertados desde la Bolsa de Empleo Municipal



LINEAS DE ACTUACION
- Fomentar el asociacionismo entre las personas titulares de las explotaciones
- Facilitar la incorporacién de jévenes y mujeres a las explotaciones ganaderas

- Potenciar la asistencia técnica y asesorar a las mujeres y jévenes que deseen
crear empresas o cooperativas relacionadas con el sector agricola-ganadero o
actividades artesanales

INDICADORES PARA LA EVALUACION
- Numero de altas y bajas de titulares de ganaderias
- Numero de asociaciones o cooperativas creadas
- Numero de cambios de titularidad ganadera. J6venes o mujeres

- Numero de consultas y asesoramientos para la formacién de empresas o coo-
perativas del sector.

OBJETIVO ESPECIFICO: Fomentar el cambio de mentalidad y/o actitud del em-
presariado local y favorecer el surgimiento de la iniciativa empresarial
LINEAS DE ACTUACION

- Fomentar el espiritu emprendedor con unas perspectivas mas amplias, dando
a conocer las ventajas empresariales que pueda ofrecer el concejo

- Desarrollar y potenciar al méximo el Centro Empresarial de Novales

- Fomentar los programas de formacién e insercién laboral mediante la contra-
tacién de personas desempleadas y con el apoyo de entidades colaboradoras,
sobre todo para jévenes y mujeres

- Fomentar el uso de las nuevas tecnologias en la empresa a través de cursos
impartidos en el Centro Empresarial de Novales, para dar a conocer nuevos
recursos a las empresas.

INDICADORES PARA LA EVALUACION
- Numero de empresas de nueva creacién
- Numero de programas de formacién y empleo realizados
- Nitimero de entidades colaboradoras en programas de formacién y empleo

- Numero de cursos y talleres ofertados de nuevas tecnologias en la empresa

Numero de empresarios/as participantes en los cursos y talleres
Numero de empresas situadas en el Poligono de Novales
Numero de consultas e iniciativas recibidas en el Centro Empresarial de Novales

Numero de contratos realizados a mujeres y jovenes en situacién de desem-
pleo

OBJETIVO ESPECIFICO: Facilitar la insercién de las mujeres al mercado labo-
ral, incrementando el nivel de formacién y sensibilizacién respecto a la igualdad de
oportunidades

LINEAS DE ACTUACION

Fomentar el empleo de las mujeres en las empresas de la zona

Fomentar la creacién de empresas formadas por mujeres y la contratacion de
mujeres desempleadas, asesorando e informando sobre el apoyo econémico y
técnico que ofrecen las distintas administraciones

Incrementar las vias de acceso a la informacidén municipal en relacién a cursos
de formacidn, ofertas de empleo y cualquier otro recurso de apoyo a la inser-
cién laboral femenina

Apoyar y resaltar la situacidn de las mujeres rurales del concejo y su contribu-
cién a la economia familiar

INDICADORES PARA LA EVALUACION

Tasa anual de desempleo femenino en el concejo
Numero de mujeres auténomas en el concejo

Numero de empresas formadas por mujeres en el concejo
Numero de asociaciones de mujeres del concejo

Numero de cursos, talleres, charlas, etc., dirigidas a mujeres desempleadas o
empleadas

OBJETIVO GENERAL: Promover la mejora ambiental y desarrollo sostenible del

medio ambiente

OBJETIVO ESPECIFICO: Promover el turismo sostenible, impulsar el turismo
rural mejorando la promocién del mismo y fomentar el turismo de naturaleza, de

calidad y saludable



LINEAS DE ACTUACION

- Promocionar el turismo activo, deportivo y saludable, con ofertas de ocio al
aire libre y deportes alternativos

- Favorecer el turismo familiar y accesible, ofreciendo en los establecimientos
rurales actividades atractivas para las familias

- Aumentar la oferta cultural y de ocio del concejo como reclamo turistico

- Colaborar con organizaciones gubernamentales interesadas, prestando espe-
cial atencién a las empresas ubicadas en el municipio, a sus habitantes y visi-
tantes

INDICADORES PARA LA EVALUACION
- Numero de plazas de turismo rural
- Numero de visitantes. Familias, j6venes, grupos, mayores...
- Numero de eventos realizados en el concejo

- Numero de actividades culturales, deportivas y de ocio enfocadas al turismo
cultural y deportivo






RECURSOS

SOCIO SANITARIOS

1. RECURSOS SOCIOSANITARIOS

Es necesario, por su relevancia en la vida y actividad econémica de un territorio, co-
nocer los medios humanos, materiales, técnicos, financieros e institucionales que dis-
pone el concejo para satisfacer las necesidades de su poblacién.

Datos significativos
Servicios municipales

La principal institucién local es el Ayuntamiento, cuya intervencién esta dirigida a
resolver las necesidades de la poblacién, lo que se traduce en una estrategia de cons-
truccién y descentralizacién de infraestructuras y servicios que ofrezcan respuestas a
las necesidades de la poblacién y a las actividades de caracter social, educativo cultural
o deportivo que se desarrollan en el concejo.

El gobierno y administracidn de El Franco corresponde al Ayuntamiento, que para el
cumplimiento de sus fines y en representacién de su municipio tiene plena capacidad
juridica y goza de autonomia en los términos sefialados por la Ley.

La Comisién de Gobierno del Ayuntamiento de El Franco se encuentra integrada por
la alcaldesa, que ostenta la presidencia, tres tenientes alcaldes y el pleno, con 11 con-
cejales y concejalas, entre quienes cinco ostentan delegaciones, ademds de participar
en comisiones informativas y érganos colegiados.

Son comisiones informativas permanentes las que se constituyen con caricter general,
distribuyendo entre ellas las materias que han de someterse al Pleno. Son comisiones
informativas especiales las que el Pleno acuerde constituir para un asunto concreto,
en consideracién a sus caracteristicas especiales de cualquier tipo. Estas tltimas se
extinguen autométicamente una vez que hayan dictaminado o informado sobre el
asunto que constituye su objeto, salvo que el acuerdo plenario que las creé dispusiera
otra cosa.

Son 6rganos colegiados aquellos que se creen formalmente y estén integrados por tres
o més personas, a los que se atribuyan funciones administrativas de decisién, propues-
ta, asesoramiento, seguimiento o control, y que actden integrados en la Administra-
cién General del Estado o alguno de sus Organismos publicos.



Organigrama del Ayuntamiento de El Franco SERVICIOS MUNICIPALES DE EL FRANCO
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Servicios Sociales Municipales de El Franco

2 trabajadoras sociales

1 educadora social

1 animadora sociocultural
1 administrativa

1 auxiliar de ludoteca

2 Unidades de Trabajo Social UTS

Atencion a
las Familias, Atencion a la Incorporacion
Infancia y Dependencia Social
Adolescencia

Informacioén,
Orientacion y
Valoracion

e Centro de dia para Domicilio SAD Proyectos locales de
menores: Ludoteca Servicio de Teleasistencia incorporacion social
"Chiribitas" Domiciliaria Proyecto de inmigraciéon

Proyecto de Centro Rural Refuerzo educativo a
de Apoyo Diurno CRAD inmigrantes

Fuente: Elaboracion propia a partir datos Ayuntamiento de El Franco

CONCEJALIA DE EDUCACION, CULTURA, 3* EDAD, SERVICIOS SO-
CIALES, MUJER, VIVIENDA E INMIGRACION

Servicios Sociales Municipales

Los Servicios Sociales en Asturias vienen regulados por la Ley 1/2003, de 24 de fe-
brero, de Servicios Sociales. Segin el Decreto 108/2005, de 27 de octubre, por el que
se aprueba el Mapa Asturiano de Servicios Sociales, El Franco forma parte de la Zona
Bisica de Servicios Sociales 1.2 (ZB 1.2) del drea I con cabecera en El Franco. Ademais
de al municipio franquino, la ZB 1.2 también incluye a Tapia de Casariego.

Los Servicios Sociales Municipales son un sistema ptiblico de proteccién y accién so-
cial publica dirigido al conjunto de poblacién, con una especial atencién a los sectores
més desfavorecidos.

De forma conjunta, los Ayuntamientos de El Franco y Tapia de Casariego ofrecen
este servicio publico con el objeto de atender los problemas y necesidades de toda la
poblacién, buscando mejorar su calidad de vida. Dispone de un equipo multidisci-
plinar integrado por dos trabajadoras sociales, una educadora social, una animadora
sociocultural y una auxiliar administrativa.

Desde el Centro de Servicios Sociales se desarrollan las llamadas prestaciones sociales
basicas:

- Informacién, Orientacién y Valoracién.
- Atencién a las Familias, Infancia y Adolescencia.
- Atencién a la Dependencia.
- Incorporacién Social
1. Programas de informacién, orientacién y valoracién.

Actiian como primer contacto entre la poblacién y el sistema de Servicios Sociales y
como acceso Unico a los diversos recursos. Cumplen las funciones de informar a las
personas usuarias, valorar sus necesidades y, en su caso, orientarlas hacia las alternati-
vas de atencién mds iddneas para dar respuesta a las mismas.

2. Programa de atencidn a las Familias, Infancia y Adolescencia.
Centro de Dia de Infancia y Juventud. Ludoteca

El Centro de Dia para Menores del municipio de El Franco constituye un recurso de
apoyo a las familias cuando éstas atraviesan una situacién de especial dificultad para
hacerse cargo de los y las menores en horario extraescolar. Tiene carcter complemen-
tario de otras medidas de intervencién social.

Proporciona durante el dia a menores entre 18 meses y 14 afios una serie de servicios
ludico-recreativos y apoyo socio-educativo y familiar con objetivo de favorecer su
proceso de normalizacién y desarrollo fisico, psiquico y social en el seno de un gru-
po. Es un recurso que trata de aminorar las carencias socioeducativas que se puedan
observar en menores, de tipo psicomotriz, afectivo, social, educativo, etc.

Este servicio se comparte entre el municipio de El Franco y el de Tapia de Casariego.
El Centro de Dia (Ludoteca) se divide en dos:

®  Chiribitas I en El Franco, que se ubica provisionalmente en el colegio ptblico
‘Jests Alvarez Valdés® en A Caridad en una zona anexa al comedor que no esta
siendo empleada para ningtin otro fin, ya que estd en marcha el acondiciona-
miento de la nueva ubicacién de la ludoteca de El Franco.

e El Chiribitas II de Tapia de Casariego situada en la casa de la cultura de dicho
pueblo.

El Centro de Dia de Infancia y Juventud de los Ayuntamientos de El Franco y Tapia
va dirigido a personas en edades comprendidas entre 3 y 14 afios. Por cuarto afio, y



debido a la nueva regulacién de los Centros de Dia en el Decreto 79/2002, se pone en
marcha un nuevo servicio para nifios y nifias entre 18 meses y 3 afios.

En el afio 2008 se encuentran inscritas 678 personas (331 nifios y 347 nifias) de las
que 370 (188 nifios y 182 nifias) son de El Franco y tienen edades comprendidas
entre los 18 meses y los 14 afios.

N© DE SOCIOS/AS DE LA LUDOTECA POR EDAD Y SEXO. 2008
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Fuente: Memoria 2007 de la Ludoteca Chiribitas.
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Los lunes, miércoles y viernes, permanecen abiertos los dos centros de la ludoteca ‘Chi-
ribitas’, el de El Franco y Tapia. Los martes y los jueves s6lo abre la ludoteca de Tapia.

Las responsables del Centro de Dia son una educadora social, una animadora socio-
cultural y una auxiliar de ludoteca.

3. Programa de Atencién a la Dependencia.

Tiene por finalidad facilitar la atencién personal, el acercamiento de servicios, la per-
manencia en su propio domicilio y la participacién social de las personas dependien-
tes, bien paliando las carencias o discapacidades que limitan las posibilidades de desa-
rrollo de una vida auténoma, bien mejorado las condiciones de convivencia familiar y
completando el apoyo a las personas cuidadoras.

Las personas beneficiarias de este servicio serdn aquellas que requieran, por razén de
su perdida de independencia y/o autonomia para la realizacién de actividades bisicas
y/o instrumentales de la vida diaria, un apoyo temporal o permanente para hacer po-
sible la permanencia en su entorno habitual.

Este programa incluye las siguientes prestaciones y proyectos:
* Servicio de ayuda a Domicilio (SAD)
¢ Servicio de Teleasistencia Domiciliaria

* Proyecto de Centro Rural de Apoyo Diurno en el concejo de El Franco.

(CRAD)
* Proyecto de Transporte Rural en Zonas dispersas del concejo de El Franco.
Servicio de Ayuda a Domicilio.(SAD)

Con este servicio se pretende facilitar la autonomia y la permanencia en el medio
habitual del usuario, evitando institucionalizaciones.

Servicios que presta:
e Servicios Domésticos
® Servicios de caracter personal.

* Ayudas técnicas y adaptaciones del hogar segtin necesidades en la infraestruc-
tura que no requieran la actuacién de especialista.

o Teleasistencia.

Resulta significativo de la evolucién del servicio el incremento anual al que se ve so-
metido. Crecen las necesidades del servicio debido sobre todo al envejecimiento de la
poblacién, pero ademds se observa una mayor permanencia de las personas mayores
en su lugar de origen, lo que beneficia su vida social.



Las bajas del servicio son en su mayor parte por fallecimiento o por ingreso en resi-
dencia.

La esperanza de vida va subiendo y con el Servicio de Ayuda a Domicilio se garantiza
un incremento de la calidad de la misma.

En el municipio del El Franco durante el afio 2007 52 personas han sido beneficiarias
del Servicio de Ayuda a Domicilio (14 hombres y 38 mujeres).

PERSONAS BENEFICIARIAS DE LA AYUDA A DOMICILIO EN EL FRANCO

Hombres
27%

Mujeres
73%

Fuente: Servicios Sociales Municipales. Datos del 2007

En 2007 hubo 32 actuaciones en el SAD, donde la Atencién Personal fue la princi-
pal.

El Ayuntamiento dispone de una bolsa de trabajo para contratar a las personas cuali-
ficadas para realizar este tipo de servicio.

El perfil de las personas beneficiarias de SAD es el de mayores de 80 afios en (64%),
con dependencia absoluta (48%). El 61% de quienes solicitan el Servicio de Ayuda a
Domicilio es en calidad de atenciones de apoyo personal.

En el ario 2007 se dio atencion a 7 casos, pertenecientes al colectivo de personas con

discapacidad.
Servicio de Teleasistencia Domiciliaria.

Este servicio estd dirigido a personas ancianas que viven solas o que, atin viviendo
con familiares, no dispongan de recursos suficientes para su atencién. También estd
destinado a personas discapacitadas que presenten dificultades para su atencién per-
sonal y/o actividades domésticas y para personas o familias que presentan dificultades
transitorias que les impidan continuar su actividad habitual.

En el afio 2007 se habian concedido 34 terminales, previéndose que la demanda del
servicio ascienda cada afio.

Programa de Transporte Rural en El Franco.

El programa de Transporte Rural en El Franco, puesto en marcha el 7 de junio del
2005, pretende facilitar el acercamiento de la poblacién de los pequefios pueblos a la
capital del concejo previa peticién telefénica.

El servicio estd previsto preferentemente para mayores de 60 afios y personas con
discapacidad que residan en la zona de actuacién del Programa de Transporte Rural.
Siempre que queden plazas sin reservar por el colectivo preferente podrin ser utiliza-
das por cualquier residente de la zona de actuacién del programa.

Dias del servicio: todos los martes (mercadillo en La Caridad)
Horarios: salida 09:30 horas y regreso a las 13.00 horas.

El coste del servicio es de 5 euros por billete, vilido para ida y vuelta, y cualquier
punto de recogida.

Programa del Centro Rural de Apoyo Diurno en El Franco (CRAD)

El Ayuntamiento de El Franco consider6 la necesidad de crear un recurso de proxi-
midad de caricter integrador, preventivo y asistencial que durante el dia prestara aten-
cién a personas mayores promoviendo su autonomia y una permanencia adecuada en
su entorno habitual.

El Centro Rural de Apoyo Diurno (CRAD) es un centro gerontoldgico de caricter
no residencial que presta atencién durante el dia a personas mayores.

El CRAD ofrece de lunes a viernes, en horario de 10.00 a 17.00 horas, los servicios

de:
e Transporte adaptado
* Manutencién
* Apoyo en las actividades de la vida diaria.
e Talleres
e Cuidados

El colectivo beneficiario de este servicio son personas mayores en situacion de fragili-
dad o con aislamiento social del concejo de El Franco. Este servicio tenfa 13 personas
usuarias a finales del 2008, de las que el 50% son grandes dependientes.



El importe del servicio (afio 2007) era de 9 euros diarios, actualizindolo anualmente
con el IPC, tal como fija la Ordenanza Fiscal reguladora del precio publico por pres-
taciones del CRAD.

4. Programa de incorporacién social.

La incorporacién social es un proceso que pretende desarrollar las capacidades de las
personas facilitindoles herramientas y recursos para que gestionen con autonomia su
propio proceso de incorporacién social.

Este programa es un proceso pactado entre la persona afectada y el equipo de inter-
vencién del Centro de Servicios Sociales, que se plasma en un acuerdo por escrito
donde se recogen los apoyos que el equipo facilita, asi como los compromisos de las
personas beneficiarias en relacidn a las dreas de necesidad que presentan.

Quienes reciban el salario social basico y durante el tiempo que lo estén percibiendo,
tienen obligacién de participar activamente en la ejecucién de las medidas contenidas
en el Programa Personalizado de Incorporacién Social acordado y suscrito con el
Centro de Servicios Sociales.

AREAS DE ATENCION

FAMILIAR: Organizacién familiar, relaciones, cuidados parentales, resolucién de
conflictos...

VIVIENDA: Equipamiento de la vivienda, salubridad...

HABILIDADES PERSONALES: Responsabilidad, toma de decisiones, resolu-
cién de problemas, gestion del tiempo, organizacion tareas.

EDUCATIVA: Nivel formativo, escolarizacién de menores, recursos especializa-
dos...

FORMATIVO-LABORAL: Formacién ocupacional, intereses ocupacionales,
busqueda de empleo, planes de futuro...

SALUD: Habilidades bésicas para la vida diaria, dependencias, seguimiento sani-
tario...

PARTICIPACION SOCIAL: Relaciones, amistades, recursos, apoyos, tiempo li-
bre.

Proyectos locales de integracién social.
Proyecto inmigracién.

Refuerzo educativo a inmigrantes: 4 familias en 2008

W\

. Otras actuaciones:
* Ayuda de emergencia y apoyo econémico: en 2007 se intervino con 19 familias.

® Recursos complementarios para la cobertura de necesidades de subsistencia:
atenciones que implican alimentacién: 22 familias recibieron ayuda alimen-
ticia en agosto de 2008.

* Proyecto de insercién orientado a personas con problemas graves de salud
mental.

Oficina del Plan Municipal De Drogas

El Plan Municipal sobre Drogas es un servicio ptiblico creado en 2002 y promovido
por los Ayuntamientos de El Franco, Tapia de Casariego y Castropol en convenio
con la Consejeria de Salud y Servicios Sanitarios del Principado de Asturias para el
desarrollo de programas de intervencién comunitario para la prevencién e insercién
en el campo de las drogodependencias.

Estd dirigido a toda la poblacién en general.

En el Ayuntamiento de El Franco, la concejalia responsable del Plan de Drogas es la
de Cultura, Mujer, Servicios Sociales e Inmigracién, que dispone de una técnica para
desarrollar el trabajo descrito en el Plan.

La oficina del plan de drogas franquino se sittia en La Caridad en el edificio de la
antigua cdmara agraria, junto con la Oficina de Informacién Juvenil, la Ludoteca mu-
nicipal y el Telecentro.

Desde el Plan Municipal sobre Drogas de El Franco, Tapia de Casariego y Castropol
se promueven actuaciones dirigidas a fomentar habitos de vida saludables a través de
las diferentes actuaciones que se llevan a cabo con las familias, centros educativos,
poblacién en general, etc.

Las funciones de este servicio son:

- Informar y orientar sobre programas y recursos en drogodependencia.

- Sensibilizacién y formacién de los distintos colectivos sociales del municipio.
- Promocién de la Salud.

- Desarrollo de actividades de ocio y tiempo libre como alternativas al consumo de
alcohol y otras drogas.

- Optimizacién de la utilizacién de los recursos de la zona y creacién otros nuevos.

- Apoyo a asociaciones y actividades de mediacién juvenil.



Actividades

- Informar y orientar sobre programas escolares y recursos en prevencion de dro-
godependencias a colegios e institutos de la zona. A través de folletos, cartas con
las convocatorias de subvenciones, etc. Manteniendo un contacto continuado con
el centro de profesores/as y recursos.

- Sensibilizar a padres y madres sobre la problematica, a través de charlas, con-
ferencias, talleres, etc., realizados por medio de colegios e institutos. También
proporcionar informacién sobre los dias mundiales, documentacién para ampliar
informacién, etc.

- Informacién continuada sobre las actividades que realiza el plan a asociaciones y
alcaldes/as de barrio. Se informa sobre recursos, actividades, etc.

- Promocién de la salud: actualmente el plan municipal sobre drogas mantiene dos
programas de salud, uno en la ludoteca “Chiribitas” y otro con el Hogar del Jubi-
lado y uno dirigido a la mujer.

* Promocionar la salud en los colegios, institutos, servicios municipales, aso-
ciaciones, etc.

¢ Servicio de informacién municipal que se llama “Rincén de la salud”, situado
en la biblioteca P. San Miguel, en donde se recoge todo tipo de informacién y
recursos sobre la educacién para la salud.

* Seimprime mensualmente el Infodrogas, un boletin en el que se redactan todo
tipo de noticias sobre drogas.

e Actividades de tiempo libre: el plan municipal sobre drogas mantiene una es-
trecha relacién con la asociacién juvenil “El Garigolo”, realizando actividades
conjuntas. Actualmente se lleva a cabo un grupo de teatro “Selene”, creado
desde esta asociacién y el Plan de deportes.

® Tabaco: se llevan a cabo talleres de deshabituacién tabaquica tanto a nivel de
ayuntamiento como a nivel de padres, madres y profesorado. Se apoya la des-
habituacién y se fomenta y apoya, a través de charlas, y folletos, y contando
con la asociacién espafiola contra el cancer y los centros de salud.

* Atencién y seguimiento personalizado: se realizan seguimientos y entrevistas
personales a personas que requieran del servicio. Mantener una unién para
realizar un seguimiento continuado para saber como va evolucionado.

Los programas que se llevaron a cabo en 2007 se podrian dividir en:

Programas escolares

La prioridad de los programas escolares es la promocién de la salud, la prevencién de
habitos nocivos y el trabajo continuo con los centros educativos para disefiar o coor-
dinar actividades que tengan que ver con la salud y la prevencion de drogas.

e Cine y salud
e Actividades escolares puntuales:
e Taller sobre prevencién de hibitos nocivos.
* Dia Mundial sin tabaco.
® Charla sobre educacion para la salud.
e Dia Mundial de la Salud.
Programas de prevencién familiar y comunitario

La prioridad en el dmbito familiar es la puesta en marcha de actividades de formacién
y entrenamiento familiar.

® Programa Moneo y charlas de la FAPA Miguel Virgos. Resolucién de conflictos;
La educacién integral del nifio/a; Primera sesién de Moneo.

® Programa de atencién a demandas. Tiene como finalidad atender de forma di-
recta, personal y confidencial las demandas de los municipios que son objeto de
actuaciones: 55 consultas en total, de las que 10 fueron sobre la ley de medidas
sanitarias frente al tabaquismo y reguladora de la venta, el suministro, el consumo
y la publicidad de los productos del tabaco y los talleres para dejar de fumar; 10
sobre formacidn; 15 de padres y madres sobre la problemdticas con/de sus hijos
e hijas, derivando siempre a Servicios Sociales; y 20 de actuaciones para dejar el
consumo de drogas.

® Programa de informacién y sensibilizacién. Tiene como finalidad proporcionar
informacién objetiva y veraz de forma regular a la poblacién y promover actua-
ciones como la conmemoracién de dias mundiales relacionados con la prevencién
del consumo de drogas y/o la Educacién para la Salud y el Consumo.

e Escuela de padres y madres del colegio ptblico de Valdepares.
e Ampliacién del fondo documental bibliogrifico.
e Taller de informacién afectivo sexual.

e Dias mundiales.



e Campaiia de informacidn, sensibilizacién y taller de uso responsable de medica-
mentos en las mujeres.

® Programa de alcohol en autoescuela.

Autoescuela Occidente. Se comienza este programa con un primer taller dirigido a

prog p &
jovenes que estin sacando el carné de motocicleta y moto, con un total de 7 partici-
pantes con edades comprendidas entre los 14 y los 17 afios.

Programas de ocio alternativo

Estos programas pretenden apoyar la educacién en el tiempo libre, fomentando la
préctica de actividades de ocio libres del consumo de drogas. Se desarrollan activida-
des dirigidas, en su mayoria, a jévenes.

® Programa de Ocio, Tiempo Libre y Deporte.

* Apoyo a programa de participacién juvenil como son Creando Futuro y Enre-
dar.

¢ Ciclos de cine. En El Franco asistieron 200 personas.
* Rutas de senderismo.

® Programa de salud y apoyo de material en educacién sobre la salud en la Ludoteca
“Chiribitas”. Educacién deportiva en la participaron 10 nifios/as

* Elrincén de la salud en la biblioteca P. San Miguel.

e II Noche de Internet. Con realizacién de talleres de educacién para la salud: bingo
de la salud, cécteles sin alcohol y la salud en Internet. 60 participantes.

e Taller de Teatro juvenil. Dos obras anuales en las que se trabaja la educacién para
la salud, hay un grupo de teatro juvenil (“Selene”) con 22 componentes

¢ Dinamizacién del taller de deshabituacién tabiquica.
Centros Educativos

El concejo de El Franco dispone de dos colegios publicos que imparten Educacién
Infantil y Educacién Primaria. Se encuentran en A Caridad y en Valdepares.

COLEGIO PUBLICO ‘JESUS ALVAREZ VALDES’, A CARIDAD
- Personal docente: 13 maestras y 4 maestros

- Personal no docente: 2 cocineras, 2 administrativas, 1 operario de manteni-
miento, 2 operarias de limpieza.

- Numero de alumnos/as: 166 estudiantes en total.
86 nifios y 80 nifias.

- Oferta Educativa: Educacién Infantil (53 alumnas/os) y Educacién Primaria
(113 alumnas/os).

Tiene jornada partida con comedor escolar. Actividades extraescolares programadas por
el AM.PA., el Ayuntamiento, asociaciones culturales y el propio centro educativo.

Transporte escolar.
- Programas de salud, alimentacién...

Dentro de su oferta educativa desarrollan programas de salud bucodental a través
del comedor escolar intentando inculcar buenos y correctos hdbitos alimenticios con
dietas equilibradas y adaptadas a cada edad.

- Instalaciones de que dispone el centro:

Biblioteca, sala de audiovisuales, aula de misica, patio exterior e interior e instalacio-
nes deportivas (polideportivo municipal).

COLEGIO PUBLICO DE VALDEPARES
- Personal docente:5 maestros y 4 maestras
- Personal no docente: 1 operaria de limpieza y 1 operario de mantenimiento.
- Numero de estudiantes: 39 en total.
24 nifos y 15 nifias.
En Educacién Infantil 4 nifias y 6 nifios.
En Educacién Primaria 18 nifios y 11 nifias

- Oferta educativa: Educacién Infantil y Educacién Primaria. Su jornada escolar
es continua. No dispone de comedor escolar.

- Se formé una escuela de padres y madres para su participacién activa en cur-
sos y programas desarrollados en el centro. Tienen actividades extraescolares
desarrolladas por el A.M.P.A. por el Ayuntamiento, Asociaciones Culturales
y deportivas y por el propio colegio.

- Programas de Salud, alimentacién...

El colegio desarrolla un Proyecto de Salud que tiene una duracién de 3 afios y se llama
‘Una vida mds sana en un entorno mejor’. En el curso 2008/09 trabajaron tres temas:



en el primer trimestre, “Tesoros de la huerta’; en el segundo, “Todos iguales, todos
diferentes’; y en el tercer trimestre, ‘Bosque patrimonio de todos’.

Tiene ademds un proyecto de sostenibilidad con un huerto ecolégico que cultiva el
propio alumnado.

ESCUELA INFANTIL MUNICIPAL DE 0 A 3 ANOS

La Escuela Infantil de 0 a 3 afios estd situada en el recinto del Colegio Piblico
‘Jesds Alvarez Valdés’ en A Caridad.

- Dispone de 30 plazas divididas en:
8 plazas para nifios/as de 0 a 1 afio
10 plazas para nifios/as de 1 a 2 afios
12 plazas para nifios/as de 2 a 3 afios
- El personal se compone por:

Cinco técnicas/os de educacién infantil, tres a jornada completa y 2 a media
jornada

Un director/a titulado/a en Magisterio de Educacién Infantil.

- Eledificio dispone de:

 tres aulas adaptadas a las necesidades de los tres grupos infantiles

¢ dos aulas con bafio adaptado para los nifios/as,

* un aula de usos multiples,

e oficina,

® patio exterior pequefio

* ¢l comedor, que es compartido con el Colegio Jests Alvarez Valdés.
La Escuela Infantil se abrié al publico en el primer trimestre del 2009.
ESCUELA MUNICIPAL DE MUSICA ‘ARCANGEL SAN MIGUEL’

La Escuela Municipal de Musica se encuentra en A Caridad y tiene sus instalaciones
principales en Viavélez. Existe un convenio entre el Ayuntamiento de El Franco y la
Asociacién Cultural ‘Arcingel San Miguel’ para la gestién y direccién de la Escuela
Municipal de Musica.

Dispone de las Oficinas de Direccién y Secretaria en A Caridad, Avda. Enrique V
Iglesias.

El edificio principal, donde se imparten las clases estd en Viavélez.

* Instalaciones: Edificio Principal, Edificio anexo.

Principal: 1 Hall, 1 aula de ensayos, 3 aulas, 2 servicios (hombres, mujeres).
Anexo: 1 Hall, 2 aulas

e Numero de alumnos/as: 137

® Profesores/as: 8

® DPersonal de limpieza: 1 operaria del Ayuntamiento

* Personal responsable de la gestién: 2

e Oferta educativa:

- Taller de Musica y Movimiento, Instrumentos:
Piano, teclados, acordeén guitarra, guitarra eléctrica, saxofén, trompeta, low
whistle, flauta, flauta travesera, percusion cldsica, instrumentos de la seccién
de musica tradicional: gaita, acordedn diaténica, violin, clarinete, percusién
tradicional

MATERIAS COMPLEMENTARIAS A LA PRACTICA INSTRUMENTAL:

Lenguaje musical, educacién auditiva y vocal; conjunto coral; armonia; historia de la
musica; repentizacién; musica de cimara; folclore.

ACTIVIDADES DE GRUPO:

Grupo de gaitas, agrupacién mixta de acordeones y gaitas, orquesta infantil de acor-
deones, grupos de guitarra y de cimara, agrupacion de musica folk y coro.

Como complemento de la formacién impartida en las distintas especialidades se lle-
van a cabo un conjunto de actividades en las que participan el alumnado y el profe-
sorado:

* Curso de iniciacién

e Cursos de perfeccionamiento

* Cursos de perfeccionamiento del profesorado
e Taller de baile regional

e Investigacién etnografica



¢ Jornada de convivencia

¢ Conciertos didacticos

¢ Taller de indumentaria tradicional

¢ Audiciones instrumentales

¢ Conciertos de alumnado y profesorado

e Intercambios con otras Escuelas de Musica

¢ Jornadas de maestros gaiteros tradicionales de occidente
Residencias para Mayores y Centros de Dia

El concejo carece de plazas residenciales ptiblicas, concertadas o privadas, asi como
tampoco dispone de plazas de Centros de Dia dependientes de Establecimientos Re-
sidenciales de Asturias (ERA), por lo que este tipo de servicios deben buscarse fuera
del municipio, circunstancia que dificulta que las personas mayores que viven en estas
residencias tengan contacto fluido con entorno social y familiar.

En 2007, el nimero de personas procedentes de El Franco ingresadas en plazas resi-
denciales del ERA por Asturias, se reducia a cuatro personas, dos de ellas con edades
comprendidas entre los 50 y los 60 afios y las otras dos, entre los 81 y 90 afios. Tres
eran mujeres. El tipo de plaza que ocupaban en las residencias era asistida.

En el 2008, la lista de espera de residentes en El Franco para ingresar en una residencia
del ERA se reducia a un hombre de 73 afios, pendiente de una plaza asistida.

EVOLUCION DE SOLICITUDES PARA RESIDENCIAS DE EL ERA DESDE EL FRANCO

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007

Fuente: Unidad de Calidad del ERA

El Franco dispone de un Centro Rural de Apoyo Diurno (CRAD), en el nicleo
urbano de La Caridad. Se ubica en la calle Principado N° 5, es de cardcter municipal y
estd gestionado por los Servicios Sociales del Ayuntamiento.

A finales de 2008 contaban con 13 personas usuarias, todas ellas muy dependientes.
La demanda sigue creciendo, por lo que se plantea la necesidad de aumentar las insta-
laciones para dar respuesta adecuada a las demandas de la poblacién.

El CRAD comparte ubicacién e instalaciones con el Hogar del Pensionista de El
Franco. El Ayuntamiento estd intentando buscar otro edificio donde ubicar a la Aso-
ciacién de Pensionistas de El Franco para, asi, poder ampliar el Centro de Apoyo
Diurno al tiempo que ubicar a las personas mayores en un espacio mas adecuado a
sus necesidades.

El Hogar del Pensionista es el centro donde se retne y desarrolla su actividad la
Asociacién de Pensionistas de El Franco.

Esta asociacién estd integrada por 767 socios/as y es gestionada por una Junta direc-
tiva de 13 miembros: presidente, vicepresidente, secretario, tesorero y corporacién
local.

Destacar que, aun siendo mayoria en la asociacién, en su Junta directiva s6lo hay tres
mujeres.

El Hogar del Pensionista dispone de instalaciones divididas en dos plantas con acceso
para personas con discapacidad y ascensor.

Oficina, sala de espera, gimnasio y sala polivalente.
En estas instalaciones desarrollan la mayoria de sus actividades:
e Campeonato de tute.
* Baile cada 15 dias.
* Gimnasia de mantenimiento
e Talleres de salud, coeducacién...etc.
e Encuentros y eventos festivos.
Ademis tienen otras actividades como:
Dos viajes al afio de 7-8 dias de duracién.
Excursiones organizadas para un dia de duracién.

Revista trimestral.



Biblioteca

La biblioteca publica es un centro local de informacién que facilita todas las clases de
conocimiento e informacién. Los servicios de la biblioteca publica se prestan sobre la
base de igualdad de acceso para todas las personas, sin tener en cuenta su edad, raza,
sexo, religién, nacionalidad, idioma o condicién social.

La biblioteca ptblica se encuentra actualmente en la Plaza de Espafia, 3. en A Caridad,
aunque su ubicacién cambiard préximamente para la nueva casa de cultura.

El horario de apertura al ptiblico es de 10.00 a 13.00 horas y de 16.00 a 20.00 horas.
Los servicios que presta la biblioteca ptblica de La Caridad:

* Sala de consulta

® DPrensa diaria

® Revistas de tematica variada

* Servicio de informacién bibliografica

e Actividades de animacién a la lectura: en colaboracién con el colegio puiblico y
con los servicios municipales.

® Préstamo a domicilio en colaboracién con los servicios municipales de ayuda a
domicilio.

e Préstamo en el telecentro de A Caridad los viernes de 18h a 20h.

® Préstamo interbibliotecario: se buscan libros en cualquiera de las bibliotecas pu-
blicas regionales y se solicita el préstamo de los libros.

Fondos Bibliogrificos:
- Publico Adulto: 7.300 voltimenes
- Infantil: 700 voldmenes
Hemeroteca:
- Diarios: La Nueva Espafia
- Otros: El Heraldo de Aragén, Les Noticies, Empresarios de Asturias...
- Revistas infantiles-juveniles

Fonoteca:

- 60 discos de musica, pop, folk, bandas sonoras...

- 80 dvds, documentales sobre naturaleza, el cuerpo humano, historia, cultura...

CONCEJALIA DE URBANISMO, EMPLEO, OBRAS, PERSONAL Y NUE-
VAS TECNOLOGIAS

Agencia De Empleo y Desarrollo Local

Las funciones que desempefia este servicio son:

- Informar y tramitar ayudas y subvenciones a empresas y emprendedores/as.
- Informar y tramitar los recursos de formacién (cursos, becas...)

- Orientar a colectivos prioritarios, a través de informacién sobre politicas activas
de empleo, orientacién profesional...

- Animar y acompaiiar las iniciativas locales de empleo especialmente las que su-
pongan nuevas actividades econémicas a través de:

¢ Dinamizacién y fomento del tejido asociativo como cauce para la generacién
de iniciativas locales de empleo.

® Prospeccion y localizacién de ideas e iniciativas referentes a la insercién labo-
ral de personas desempleadas mediante proyectos de desarrollo local.

¢ Promocién local de forma que contribuya al crecimiento econémico del con-
cejo, a través del apoyo a sectores econémicos més representativos:

—  Sector primario: asesoramiento personalizado de las ayudas existentes en el medio
rural, inversiones forestales, etnograffa, medio ambiente, sector pesquero, etc.

- Sector secundario: gestién del centro de iniciativa empresarial, de forma que
alcance el mayor grado de aprovechamiento posible, lo que conllevaria la
creacidn y asentamiento en el concejo de empresas generadoras de empleo.

—  Sector terciario: asesoramiento al sector turistico y servicios, organizando
ferias, certdmenes y rutas turisticas.

e Promover y potenciar los Planes de Vivienda, de forma que aumente la oferta
de vivienda que contribuya a fijar y aumentar la poblacién del concejo.

e Actividades de informacién, orientacién e insercién profesional.

® DPuesta en valor del Patrimonio del concejo, como motor de desarrollo econé-
mico y social.

Proyectos de la Agencia de Empleo y Desarrollo Local.

Las actividades mds destacadas que se realizaron durante el periodo 2007-2008 son
siguientes:
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* Gestién de la BOLSA DE EMPLEO del concejo.

¢ Contacto e informacién al empresariado de la comarca, empresas de trabajo tem-
poral, y poblacién en general de la existencia de la BOLSA DE DESEMPLEA-
DOS del concejo.

* Recogida, andlisis y de la difusién de la oferta formativa. Se realiza a través de
bandos dirigidos a alcaldias de barrio, asociaciones, y segtin los casos con cartas
personalizadas, sobre todo en el sector ganadero del concejo.

* Organizacién de cursos y jornadas. En colaboracién con otras entidades se or-
ganizaron diversos cursos, principalmente dirigidos a personas emprendedoras,
mujeres y profesionales de la ganaderia.

e Difusién de las distintas convocatorias de becas de diferentes organismos, ddndole
la difusién mdas adecuada a cada una.

¢ Coordinacién con otros organismos municipales. Para la puesta en marcha de
proyectos municipales se colabora con otros servicios en realizacion de activida-
des, difusién de informacidn, organizacién de acciones formativas, etc.

e Colaboracién y coordinacién en la puesta en funcionamiento, difusién de infor-
macién, asesoramiento, con otras agencias de desarrollo local de la comarca, asi
como otros organismos comarcales: Consejerfa de Medio Rural, Oficina Comar-
cal de Montes, Proyectos Equal, etc.

e Asesoramiento en ayudas y subvenciones.

Colaboracién directa con las técnicas del Centro de Empresas de Novales, informan-
do sobre las ayudas y colaborando en la realizacién de estudios de viabilidad.

Durante el periodo comprendido entre julio 2008 y octubre 2008 se realizaron 77
consultas, de las cuales que se tramitaron 55 solicitudes de ayuda y planes de viabili-

dad.
Proyectos especificos:

- Convenio de Investigacion y Actualizacion del Patrimonio Ristico del Ayun-
tamiento de El Franco, firmado entre el Ayuntamiento de El Franco y el Ban-
co de Tierras.

- Tramites para la solicitud de asistencia juridica a los Servicios Juridicos del
Principado.

- Elaboracién de Informes Técnicos en colaboracién con trabajos desarrollados
en el Ayuntamiento
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- Difusién de subvenciones y ayudas al sector Agricola y Forestal

- Tramitacién de Licencias de Pastos Comunales, incorporacién al programa
Pastos Web de la Consejeria de Medio Rural y Pesca.

- Apoyo en la tramitacién de la Ayuda PAC y otras especificas del sector.
Telecentros

Los Telecentros son espacios publicos y gratuitos dotados tecnolégicamente con
equipamiento de tltima generacién y orientados a facilitar el acceso de la poblacién a
la sociedad de la informacién.

Con estas infraestructuras telemdticas se facilita la integracién de la tecnologia en las
actividades econémicas de la vida cotidiana del medio rural, reforzando la cohesién
territorial y corrigiendo las desigualdades existentes entre los émbitos rural y urbano,
evitando de este modo la existencia de poblacién discriminada en informacién y ser-
vicios por razones de indole territorial.

Red.es es la entidad publica empresarial adscrita al Ministerio de Industria, Turismo
y Comercio (MITyC) encargada de impulsar el desarrollo de la Sociedad de la Infor-
macién en Espafia y ejecutar proyectos de acuerdo a las prioridades estratégicas de la
Secretaria de Estado de Telecomunicaciones y para la Sociedad de la Informacién (SET-
SI) interactuando con Comunidades Auténomas, Diputaciones, Entidades Locales y el
sector privado en materia de tecnologias de la informacién y comunicaciones (TIC).

En 2004, desde el Ayuntamiento de El Franco se solicitan y le son concedidos cuatro
puntos de Internet Rural (Arancedo, La Brafia, Lebredo y San Julidn).

En el afio 2005, son solicitados y concedidos cinco puntos més (El Franco, Miudes,
San Juan, Valdepares y Viavélez), constituyendo el actual mapa de Telecentros del
concejo.

A partir de esta infraestructura, en Enero del 2006, nace elfr@nconet@, la mayor red
municipal de Telecentros de Europa, formada por los diez telecentros

Centro de Dinamizacién Tecnolégica Local CDTL (A Caridad)

En el afio 2001 se abre al publico el Centro de Dinamizacién Tecnoldgica Local de El
Franco, perteneciente a la Red de Telecentros de Asturias. Esta financiado por el Gobier-
no del Principado de Asturias y gestionado desde el afio 2008 por el Ayuntamiento.

El CDTL esté ubicado en la antigua Cdmara Agraria en A Caridad. Cambiaré de ubi-
cacién, pasando a los bajos del Ayuntamiento en unos locales nuevos que no tendran
barreras arquitectdnicas, ya que en la ubicacién actual, en un primer piso, impide el
acceso de personas con discapacidad.
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El CDTL se utiliza sobre todo para la bisqueda de informacién (65,43%), correo
electrénico (36,16%) y servicios de ocio (30,78%).

Actividades realizadas Ne %
Autoformacion 79 1,91%
Busqueda de empleo 116 2,80%
Busqueda informacion 2.712 65,43%
Consulta materiales 20 0,48%
Correo electronico 1.499 36,16%
Disefio Web 17 0,41%
Mecanografia 20 0,48%
Otros 69 1,66%
Participaciéon en talleres 722 17,42%
Realizacién trabajos 484 11,68%
Recursos formativos 39 0,94%
Servicios de ocio 1.276 30,78%
Teleformacion 79 1,91%
Teletrabajo 5 0,12%
Uso escaner 31 0,75%
Uso impresora 909 21,93%
Uso ofimatico 88 2,12%
E-Admon. 320 7,72%
Serv. Elect. 10 0,24%

Fuente: CDTL. Memoria 2007.

La finalidad del uso de este servicio varia dependiendo la edad. Mientras que es un
recurso profesional para las personas mayores de 50 afios, de 41 a 50 afios y de 26 a 30
afios, el publico més joven hace una utilizacién no profesional vinculada al ocio.

TIPO DE USO POR RANGOS DE EDAD
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Fuente: CDTL (A Caridad). Datos 2007

El CDTL realiza talleres para la poblacién de El Franco con caricter gratuito, aten-
diendo a las necesidades y propuesta y en colaboracién con otras oficinas técnicas del
Ayuntamiento.

TALLERES REALIZADOS

Al abetizacion
Digital: Informdtica

Cisefio / Disefio y - 'T:“““
Eublicacidn Web

17%

Administracidn
Bectrénica
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Fuente: CDTL (A Caridad). Datos del 2007
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CONCEJALIA DE INDUSTRIA, COMERCIO, TURISMO, DEPORTES,
ATENCION CIUDADANA Y JUVENTUD

Oficina de Informacién Juvenil

La Oficina de Informacién Juvenil es un servicio ptblico gratuito promovido por el
Ayuntamiento de El Franco en convenio con el Instituto Asturiano de la Juventud,
dirigido a la poblacién en general y a la juventud en particular, cuyo dmbito de actua-
ci6n abarca los municipios de El Franco y Tapia de Casariego.

Su principal objetivo es que la poblacién joven de ambos municipios disponga de
informacién y asesoramiento sobre distintos temas de su interés, a través de:

e Atencién personalizada. Se atiende todas las consultas de forma presencial,
por teléfono, por carta o a través del correo electrénico.

¢ Puntos de Informacién Juvenil. Como sistema de descentralizacién de la in-
formacidn, se dispone de varios tablones de anuncios para la autoconsulta, a
través de los cuales se puede acceder a informacién de diferentes convocato-
rias.

El concejo de El Franco dispone de 8 puntos de Informacién Juvenil.

La Oficina de Informacién Juvenil en el concejo de El Franco estd ubicada en la Ave-
nida de Galicia s/n, La Caridad (Antigua Cdmara Agraria). Se sitia en la primera
planta del edificio. No dispone de acceso para personas con discapacidad.

La O.1]. realiza las tareas de busqueda, recogida de la documentacién o fuentes de
informacién que se generan en su dmbito de actuacién en materia juvenil y difunde el
material informativo que reciba del Centro Regional de Documentacién e Informa-
cién Juvenil.

La O.L]. pone a disposicién del publico las siguientes convocatorias:

¢ Actividades (culturales, deportivas, de tiempo libre)

¢ Subvenciones de las diferentes administraciones en todos los dmbitos sociales.
® Becas

e Cursos

¢ Jornadas, Congresos y Exposiciones.

e Premios y Concursos

¢ Empleo publico y privado.
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Los/as usuarios/as de la O.L]. en 2007 fueron un 52% mujeres y un 48% hombres,
para un total de 1.271 usuarios/as

Los medios preferentes de consulta fueron: personal (706 consultas); por teléfono
(343); y por correo electrénico (225). La mayoria de las consultas estdn relacionadas
con el empleo, seguidas de la formacién y la educacién. Las personas jévenes que més
consultan se encuentran en la franja de edad de los 25 a los 30 afios.

CONSULTAS REALIZADAS EN LA O.1.J DE EL FRANCO

N® de consultas por sexo 2007 Moy i consilts O13. 2007
Correo
electrdnicn
@ Hombees 225
Personal
e ¢ BT
] kursm ; i a/ 706
5%
Taléfano
3

hreas tembticas de consulta 01 2007

Consultas por grupos de edad en la OlJ
600 2007

15 a 20 afios | 20 a 25 afios | 25a 30 afios

o |
Grupos de edad Emples  Formaddén Educacdn  Otmos

Fuente: Memoria de la Oficina de Informacion Juvenil. El Franco 2007
Servicios Deportivos y Culturales
El concejo dispone de una cantidad importante de instalaciones deportivas.

El polideportivo municipal “‘Uruguay’, situado en Léngara, al lado del Colegio Pu-
blico Jests Alvarez Valdés’, dispone de instalaciones cubiertas para el desarrollo de
actividades deportivas, tanto para la poblacién infantil-juvenil, como para las perso-
nas adultas.
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Las actividades que oferta son:

Gimnasia de mantenimiento, 3 dias por semana.

Aerobic, 3 dias por semana

Iniciacidn a la prictica deportiva, una actividad de deporte escolar.

Ademis de las actividades deportivas realizadas en el polideportivo municipal, El
Franco tiene una Escuela Municipal de Futbol, donde aprenden y practican fatbol los
nifios y nifias del concejo. En el mes de julio, la Escuela realiza una jornadas deporti-
vas donde participan equipos de otras comunidades auténomas.

INSTALACIONES DEPORTIVAS Y CULTURALES
EL FRANCO
Areas de actividad terrestre
Pabellones polideportivos
Pistas de tenis 1
Pistas polideportivas 11

Juegos tradicionales y populares

Espacios pequefios no reglamentarios

Campos de fatbol

Otros campos

Otros espacios complementarios 10
Recinto cultural “As Quintas” 1
Auditorio 1

Fuente: Encuesta de Infraestructuras y Equipamientos Locales. El Franco

En La Caridad se ubica el recinto cultural ‘As Quintas’, que comprende una serie de
edificios donde se encuentran la Casa de Cultura, el Auditorio, la Biblioteca Munici-
pal y una oficina del Parque Histérico del Navia.

Movimiento asociativo de El Franco

El concejo de El Franco tiene un movimiento asociativo bastante elevado, pero el
ndmero de asociaciones no implica que el colectivo sea muy activo. Gran parte de
estas asociaciones se crearon para unos fines puntuales y en la actualidad la participa-
cién y el trabajo realizado en alguna es muy bajo o nulo, por lo que se no se pueden
consideran activas, como las asociaciones juveniles o algunas asociaciones de vecinos
o culturales.
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REGISTRO DE ASOCIACIONES

A.M.P.A.S. Colegio Publico ‘Jesus Alvarez
Valdés’.

Asociaciones vecinales

A.M.P.A.S. de la Escuela de Valdepares.

Asociacion de Vecinos de Godella.

Asociaciones de mujeres

Asociacion de Vecinos de Viavélez.

Asociacion de mujeres ‘Valle Verde'.

Asociaciones juveniles

Asociacion de Mujeres y Cultural ‘As Xanas’.

Asociacion Juvenil ‘El Garigolo’.

Asociacion de Mujeres ‘Por la Buena Ima-

gen'.

Asociacion Juvenil ‘El Cercu’.

Asociacion de Mujeres ‘Santa Maria de
Miudes’.

Asociacion Juvenil ‘kchivache’.

Asociacion de Mujeres ‘Santa Rita’.

Asociacion Juvenil ‘Dafie Calla’.

Asociaciones culturales

Asociacion Juvenil ‘La Brafia’.

Asociacion Cultural ‘La Alameda de Porcia’.

Asociaciones deportivas

Asociacion Cultural ‘Arcangel San Miguel’.

Club Deportivo Basico ‘La Vara'.

Asociacion Cultural ‘Juan Manuel Méndez'.

Club Deportivo Basico de Cazadores de El
Franco.

Asociacion Cultural ‘El Cabazo’.

Club Ecuestre Carbayin.

Asociacion Cultural ‘Chaos de San Xulian'.

Pefia Oviedista Occidente.

Asociacion Cultural ‘Padre Montafia’.

Asociacion de Pescadores Deportivos
‘Avante’.

Asociacion Cultural ‘El Outeiro’.

La Caridad Club de Futbol.

Asociacion Cultural y Recreativa ‘Corona de
los Castros de la Andina’.

Club Basico Ecuestre ‘Os de sempre’.

Asociacion de Vecinos y Cultural ‘A Cruz de
Romaelle’.

El Franco Futbol Sala.

Asociacion de Vecinos y Cultural de Valde-
pares ‘San Bartolomé’.

Asociaciones ecolégicas

Asociacion de Vecinos y Cultural ‘El Brazal'.

Asociacion Ecologista ‘Xeira'.

‘Federacion de Agrupaciones de Folklore
Asturiano’.

Club Colombofilo ‘Mensajeras de la Paz'.

‘Federacion de Asociaciones de Occidente
de Asturias Navia-Eo’

Asociaciones de comercio y servicios

Asociacion de Vecinos y Cultural ‘San Juan
Bautista’.

Asociacion de Comerciantes Industria y
Servicios de El Franco.

Asociacion de Hosteleros de El Franco.

Manos Unidas de Valdepares.

Hogar del Pensionista de El Franco.

Fuente: Ayuntamiento de El Franco. 2008
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Organos de Participacién Ciudadana
Consejo Local de 1a Mujer.

Se aprueba en el Pleno del Ayuntamiento del 13 de abril de 2000 la constitucién del
Consejo Local de la Myjer de El Franco.

El Consejo Local de la Mujer es un érgano de participacion ciudadana en el que estin
representadas la corporacién municipal con sus técnicas, la abogada de la mujer, todas
las asociaciones de mujeres del concejo, los partidos politicos y otras asociaciones o
entidades que tengan representacion femenina en El Franco. El Consejo esta presidi-
do por la concejala de Cultura y Mujer. La funcidn de secretaria es realizada por una
funcionaria del Ayuntamiento.

Se realizan dos consejos anuales, donde se ponen en comtin las nuevas propuestas e inicia-
tivas, asf como cualquier ruego o pregunta expuesta por las componentes del consejo.

Del Consejo de la Mujer y de la Concejalia de la Mujer parte la realizacién de los
Planes Municipales de Igualdad I, y II. Se estd proyectando la realizacién del III Plan
de Igualdad.

Consejo Cultural
Estd en proceso de elaboracién, como referencia del complejo Cultural ‘As Quintas’.
ACTIVIDADES Y PROGRAMAS DE EDUCACION PARA LA SALUD

Desde el Ayuntamiento de El Franco se realizan a lo largo de todo el afio actividades
y programas relacionados con la salud.

* Rincén de la Salud: espacio permanentemente dedicado a la salud, con especial
atencién a la salud de las mujeres, donde se realizan actividades de sensibilizacién
e informacién. Los temas que se tratan son: Alimentacién, Sexualidad, Higiene,
Tabaco, Mujer, Informacién para Padres y Madres, Informacién sobre Recursos
de la zona y Documentacién Audiovisual.

* Cursos online promovidos desde el Plan Municipal de Drogas, en los que se ofre-
cen pautas sobre como tratar con hijos e hijas el tema de las drogas.

* DPlan de Drogas
* Taller de memoria online para mujeres de la tercera edad.
e Taller de prevencidn del tabaquismo.

e Jornada de sensibilizacién en prevencién de riesgos laborales orientados al &mbito
doméstico
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e Jornadas de ‘Salud y Mujer’
e Taller de Salud y Mujer: Cuida tu salud a través de Internet.

e Taller de Alimentacién: ‘Educar en la salud alimenticia’, dirigido tanto a padres y
madres como a hijos e hijas, para prevenir y tratar problemas asociados a trastornos
alimenticios y educar en el desarrollo de una alimentacién sana y equilibrada.

¢ Taller de Consumo responsable de medicamentos. La Automedicacién. Tercera

Edad

¢ Educacién para la Salud. Actuaciones encaminadas a mejorar hébitos saludables
en la poblacién, sobre todo la femenina.

e Deshabituacién del tabaco.

e Charla sobre alcoholismo. Dia Mundial sin Alcohol.

¢ Escuela de Padres y Madres del Colegio Ptiblico de Valdepares, donde se realizan
charlas, talleres y ocio familiar, en la que se promueve la salud y las relaciones
familiares.

¢ Colegio Publico de Léngara, en La Caridad, realiza el programa de ‘Cine y Salud’
enfocado al alumnado de segundo y tercer ciclo de primaria.

RECURSOS SANITARIOS

El concejo de El Franco pertenece al Area Sanitaria I, segin el Decreto 87/2001, de 2
de agosto por el que se modifica el Mapa Sanitario del Principado de Asturias.

El Area Sanitaria I territorialmente estd integrada por los concejos del occidente de
Asturias: Valdés, Navia, Coafia, El Franco, Tapia de Casariego, Castropol, Vegadeo,
San Tirso de Abres, Taramundi, Villanueva de Oscos, Santa Eulalia de Oscos, San
Martin de Oscos, Grandas de Salime, Pesoz, Illano, Boal y Villayén.

La cabecera del Area Sanitaria I es el Hospital de Jarrio situado en el concejo de Coa-
fia. El 4rea a su vez estd dividida en cinco Zonas Basicas de Salud, donde se desarrollan
las actividades de atencién primaria, garantizando la accesibilidad de la totalidad de la
poblacién a los servicios sanitarios.

El concejo de El Franco, junto a Tapia de Casariego, se encuentra en la Zona
Bisica de Salud 1.4 del Area Sanitaria L

La Zona Bisica 1.4 cuenta con un Centro de Salud, ubicado en Tapia de Casarie-
g0, y un consultorio periférico situado en La Caridad. Esta Zona Basica atiende
a una poblacién de 8.300 personas.
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El consultorio periférico de El Franco se ubica en la calle Enrique V. Iglesias, en A
Caridad. Su horario de atencién al puiblico es de lunes a viernes de 08.00 a 15.00 horas.
El resto de la jornada y en dias festivos se deriva toda la atencién al Centro de Salud
de Tapia.

Los servicios que ofrece este recurso son:

Medicina General

Pediatria (martes y jueves)

Enfermeria

Atencion complementaria a las actividades del Centro de Salud.

El personal del centro lo componen:

3 médicos de familia: 2 médicas y 1 médico

1 pediatra

2 de Pediatria: 2 enfermeras y 1 enfermero

2 auxiliares administrativas

Fuente: Gerencia del Area Sanitaria I. Atencion Primaria

Cartera de servicios que ofrece la zona béasica de salud 1.4 donde se encuentra

adscrito el consultorio de La Caridad

- Vacunacion infantil.

- Revision del nifio/a sano/a de 0 a 23 meses

- Atencién a infancia y adolescentes con asma

- Vacunacion antigripal

- Prevencién de enfermedades cardiovasculares

- Atencion a pacientes con enfermedad crénica: hipertension

- Atencidn a pacientes con enfermedad croénica: hipercolesterinemia

- Atencién domiciliaria a pacientes inmovilizados/as

- Atencién alta hospitalaria

- Atencién a pacientes terminales.

- Prevencién y deteccién de problemas en la poblacién anciana

- Educacién para la salud a otros grupos: personas cuidadoras

- Prevencion de la caries infantil

- Preparacion al parto (educacién maternal)

- Tratamientos fisioterapéuticos basicos
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- EPOC

- Diabetes

- Tabaquismo (Programa de salud)

El concejo de El Franco dispone de otros servicios sanitarios de cardcter publico y
privado:

- Dos farmacias.

- Dos centros de odontologfa.

- Una consulta de fisioterapeuta.
Todos estos servicios sanitarios se encuentran ubicados en el centro urbano de A Ca-
ridad

Hospital Comarcal de Jarrio

El Hospital Comarcal de Jarrio, cabecera del Area Sanitaria I, se encuentra en la carre-
tera Jarrio, s/n en el concejo de Coaa.

En el Hospital de Jarrio se ubica toda la gestién y control de la Atencién Primaria, de
la Atencién Especializada y de Salud Mental.

ESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO DE ATENCION PRIMARIA

POBLACION

0-14 ANOS 4.494
14-64 ANOS 31.262
>65 ANOS 13.691
TOTAL 49.447

ESTRUCTURA FISICA

Centros de Salud 5
Consultorios Periféricos 15
Consultorios Locales (ZES) 10

Puntos de Atencién Continuada

|

Cta. Salud Bucodental

Salas de Fisioterapia
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TECNOLOGIA

Carro de paradas 3 Eco Doppler 8
Desfibrilador 12 Ecografo 0
Electrocardiégrafo 25 Pulsioximetro 11
Espirémetro 17 MAPA 3
Cooximetro 5 Coagulémetro portatil 12
Autoclave 14 Bisturi eléctrico 1
Tondémetro 17 Radiologia en Cta. odontologia 2

Fuente: Gerencia del Area

Sanitaria I. Atencion Primaria.

ESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO DE ATENCION ESPECIALIZADA

ESTRUCTURA FISICA

Camas instaladas

111
Camas en funcionamiento
Camas con dispensaciéon de medicamentos
individualizada 106
Quiréfanos instalados 4
Quiréfanos Programados funcionantes 2,3
Quiréfano Urgente funcionante 1
Paritorios 1
Locales de consulta:
Hospital 34
Puestos de Hemodialisis 7
Sala de Endoscopias 1
Puesto de Hospital de Dia:
Oncohematolégico 2
Médico 2
Quirdrgico 2
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EQUIPAMIENTO Y N° DE EQUIPOS: ESPECIALIZADA

TECNOLOGIA DIAGNOSTICO POR IMAGEN
Mamoégrafos Sala convencional de Rx
T.C. helicoidal Arco multifuncional

Ecografos en RX Radioquirargico

Ecégrafos en otros servicios Telemando digital

RPIN|R R |k
N (R R RN

Rifiones artificiales

ESPECIALIDADES MEDICAS

Cardiologia Otorrinolaringologia

Eco cardiografos

Hematologia Pediatria

Medicina Interna Traumatologia

Nefrologia Urologia

Neumologia Anestesiologia y Reanimacién
Neurologia Microbiologia

Ginecologia Radiodiagnéstico

Tocologia Rehabilitacion

Cirugia General Psiquiatria

Dermatologia Oftalmologia

Medicina del Trabajo Farmacia Hospitalaria

Analisis Clinicos Anatomia Patolégica

Gerontologia

Fuente: Gerencia del Area Sanitaria I. Atencion Especializada

El Hospital de Jarrio ha puesto en marcha una consulta de evaluacion geriatrica para
atender a las personas mayores de 65 afios, un servicio pionero en el Principado que
permitird un cuidado més profesional de este colectivo, especialmente en una zona
con altos indices de envejecimiento en la poblacién.

En el caso del Hospital de Jarrio, esta consulta de evaluacion geridtrica, implantada en
octubre de 2008, funciona como una derivacién de atencién primaria, actuacién con la
que se permite evitar los desplazamientos de pacientes al centro sanitario, sobre todo
en una zona tan dispersa como es el 4rea sanitaria I.

El proceso se basa en la visita del geriatra a los diferentes centros de salud que com-
ponen el drea para conocer, de manera personal, el estado de los y las pacientes, para
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seleccionar aquéllas, que por su estado, requieren mas valoracién. Sélo las personas
mayores de 65 afios con mucha medicacién y diversas patologias conforman el perfil
prototipo de pacientes de esta consulta.

Para ello, se realizan una serie de pruebas que constan, entre otras, de entrevistas per-
sonales y de ejercicios de dominio mental, sensorial y afectivo. (Se trata de realizar un
registro de las enfermedades que tiene, qué firmacos usa, hacer una valoracién social
y mental y saber qué repercusién pude tener todo eso en su manejo del dia a dia). Des-
pués el geriatra mantiene un encuentro con el médico/a de primaria correspondiente
para tratar el seguimiento de los y las pacientes.

El geriatra acude a los centros de salud grandes: Trevias, Tapia-La Caridad, Luarca,
Navia y Vegadeo, con una cadencia quincenal, mientras que en los sitios mis peque-
flos, la frecuencia de visitas es mensual o, en algunos casos, cada 45 dfas.

SERVICIO DE ATENCION AL USUARIO (SAU) - AREA SANITARIA I -
Es un servicio del Area Sanitaria, no sélo del hospital.

Tiene la misién de atender de forma personalizada a las personas usuarias del Area
Sanitaria que acuden al servicio, velando siempre para que se respeten sus derechos
y deberes.

Se puede acudir al Servicio personalmente, a través de comunicacién telefénica, por
fax, utilizando el correo electrénico y por correo tradicional.

Actividades del SAU:
*  Gestién de reclamaciones, quejas, sugerencias y agradecimientos.

¢ Informacién general sobre los diferentes servicios sanitarios del Servicio de
Salud del Principado de Asturias.

¢  Gestién y entrega de Documentacién Clinica, tanto copias de informes mé-
dicos como de pruebas diagnésticas, préstamo de estudios radiolégicos, asi
como solicitud de documentacidn clinica a otros centros sanitarios, de la Co-
munidad Auténoma y fuera de ella.

¢ Solicitud de segunda opinidn facultativa a otros hospitales.

*  Gestiones de transporte sanitario programado, visado de recetas en inspeccién
médica.

e Solicitud de libre eleccién de especialista dentro del hospital.

¢ Solicitud de reintegro de gastos.
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*  Gestién de derivaciones de consulta y realizacién de pruebas diagndsticas, re-
gistro y recepcién de las mismas.

®  Gestion de Orden de Asistencia a pacientes con consultas en centros no con-
certados y otros Servicios de Salud.

e Informacién sobre el documento de Instrucciones Previas.

* Apoyo a diferentes Asociaciones con charlas divulgativas sobre derechos y
deberes del paciente.

EI SAU forma parte del Comité de Etica para la Atencién Sanitaria del Area Sanitaria
I, del que forman parte profesionales tanto de Atencién Primaria como de Atencién
Especializada y al que pueden solicitar asesoramiento en cuestiones éticas de cardcter
asistencial las personas usuarias del drea sanitaria.

Centro de Atencién Integral a la Salud Mental

El Area Sanitaria I dispone de un Centro de Atencién Integral a la Salud Mental que
estd localizado en Villar-Luarca (concejo de Valdés) y formando parte de las instala-
ciones del Centro de Salud de Luarca.

El Centro es el responsable de la atencién a los problemas de salud mental y a los de-
rivados del consumo de drogas de todo el Area Sanitaria I. Forma parte de la atencién
especializada, por lo que el servicio que ofrece es derivado por la Atencién Primaria,
que es donde se originan el mayor nimero de solicitudes y demandas de atencién.

Se diferencia la atencidn a personas adultas y la atencién infanto-juvenil (hasta los 14
afios).

ESTRUCTURA DE SERVICIOS DE SALUD MENTAL

Centros de SM de atencion a personas adultas 1

Consultas de Salud Mental:
Psiquiatria 3
Psicologia 1
Enfermeria 4
Otros usos 3

Estructuras intermedias y de rehabilitacion. Atencion régimen de 24 horas:
Camas en funcionamiento 10
Sala de taller 1
Sala polivalentes 1
Sala de ejercicio 1
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Atencion en régimen de Hospital de Dia

Plazas de atencion de personas adultas ‘ 15

Estructura de atencién a toxicomanias

Centros de dispensacion de sustitutivos de opiaceos ‘ 1

Recursos de alojamiento tutelado

Plazas ‘ 4

Fuente: Gerencia del Area Sanitaria I. Atencion Especializada.

El personal que compone la plantilla del Centro de Atencién Integral a la Salud Men-

tal son:

Facultativos/as especialistas en Psiquiatria
Especialista del drea de Psicologia
Personal de Pediatria

Una oficial administrativa

Servicios que ofrece el centro:

Promocién de la salud mental y prevencidn de situaciones de riesgo.
Programa de rehabilitacién y reinsercién.

Programa de atencién domiciliaria.

Programa de psicogeriatria.

Programa de intervencién en drogodependencias.

Programa de ‘Atencién a los Trastornos de la Conducta Alimentaria’.
Programa de atencién a la obesidad mérbida-cirugia baritica.
Programa de atencién Infanto-Juvenil.

Atencién psiquidtrica.

Programa de interconsulta con centros hospitalarios.

Programa de coordinacién y apoyo con la atencidn primaria.

Unidad Territorial de la Agencia de Sanidad Ambiental y Consumo (A.S.A.C)
Area Sanitaria I

Este recurso de la Agencia de Sanidad Ambiental y Consumo se encuentra situado en el
concejo de Navia dando servicio a toda la comarca que compone el Area Sanitaria I.

Los servicios que ofrece a la poblacién son:

o

Vigilancia sanitaria de industrias y productos alimenticios
Vigilancia sanitaria de aguas de consumo humano
Vigilancia sanitaria de campamentos de turismo y acampadas

Control de riesgos derivados de productos alimenticios, comunicados por la
Red de Alertas Alimentarias.

Control de riesgos derivados de productos quimicos, comunicados por la Red
de Vigilancia, Inspeccién y Control de Productos Quimicos.

Informe sanitario sobre actividades o establecimientos, preceptivo para licen-
cia de apertura, sujetos a la reglamentacién técnico-sanitaria, con excepcién de
los centros sanitarios, a peticion de érganos administrativos de la Comunidad
Auténoma o de los Ayuntamientos

Informe sanitario para la legalizacién de captaciones de aguas a peticién de
particulares.

Atencién a consultas y denuncias relacionadas con alimentos, aguas de con-
sumo o tramites administrativos relacionados con los servicios descritos, de
particulares, instituciones y centros o establecimientos del Area Sanitaria L.

Vigilancia sanitaria de piscinas y centros de bronceado.

Vigilancia sanitaria de la calidad de las aguas destinadas al bafio: Programa de
Playas.

Vigilancia sanitaria de instalaciones con riesgo de legionela: torres de refrige-
racién y condensadores evaporativos.

Control de triquinosis: inspeccién microgrifica de porcino, procedente de
matanza domiciliaria y caza.

Informe sanitario perceptivo, para licencia municipal de apertura de activi-
dades sujetas al Reglamento de Actividades Molestas, Insalubres, Nocivas y
Peligrosas.

Estos son los recursos sanitarios de los que dispone la poblacién del concejo de El
Franco dentro del Area Sanitaria I.
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2. NECESIDADES Y PROBLEMAS DETECTADOS INDICADORES PARA LA EVALUACION:

- Fecha de creacién del Consejo de Salud Municipal

- Nimero de miembros del Consejo de Salud

- Numero de reuniones celebradas del Consejo

- Cartera de servicios de Atencién Primaria y Especializada del concejo
- Cartera de servicios sociales y municipales relacionados con la salud

- Nuamero de empresas asentadas en el concejo que trabajen en el ambito de la sa-

lud

OBJETIVO GENERAL: Promover una asistencia sanitaria de calidad

LINEAS DE ACTUACION:

- Intentar aumentar el servicio de Pediatria y Urgencias en el Centro de Salud de A
Caridad, adecudndose a las nuevas necesidades de la poblacién

3. OBJETIVOS Y LINEAS DE ACTUACION - Realizar un estudio de la necesidad de ampliar el servicio de transporte publico
municipal o adaptarlo a las necesidades demandadas por la poblacién rural, para
OBJETIVO GENERAL: Fomentar politicas saludables mejorar la accesibilidad de la poblacién a los servicios sanitarios
- Dar mayor informacién y pautas a la ciudadania (especialmente en nticleos ru-
_ rales) sobre los servicios municipales actuales para que puedan hacer uso de los
. . mismos
LINEAS DE ACTUACION:

INDICADORES PARA LA EVALUACION:
- Crear el ‘Consejo de Salud Municipal’, o en su defecto un 6rgano de participa-

cidn socio-sanitaria, donde existan representantes municipales, representantes del
dmbito sanitario (del centro de salud, y del drea sanitaria) y representantes de la
ciudadania

- Tasa de poblacién infantil del concejo
- Ratio de pacientes del servicio de Pediatria en A Caridad

i . L . - DPresion asistencial real del servicio de Pediatria en A Caridad

- Impulsar el papel del Ayuntamiento como instrumento de participacién comuni- ) ) ) )

taria en el 4mbito de la salud y los servicios sanitarios - Niumero de urgencias derivadas a otros centros de salud u hospital de Jarrio, de

) ) . atencién primaria por falta de servicio de urgencias en A Caridad
- Favorecer la creacién de una base de datos de salud en el émbito municipal ) ) o o o
) ) . o - Numero de personas usuarias del servicio de transporte ptiblico municipal

- Impulsar el desarrollo de un estudio de necesidades, de recursos socio-sanitarios ) o

en el concejo de El Franco, en colaboracién con los concejos con los que comparte - Demandas de las personas usuarias del servicio de transporte

servicios mancomunados



120

LINEAS DE ACTUACION:

- Elaborar un censo de personas vulnerables y en riesgo de dependencia en Aten-
ci6én Primaria, que a través de un seguimiento individualizado de los servicios
sociales permita tomar medidas que impidan o retrasen la pérdida de la autonomia
en estas personas.

- Aumentar los recursos asistenciales de Ayuda a Domicilio y fomentar la telea-
sistencia

- Dar mayor cobertura asistencial y sanitaria a las personas mayores que viven so-
las, especialmente en los nucleos rurales

- Aumentar el apoyo por parte de los servicios sanitarios y servicios municipales
a familias que cuenten con personas con enfermedades crénicas, mentales o con
discapacidad

- Reducir, con la ampliacién de nuevas plazas, el tiempo de espera para el ingreso en
residencias de mayores publicas.

- Ampliar el ntimero de plazas del CRAD y adaptar el centro a las nuevas demandas
de la poblacién

INDICADORES PARA LA EVALUACION:

- Numero de personas vulnerables y en riesgo de dependencia

- Numero de personas beneficiarias de la Ayuda a Domicilio

- Numero de personas beneficiarias de la Teleasistencia

- Numero de solicitudes para la Ayuda a Domicilio y Teleasistencia

- Numero de solicitudes para la Ley de Dependencia

- Nitimero de personas beneficiarias de la Ley de Dependencia, segtin el grado
- Numero de solicitudes para el CRAD de A Caridad

- Numero de intervenciones, programas o actividades para dar apoyo al cuidador/a
informal

- Numero de personas del concejo que estdn en lista de espera para cualquier tipo
de residencia para mayores
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- Numero de nuevas plazas residenciales (3* edad) creadas en la zona del occidente
asturiano

OBJETIVO GENERAL: Potenciar la atencién e intervencién a la infancia, adoles-
cencia y juventud, de forma que se mejore la prevencién, promocién y proteccién
de la salud en el dmbito infantil y juvenil.

LINEAS DE ACTUACION:

—  Desarrollar el Programa de Educacién para la salud en la escuela (actividad fisica
beneficiosa para la salud, promocién de la salud infantil) a través de la participa-
cién de toda la comunidad educativa.

— Potenciar los programas de habilidades de ocio y tiempo libre alternativo para
jovenes (conciertos, teatro, excursiones...)

— Continuar con el Programa ‘Creando futuro’ u otros similares como forma de
incentivar la participacién de j6venes como grupo auténomo, que pueda conducir
a la creacién de nuevas asociaciones juveniles activas

— Creacién de espacios propios para jévenes en el que puedan desarrollar actividades
de ocio y como punto de encuentro y reunién (sala de ocio, casa de la juventud...)

— Promover y desarrollar campamentos urbanos (para nifios/as de 5 a 12 afios)

— Campamentos de verano dirigidos nifios/as y jévenes de 7 a 17 afios gestionados
por asociaciones y/o empresas

— Aumentar el servicio de ludoteca municipal ‘Chiribitas’ aprovechando las nuevas
instalaciones, para reforzar la demanda de la poblacién.

— Intentar incluir la nueva Escuela Infantil de 0 a 3 afios en la Red de Escuelas Eu-
ropeas de Salud

— Potenciar el egjercicio fisico y el deporte a través de las actividades ludicas y de
relacidén, no competitivas en nifios/as y jévenes

— Aumentar los servicios en horarios y actividades en las instalaciones y espacios
deportivos existentes, para propiciar la plena utilizacién de los mismo (polidepor-
tivos, colegios, parques, pistas, sendas peatonales)

— Fomentar y estimular la realizacién de nuevos proyectos y programas deportivos,
con la participacién y colaboracién de las asociaciones deportivas
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INDICADORES PARA LA EVALUACION:

Numero de proyectos, programas, talleres.... relativos a la salud, realizados en los
centros educativos

Numero de actividades, talleres, exposiciones, conciertos que fomenten la cultura
de nifios/as y j6venes

Numero de poblacién infantil y juvenil que utiliza el telecentro y la biblioteca publica

Numero de actividades ltidicas realizadas desde los distintos servicios municipales
que favorezcan las relaciones sociales en la infancia

Numero de participantes en el Programa ‘Creando Futuro’

Numero de actividades e indice de asistencia en la ludoteca ‘Chiribitas’
Numero de participantes en campamentos urbanos y campamentos de verano
Numero de actividades deportivas desarrolladas en las instalaciones municipales
Nuamero de equipos deportivos del concejo

Numero de instalaciones y ofertas deportivas del concejo

OBJETIVO GENERAL: Disminuir las desigualdades en salud debidas al género,

rotegiendo a la poblacién femenina y fomentando la igualdad de oportunidades
p g p ) g p

OBJETIVO ESPECIFICO: Promover la Salud de las Mujeres
LINEAS DE ACTUACION:

Impulsar la participacién activa y responsable de las mujeres en la promocién de
la salud, potenciando el conocimiento en este colectivo de su rol como agente de
salud en el dmbito sociofamiliar

Seguir realizando jornadas culturales, seminarios, conferencias dirigidas a las mujeres

Formacién en prevencién y deteccién precoz de los problemas de salud prevalen-
tes en las mujeres que dedican la mayor parte de su jornada al hogar

Promover en las mujeres el anélisis de su imagen social, la adquisicién de habilida-
des sociales y la responsabilidad compartida, de modo que refuercen su autoesti-
ma, su autonomia y sus relaciones personales

Favorecer patrones de conducta saludables y el autocuidado en lo referente a: ali-
mentacion, disfrute de la sexualidad, anticoncepcidn, evitacidn de habitos téxicos,
prevencién de accidentes, descanso y menopausia
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Colaborar y apoyar a las asociaciones de mujeres del concejo para la planificacién
y desarrollo de sus actividades

Seguir con los talleres de animacién a la lectura y literatura de mujeres y de histo-
ria de las mujeres

Talleres de Salud para mujeres de 18 a 65 y més afios

INDICADORES PARA LA EVALUACION:

Numero de asociaciones de mujeres

Numero de actividades realizadas por las asociaciones de mujeres en el concejo
Numero de reuniones y acuerdos del Consejo Municipal de la Mujer

Numero de talleres de lectura realizados

Numero de participantes en los talleres de lectura

Ntimero de actividades de salud realizadas para las mujeres

Numero de participantes en las actividades de salud

OBJETIVO GENERAL: Vejez Saludable

OBJETIVO ESPECIFICO: Me¢jorar la calidad de vida de las personas mayores
LINEAS DE ACTUACION:

Actividad fisica beneficiosa para la salud, con actividades de gerontogimnasia en
el nuevo circuito de ‘Las Pedreira’ guiadas por personal cualificado

Talleres de alimentacién y nutricién
Prevencién de trastornos del suefio
Cursos de prevencién de accidentes domésticos y de trifico

Charlas sobre el consumo de alcohol, tabaco, prevencién de la polifarmacia y au-
tomedicacién

Promocién de la autoestima, autocuidado y autonomia personal: control de enfer-
medades crénicas e inmunizaciones. Abordar el tema de la hiperfrecuentacién de
consultas médicas

Talleres de preparacién y disfrute de la jubilacidn: ocupacién activa del tiempo libre

Programas de informacién, formacién y apoyo al cuidador/a informal
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Sensibilizacidén sobre la importancia de la interaccién social y la participacién co-
munitaria en funcién de intereses y capacidades

INDICADORES PARA LA EVALUACION:

Numero de actividades de gerontogimnasia realizadas

Numero de participantes de estas actividades fisicas

Numero de talleres realizados para mayores

Numero de participantes en los talleres

Tasa de frecuentacién a las consultas médicas

Numero de permisos solicitados para realizar adaptaciones en el domicilio

Numero de programas para cuidadores/as informales

OBJETIVO GENERAL: Promover la participacién ciudadana

LINEAS DE ACTUACION:

Involucrar a las asociaciones o grupos ciudadanos a la creacién y participacién de
actividades, eventos, fiestas.... del concejo

Potenciar y apoyar las iniciativas de colaboracién con las distintas asociaciones, im-
bl
pulsando al tejido asociativo a ser més activo y participativo en la vida del concejo

Fomentar la participacién ciudadana en la defensa y mejora de su salud

INDICADORES PARA LA EVALUACION:

Numero de actividades donde participan las asociaciones
Nimero de asociaciones activas
Nimero de asociaciones de nueva creacién

Numero de participantes en jornadas, cursos, charlas, semanas culturales, eventos
anuales, enfocados a la ciudadania en general






MEDIOAMBIENTLE,

URBANISMO Y
COMUNICACIONES
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1. Datos significativos

Los recursos naturales sometidos a presiones cada vez mayores amenazan la Salud
Publica y el desarrollo. La escasez de agua, el agotamiento de los suelos, la pérdida de
los bosques, la contaminacién del aire y los acuiferos y la degradacién de las costas
afectan adversamente a numerosas zonas y a la salud de todas las personas.

Un medio ambiente degradado es causa de problemas de salud entre la poblacién,
especialmente entre los colectivos més vulnerables.

MEDIO AMBIENTE

Contaminacién Ambiental

La contaminacién ambiental, bien sea por emisién de contaminantes al aire, vertidos
contaminantes al suelo o al agua, o por emisiones de ruido, afectan directamente a la
poblacién humana y por lo tanto a su salud.

Contaminacién del Aire

En enero de 2007 se aprobd el Proyecto de Ley de Calidad del Aire y Proteccién de
la Atmdsfera. El objetivo de este Proyecto de Ley es alcanzar niveles saludables de
calidad del aire y mantener un nivel de proteccién elevado de las personas y el medio
ambiente.

La Consejeria de Medio Ambiente del Principado tiene estaciones atmosféricas en los
nicleos de mayor contaminacién o posible riesgo.

La estaciéon de medicién de la calidad del aire mas cercana al concejo de El Franco es
la de Cangas de Narcea.

Las principales emisiones de particulas contaminantes se concentrarian en los ntcleos
urbanos més densamente poblados, teniendo la mayoria de ellas su fuente de emisién
la industria, los sistemas de calefaccién y los vehiculos.

No existen focos de emisiones contaminantes significativas en el concejo de El Franco
por la falta de industria, porque los ntcleos urbanos no son excesivamente densos y
porque la mayor parte del trifico rodado discurre fuera de las poblaciones. De ello se
infiere que no existe un problema de contaminacién ambiental.

Contaminacién Acustica

La contaminacidn actistica viene regulada por la Ley del Ruido 37/2003 y se desarro-
lla en el Real Decreto 1513/2005, de 16 de diciembre.

El ruido es un contaminante muy molesto, puesto que afecta negativamente en el
descanso y salud de las personas.
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En el Ayuntamiento de El Franco no existen datos ni denuncias de contaminacién
acustica, ni a nivel industrial o empresarial, ni en actividades humanas (ocio nocturno,
bares, ruidos vecinales...etc)

Contaminacién del Suelo

Se entiende por ‘suelo contaminado’ aquel cuyas caracteristicas han sido alteradas
negativamente por la presencia de componentes quimicos de caricter peligroso en
concentraciones tales que comporte riesgo inaceptable para la salud humana o el me-
dio ambiente, y asi se haya declarado mediante resolucién expresa.

En el Ayuntamiento de El Franco no existe ninguna ordenanza municipal que regule
esta cuestion.

En mayo de 2001 se realiz6 un Inventario y Caracterizacién de Suelos Contaminados
en el Principado de Asturias. En el municipio de El Franco no existe ningtin suelo
declarado oficialmente como contaminado, pero si cabe resefiar que no han desapa-
recido todos los vertederos ilegales, pues persisten pequefios focos con vertidos de
basura, escombros, electrodomésticos...etc. Se estd intentando hacer un listado de
estos focos de vertidos ilegales para erradicarlos por completo.

El Ayuntamiento estd realizando tareas de limpieza para intentar recuperar esas zonas
y eliminar y erradicar todos los vertederos, escombreras que se encuentran disemi-
nadas por el municipio, pues los desechos sélidos abandonados constituyen una mo-
lestia publica: obstruyen los desagiies y drenajes, invaden caminos, restan estética al
paisaje, emiten olores desagradables y producen focos de infeccion.

Red de Saneamiento
El municipio de El Franco no dispone de una red de saneamiento aceptable.

Segtin los datos de la Encuesta de Infraestructuras y Equipamientos Locales de 2008
para El Franco (EIEL), sélo los niicleos urbanos de A Caridad, Viavélez y Arboces
disponen de red de saneamiento, lo que representa un 17,86% del total de nicleos.

La cobertura alcanzada es aproximadamente al 63,87% de la poblacién. La mayor co-
bertura se sitda en el nicleo urbano de A Caridad. Se dispone de 6,675 km de ramales
de saneamiento y 8,826 km de colectores.

El estado de la red de saneamiento es bueno en un 60% y malo en un 40%

Unicamente hay un nicleo de poblacién que disponga de alcantarillado. En el resto
de los nicleos no existe.

Lared de alcantarillado en A Caridad estd en muy mal estado, con pérdidas importantes y
contaminaciones ocasionales por el mal dimensionamiento de la red y su envejecimiento.
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El Ayuntamiento dispone de una Ordenanza Reguladora de la Tasa por Prestacién del
Servicio de Alcantarillado.

Desde 2007 se estin desarrollando las obras del Plan de Saneamiento y Depuracién
en el concejo de El Franco, un proyecto con una inversién de mds de 11 millones de
euros y un plazo de ejecucién de cuatro afios, que beneficiard a 3.300 habitantes de los
principales nicleos de poblacién: A Caridad, Viavélez, Valdepares o Castiello.

Los trabajos incluidos en este Plan incluyen 800 colectores a domicilio, ocho estacio-
nes de bombeo y una depuradora con capacidad para dar servicio a una poblacién de
8.500 personas, con lo que se podrin recoger las aguas residuales urbanas asi como las
generadas en los poligonos industriales de la zona.

La nueva red entrard en funcionamiento a partir del afio 2011 y permitird la realiza-
cién de futuras ampliaciones, para recoger las aguas residuales de otros nicleos como
Prendonés, San Juan, Brieiro, Nenin, Godella, Villar, Miudeira y Miudes.

Esta obra serd completada con la construccién del emisario submarino, una obra in-
cluida en el Plan Nacional de Calidad de las Aguas que recogerd las aguas residuales
de la depuradora para verterlas mar adentro. La Consejerfa de Medio Ambiente, Or-
denacién del Territorio e Infraestructuras redacta el proyecto del emisario submarino,
que serd ejecutado por la Administracién General del Estado.

Hasta la fecha, en El Franco tinicamente existe un sistema de depuracién que da ser-
vicio al 3,57% de los nicleos que disponen de saneamiento, por lo que sélo cuentan
con depuradora alrededor de 1.513 habitantes. Ademis, este sistema de depuracién
estd en mal estado.

Existen dos puntos de vertidos donde no se produce separacién entre las aguas plu-
viales y fecales.

Puntos de vertidos del saneamiento:
- En Carrales en A Caridad
- En Furada en Viavélez.

En los ntcleos rurales que no disponen de saneamiento, las viviendas familiares vier-
ten las aguas residuales en pozos negros, fosas sépticas o directamente a los cauces de
los rios, cunetas o cauces publicos, circunstancia que representa una carga negativa,
tanto para los ecosistemas fluviales como para la salud.

Este dato refleja la necesidad de activar los planes futuros de saneamiento para toda la
poblacién de El Franco, no s6lo para la rasa costera, porque supone mejorar la calidad
de vida de todas las personas de El Franco



Gestion de Residuos

La generacién de desechos tiene directa relacion con la calidad ambiental del lugar
donde vivimos. Esto a su vez incide en las condiciones de salubridad del entorno y sus
efectos se notardn en la salud publica. La salud ptiblica puede verse afectada cuando
los desechos sélidos no son correctamente contenidos y recogidos en los lugares de
domicilio y de trabajo.

La gesti6n de residuos en el concejo de El Franco la realiza el Ayuntamiento y estd
regulada mediante la Ordenanza de la Tasa sobre Recogida Domiciliaria de Basura o
Residuos Sélidos Urbanos. El tratamiento de residuos lo realiza el Consorcio para la

Gestién de los Recursos Sélidos de Asturias (COGERSA).

El Ayuntamiento de El Franco se encarga de la recogida de aceites de uso doméstico,
de residuos voluminosos, electrodomésticos y escombros. La recogida se efectia el
dltimo jueves del mes, cuando un camién con un operario del ayuntamiento acude
al lugar donde se solicita la recogida de este tipo de residuos, para trasladarlos a la
Estacién de Transferencia de COGERSA en Coaiia.

Residuos Urbanos

Los residuos urbanos son los generados en los domicilios y que, comtinmente, se
llama basura.

El Ayuntamiento es el responsable de la recogida de los residuos domiciliarios o de
contratar el servicio exteriormente. En el caso del Ayuntamiento de El Franco, el ser-
vicio lo realiza COGERSA, que realiza tanto la recogida como el posterior traslado
a la Estacion de Transferencia de Coafia, donde se compactan antes de enviarse al
Depésito Central.

La recogida de residuos urbanos es diaria en A Caridad y en los pueblos del concejo
una vez a la semana, aumentando este servicio en periodos estivales por el aumento de
poblacién estacional que experimentan.

En El Franco ha ido aumentado la recogida de toneladas de residuos urbanos en los
dltimos tres afios, no por el aumento de la poblacién sino por el aumento de puntos
de recogida, realizindose pricticamente en la totalidad de los nticleos de poblacién
del concejo.
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TONELADAS DE RESIDUOS URBANOS REGOGIDAS EN EL FRANCO
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2.000 700.000
T 600.000
1.500 T * N ___ & 1 500.000
- 400.000
1.000 +
T 300.000
500 & 1 200.000
- 100.000
0 t t t t t 0
2002 2003 2004 2005 2006 2007
—#— Eje izquierdo El Franco —&— Eje derecho Asturias

Fuente: COGERSA

Los datos de R.S.U. domiciliarios se consideran unicamente los correspondientes
a residuos recogidos por servicios municipales y entregados en las instalaciones de
COGERSA. No se incluyen residuos de origen comercial e industrial asimilables a
urbanos, ni residuos sélidos procedentes de depuradoras urbanas.

RECOGIDA SELECTIVA

La recogida selectiva de basura, papel, vidrio y envases es realizada por la empresa
COGERSA, como la colocacién de los contenedores de reciclaje.

Evolucién de las toneladas de recogida selectiva de El Franco:



TONELADAS RECOGIDAS EN EL FRANCO

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007

‘Vidrio [JEenvases M Papel ‘

Fuente: COGERSA

En el concejo de El Franco se han ido aumentando desde el afio 2000 el namero de
contenedores de recogida selectiva.

Los contenedores de vidrio pasaron de 7 a 15, pero en 2007 el numero bajé a 10 pese
a que en ese ejercicio aumentaron las toneladas de vidrio recogidas.

N© DE CONTENEDORES EN EL FRANCO

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007

M vidrio [JEnvases M Papel

Fuente: COGERSA
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EVOLUCION N° DE CONTENEDORES POR HABITANTE EN EL FRANCO
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La evolucién del nimero de habitantes por contenedor de reciclaje ha ido disminu-
yendo desde el afio 2000. Este dato viene reflejando la disminucién de la poblacién
que ha sufrido el concejo y el aumento progresivo de contenedores, pudiendo alcan-
zar mds cobertura de reciclaje en la poblacidn.

En este apartado se puntualiza que existen algunos pueblos en las parroquias que ca-
recen de contenedores de reciclaje, por lo que la cobertura de este servicio no alcanza
a toda la poblacién de El Franco.

Residuos Industriales

El aceite usado es un peligroso contaminante para el medio ambiente. Los produc-
tores de ese aceite usado son fundamentalmente los talleres de automocién vy las in-
dustrias. El aceite es recogido y trasladado a COGERSA, donde se analiza antes de
descargarlo. La gestién de estos residuos es realizada por la propia empresa.

La hosteleria, el mayor productor de aceites de uso doméstico, contrata el servicio de
empresas privadas que realizan la recogida de estos residuos y su traslado a COGER-
SA. Esta prictica no se realiza en todos los establecimientos y a nivel doméstico pocas
familias reciclan el aceite utilizado.

Los motivos son: por falta de depdsitos de almacenaje, por la distancia existente a los
puntos limpios donde se recogen los aceites (Coafia), porque existe un problema de
concienciacién en la poblacién y por falta de informacién.



Estos residuos son muy contaminantes y acaban en los cauces de los rios y después
en el mar.

Los residuos afectados por el convenio MARPOL (procedentes de embarcaciones
de pesca, transporte y/o recreo) como son los generados en el puerto pesquero de
Viavélez. La Cofradia de Pescadores de Viavélez dispone de unos contenedores de
almacenaje MARPOL para ser recogidos por COGERSA vy trasladados a la planta de
tratamiento para evitar la contaminacién de las aguas marinas.

Pilas: E1 Gobierno del Principado de Asturias inicié en marzo de 1991 una campaiia
de recogida de pilas usadas y COGERSA se encarga desde 1993 de la recogida de este
tipo de residuos, que son depositados en contenedores especificos, situados en deter-
minados establecimientos comerciales.

Residuos Sanitarios

Los residuos sanitarios son aquellos generados en cualquier establecimiento o servicio
en el que desarrollan actividades de atencién a la salud. Dentro de éstos se incluyen
los residuos biosanitarios o productos biolégicos y todo el material en contacto con
estos productos (excepto las aguas residuales), cuya recogida y eliminacién es objeto
de requisitos especiales. Este servicio lo realiza COGERSA.

En las farmacias se ubican los Puntos SIGRE, que integran una red de recogida de me-
dicamentos caducados, para lo que se emplea un contenedor especial con informacién
destinada al piblico en general.

Los residuos hospitalarios son trasladados en contenedores especiales directamente
desde el hospital al horno de residuos sanitarios de COGERSA.

Residuos MER

Como consecuencia de la crisis de generada por las Encelopatias Espongiformes Bo-
vinas (‘vacas locas’), a los residuos de mataderos, decomisos, subproductos cirnicos
y animales muertos (RMDSAM) considerados Materiales Especificados de Riesgo
(MER) se les exige legalmente un tratamiento especifico, que debe concluir con su
destruccién o eliminacién.

PROYGRASA es una empresa participada con COGERSA que se encarga de recibir
los residuos cdrnicos del Principado de Asturias. En las instalaciones de PROYGRA-
SA los residuos cdrnicos se transforman en grasa y harina que posteriormente se en-
vian a COGERSA para su eliminacién en los hornos.

COGERSA dispone de dos hornos de tratamiento que permite la eliminacién de re-
siduos MER vy sanitarios.
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Residuos Forestales, Agricolas y Ganaderos

Se conocen como residuos agricolas y forestales, y son todos aquellos que se generan
a partir de cultivos de lefia o de hierba y los producidos en el desarrollo de actividades
propias de estos sectores.

Los residuos forestales, pueden proceder por una parte del mantenimiento y mejora
de las montafas y masas forestales, cuando se hacen podas o limpiezas, y por otra, de
los residuos resultantes de cortar los troncos de los drboles para hacer productos de
madera. Estos trabajos generan unos residuos que es preciso retirar del bosque, pues
constituyen un riesgo muy importante en la propagacién de plagas y de incendios
forestales.

En el concejo de El Franco, este tipo de residuos estdn controlados y vigilados por
guardas forestales de la Consejeria de Medio Rural y Pesca, que se encargan de com-
probar que tiene el tratamiento adecuado, sobre todo para evitar los incendios.

Los residuos agricolas proceden de los restos de los cultivos o de limpiezas que se ha-
g p p q

cen del campo, de cultivos lefiosos o herbiceos y son los/as agricultores/as quiénes los

gestionan, bien quemdndolos con el correspondiente permiso solicitado en la oficina

del guarda forestal o reutilizindolos en las explotaciones ganaderas (como alimento

para el ganado).

El ganado también genera residuos: los purines.

El tratamiento de estos residuos ganaderos constituye un problema importante, pues
una mala gestién conlleva la contaminacién de los suelos y de las aguas. El principal
problema de los purines en Asturias son los vertidos a los cauces, poniendo en peligro
la calidad de las aguas.

En El Franco sélo unas pocas explotaciones ganaderas son capaces de reutilizar la
totalidad de sus residuos agroganaderos como fertilizantes. El resto, o no disponen de
suficientes recursos para el almacenamiento en la fosa de los purines o carecen de base
territorial; o ambas cuestiones a un tiempo.

Esto supone una carga contaminante de excedente de purines de unos 40.000 m? en el
concejo de El Franco.

La Consejeria de Medio Ambiente regula la normativa referente al tratamiento de
purines, obligando al cumplimiento de una serie de medidas: la fosa de purines deberd
estar alejada de cualquier vivienda ajena a la explotacién en una distancia minima de
25 metros; se prohibe efectuar r1egos con purines en una franja de 15 a 25 metros; yen
los nicleos de poblacién se evitara los riegos con aspersores o sistemas de aireacion.



Limpieza viaria

La limpieza viaria es un servicio que corresponde al Ayuntamiento. Se realiza diaria-
mente por un barrendero en el niicleo urbano de A Caridad y en Viavélez se efectia
semanalmente.

Durante los meses de verano se refuerza este servicio, pues también realiza la lim-
pieza de las playas y su entorno y de los lugares donde se celebran romerfas y fiestas
populares.

En el resto del concejo, la limpieza viaria se centra en tareas de desbroce de los ca-
minos locales que comunican los nicleos rurales y la limpieza de las cunetas de estos
nucleos de poblacién. Estos trabajos ejecutan anualmente, por lo que resultan muy es-
casos. La necesidad de tener las cunetas limpias y los caminos despejados se justifica,
entre otros motivos, para evitar problemas como inundaciones en periodos de lluvia o
atascos de aguas residuales, ya que la ausencia de una red de saneamiento favorece que
muchos de los vertidos particulares y domésticos vayan a las cunetas.

No se dispone de medios técnicos como barredoras y el personal se limita a varios
operarios del Ayuntamiento.

Tampoco disponen de programas especificos de limpieza, por lo que la eficacia del
servicio es, a la vez que escaso, bastante mejorable.

Calidad de las Aguas de Baiio

La Agencia de Sanidad Ambiental y Consumo de la Consejeria de Salud y Servicios
Sanitarios del Principado de Asturias realiza todos los afios el andlisis de la calidad del
agua de las playas de toda Asturias.

Se analizaron las aguas de bafio de tres playas del concejo:

Analisis de la calidad de las aguas de bafio del concejo de El Franco

Playas Muestreo 2004 2005 2006 2007 2008

Rio Porcia buena buena buena buena buena
Porcia

Playa buena buena buena buena buena

Pormenande Unico sin sin muy muy muy
procesar procesar buena buena buena

Castello Unico sin sin muy muy muy
procesar procesar buena buena buena

Fuente: Agencia de Sanidad Ambiental y Consumo. Principado de Asturias.
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Porcia: Playa de arena fina. Tiene buen acceso peatonal y rodado. Posee servicio de
duchas y de Cruz Roja.

Tiene aguas aptas para el bafio de buena calidad.

Pormenande: Playa de cantos rodados de gran belleza. Acceso peatonal y rodado con
amplio aparcamiento. Tiene servicios de duchas, Cruz Roja y bar-restaurante.

Tiene aguas aptas para el bafio de muy buena calidad.

Castello: Playa de cantos rodados. Es la playa méis grande de todo el concejo. Tiene muy
buen acceso tanto rodado como peatonal. Dispone de bar y servicios de Cruz Roja.

Tiene aguas aptas para el bafio de muy buena calidad.
Del resto de las playas no se han procesado las aguas, pero todas son aptas para el bafio.

Torbas: Playa de cantos rodados. Acceso peatonal en buen estado. Se halla en un en-
torno muy bello pero carece de servicios.

Monellos: Playa de cantos rodados. Se halla separada de la de Torbas por un Cabo.
Tiene acceso peatonal. Es apta para la pesca submarina. Carece de servicios.

Riboira: Playa de cantos rodados y de dificil acceso. Frente a ella se encuentra “La
Corbeira” una gran piedra muy adecuada para la pesca. No tiene servicios.

Cambaredo: Playa de cantos rodados. Su acceso es peatonal a través de una escalera
de 130 peldafios. No tiene servicios.

Calidad del Agua de Consumo

El Sistema de Informacién Nacional de Agua de Consumo (SINAC) recoge los datos
obtenidos del anilisis del agua en el concejo.

Los resultados muestran que en la zona de abastecimiento de El Franco-La Caridad
las aguas son aptas para el consumo, con exceso en el PH del agua.

En la zona de abastecimiento de La Brafia, el analisis de control ofrece un resultado de
agua apta para el consumo, con exceso de cloro libre residual.

Todas las aguas analizadas en las diferentes zonas de abastecimiento son APTAS

PARA EL CONSUMO.
Servicio de aguas

La gestién del servicio de aguas del municipio de El Franco es de caricter publico,
con gestién municipal en un 96,3% de los niicleos de poblacién y un 3,7% de caricter
privado.



El Ayuntamiento dispone de la Ordenanza Tasa por Suministro Municipal de Agua
Potable a Domicilio

Elindice de cobertura de las necesidades de la poblacién es del 44% y el porcentaje de
nucleos con dotacién suficiente es del 100%

Abastecimiento del concejo de El Franco

El concejo de El Franco tiene una superficie de 78,04 km?. Su densidad de poblacién
es de 52,71 hab/km2. Su maxima altitud se sitia en los 899 metros. El servicio muni-
cipal de abastecimiento de agua en el concejo se realiza a través de la empresa ASTU-
RAGUA, con las oficinas en el concejo de Navia.

Su abastecimiento de agua potable se basa en las siguientes captaciones:

- Rio del Gumio
- Rio del Mazo

Abastecimiento desde el Rio del Gumio

El rio del Gumio alimenta a la parte alta del concejo de El Franco. El sistema de abas-
tecimiento estd integrado por un azud de captacién y arqueta de toma situada a cota
527. A partir de este punto sale una conduccién de PVC 110mm que desemboca en
el depésito de El Cano, situado a cota 475 y del que parten tuberia de alimentacién
de PVC de didmetros entre 32 y 63 mm hacia los depésitos de Barganaz, Mendones,
Lodeiros, La Brafia, y Grandamarina, todos ellos situados entre la cota 220 y 380.

SISTEMA DEL RIO GUMIO. MUNICIPAL

Top_c')nimo Vivifandas Viviel:ldas C9Iec— Cabezas caudal Dep6sito
oficial habitadas| vacias tivos | ganado

El Franco 170 32 (0] 1.756 4,36

Barganaz 7 0 0 126 0,25 Barganaz
La Brana 18 4 0 150 0,48 La Braha
Carroceiro 8 1 0 74 0,21 El Cano
Chaodastraba 4 2 0 a7 0,14 El Cano
Grandamarina 5 1 0 37 0,13 Grandamarina
Mendones 18 3 0 286 0,64 Mendones 1
Penadecabras 12 6 0 125 0,4 El Cano
Romaelle 13 3 0 188 0,45 El Cano
Villarin 5 1 0 75 0,17 La Brafia
Ludeiros 4 2 0 55 0,15 Mendones 2
San Julian 16 2 0 324 0,65 Lodeiros
Villalmarzo 20 7 0 269 0,7 Lodeiros

Fuente: Asturagua.
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Capacidad de suministro (rio Gumio)

El Proyecto de Abastecimiento de Agua a Zonas Altas del Municipio de El Franco,
cita que en el punto de toma se tiene un caudal minimo de 25 I/s.

El disefio de las conducciones se realizé para una dotacién de 4,42 1/s
Calidad de las aguas y tratamientos (rio Gumio)

La calidad de las aguas es buena excepto en las épocas de lluvias, cuando se registran
episodios de turbidez agravados por la escasa capacidad de los depésitos, lo que pro-
voca que los tiempos de decantacién sean escasos.

El tnico tratamiento existente de potabilizacién es una cloracién que se realiza en el

depésito de El Cano.
Abastecimiento desde el Rio del Mazo:

El abastecimiento desde el Rio del Mazo alimenta a la zona baja del concejo de El
Franco y a la mayor parte del municipio de Tapia de Casariego.

La captacién estd integrada por un azud y una arqueta de toma situada a cota 214.
Desde este punto parte una conduccién de fibrocemento de 250mm que desemboca
en el dep6sito de Las Barrosas, que alimenta directamente al nticleo de Arancedo, me-
diante una conduccién de PVC de 63mm, y también al depésito de Miudes, a través
de una tuberia de PVC 75mm.

Del depésito de las Barrosas parte una tuberia de fibrocemento de 200mm hasta la
zona denominada Caballeiros, donde existe una bifurcacién, partiendo un ramal de
fibrocemento de 150mm hasta el depdsito de Godella, que da servicio al nicleo de A
Caridad, y el otro, de fibrocemento de 175mm, hasta el depésito de Nenin.

El depésito de Nenin alimenta directamente al niicleo de Nenin y al depésito de San
Juan mediante una conduccién de fibrocemento de 125mm (el depésito de San Juan
abastece a la zona de El Franco y Valdepares).

En el depésito de Nenin se realiza un pequefio bombeo hasta el depdsito de La Re-

bollada.

Los sobrantes son recogidos mediante rebosadero en el depésito de Nenin y trans-
portados mediante una conduccién de PVC de 160mm hacia el concejo de Tapia de
Casariego.

El sistema de abastecimiento del rio Mazo ofrece cobertura a 1.058 viviendas habi-
tadas, a 575 viviendas vacias, 5 colectivos y a un total de 4.319 cabezas de ganado. El
caudal del sistema es de 26,93 y disponen de 6 depdsitos.
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SISTEMA DEL RIO MAZO. MUNICIPAL

El Franco 1.058 575 5 4.319 26,93
Arancedo 63 20 0 551 1,79 | Las Barrosas
Arboces 44 16 0 93 0,91 Godella
A Caridad 313 212 3 141 7,07 Godella
Léngara 60 29 0 103 1,3 Godella
Viavelez 84 54 0 0 1,81 Godella
Castello 14 10 1 28 0,35 Godella
Godella 33 5 0 63 0,58 Miudes
Miudeira 29 7 0 531 1,15 Miudes
Miudes 78 17 0 655 2,08 Miudes
Villar 11 5 0 270 0,55 La Rebollada
Carbege 3 4 0 96 0,21 Nenin
Cerredo 5 2 0 a7 0,15
Hervedeiras 4 1 0 49 0,13 | La Rebollada
Nenin 16 3 0 316 0,65 Nenin
Prendones 14 5 0 88 0,36 Nenin
Sueiro 25 4 0 167 0,59 San Juan
La Rebollada 8 7 0 107 0,33 La Rebollada
San Juan 27 15 0 167 0,76 Nenin
El Franco 59 51 0 297 1,82 San Juan
Mernies 22 12 o] 74 0,54 San Juan
Porcia 5 5 0 0 0,13 San Juan
La Ronda 15 12 0 163 0,56 San Juan
San Pelayo 35 9 (6] 56 0,65 San Juan
Valdepares 79 59 1 257 2,14 San Juan
Viavélez 12 11 0 0 0,3 Viavélez

Fuente: Datos de Asturagua. Azio 2007
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Capacidad de suministro:

En el ‘Proyecto de Abastecimiento de Agua a las zonas costeras de los municipios de
El Franco y Tapia de Casariego con base en el rio Mazo’, se menciona que en el punto
de toma el caudal minimo fue en el afio 1971 de 65,31 I/s.

La tuberfa de fibrocemento existente a la salida de la captacién tiene una capacidad de
aporte de 42 I/s.

Durante la época estival, unos 22 1/s son necesarios para El Franco, yendo los restan-
tes 20 /s hacia el concejo de Tapia de Casariego.

Calidad de las aguas y tratamientos:

La calidad de las aguas es buena excepto en las épocas de lluvias, cuando se registran
episodios de turbidez agravados por la escasa capacidad de los depésitos, lo que pro-
voca que los tiempos de decantacién sean escasos.

El tnico tratamiento existente de potabilizacién es una cloracién que se realiza en el
depdsito de Las Barrosas.

Abastecimiento desde el arroyo Ponte de Bustelo:

La captacién situada en el arroyo de Bustelo estd formada por un azud (cota 470) y
una arqueta de toma. A partir de esta ubicacidn parte una conduccién de polietileno
de 50mm hasta un depésito de 60m? de capacidad situado a cota 425.

Este depdsito abastece al nticleo de Lebredo.

SISTEMA PONTE DE BUSTELO (LEBREDO) MUNICIPAL

‘ Lebredo ‘ 12 ‘ 5 ‘ 0 ‘ 172 ‘ 0,44 ‘ Lebredo ‘

Capacidad de suministro: El caudal se estima en 0,53 I/s.
Calidad de las aguas y tratamientos

La calidad de las aguas es buena. El tinico tratamiento existente es un tratamiento de
desinfeccién que se realiza en el depésito de Lebredo. Existen puntas de turbidez en
época de lluvias.

El porcentaje de niicleos con abastecimiento auténomo es del 5,71%.
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SISTEMA NO MUNICIPALES

Andina 22 1 o] 348 0,74 Particular
Mercadeiros 1 2 0 3 0,04 Particular
Brafiamayor 1 2 (0] 10 0,05 Particular

Veiral 3 0 0 288 0,41 Particular
Boimouro 3 1 0 0 0,05 Particular
Louredal 3 1 0 56 0,12 Particular

Fuente: Datos ofrecidos por Asturagua
Problemitica del abastecimiento del concejo

El abastecimiento del concejo de El Franco tiene la virtud de estar centralizado en dos
captaciones, siendo la del rio Mazo la que abastece a la mayor parte del municipio.

Las aportaciones de caudal de las captaciones son suficientes para cubrir la demanda,
por lo que el porcentaje de restricciones por nicleos es del 0,00%.

Las conducciones de la red alta de captacién del Mazo son de fibrocemento y estin
llegando al final de su vida util, por lo que Gltimamente han aumentado las roturas.

La escasa capacidad de los depdsitos no permite una buena regulacién.

No existen plantas de tratamiento de agua potable, por lo que la calidad del agua en
épocas de lluvia es mala.

Calidad del servicio de abastecimiento

Segtin la EIEL de El Franco, el sistema de captacidn se encuentra en buen estado en un
100%, €l 93,33% de los depdsitos estd en buen estado y el 6,67% regular.

El 80% de los niicleos de poblacién dispone de un sistema de distribucién en buenas
condiciones y el 20% restante lo tienen, pero con deficiencias.

El porcentaje de nicleos con agua potabilizada es del 85,71%
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Facturacién

RESUMEN DEL ANO 2007

1 TRIMESTRE 132.196 117.599 70.362 14,18 8,48

2 TRIMESTRE 138.995 117.754 79.528 17,47 11,80

3 TRIMESTRE 137.983 137.487 79.976 18,50 10,76

4 TRIMESTRE 142.725 153.095 81.402 16,88 8,97
TOTAL 551.899 525.934 311.268

Fuente: Datos de Asturagna
Planes y proyectos a corto plazo en la red de abastecimiento y distribucién de agua:

e En 2007 se realiz6 el proyecto de renovacién de toda la red de agua de A Caridad.
El depésito que abastecia A Caridad no tenia la altura necesaria y el aumento
de consumo, principalmente en época estival, hacfa que el abastecimiento fuera
insuficiente.

e Aguas de la Cuenca del Norte construyé un depdsito de agua en Nenin al lado
del ya existente. Este depdsito nuevo se aprovechard para abastecer A Caridad de
agua.

e Se considera la sustitucién de aquellos tramos de tuberfa de fibrocemento que
estuviesen dando muchos problemas de averias. En este caso se consideran las
siguientes necesidades:

Renovacién de red de Porcia de PE de mala calidad por PE de 90mm.
Control de Plagas

El objetivo del control de plagas urbanas es la mejora del bienestar de la poblacién, la
reduccién de las enfermedades transmisibles, el mantenimiento de ambientes sanos, la
creacién de infraestructuras urbanas que reduzcan los riesgos, asi como la reduccién
de la exposicién a contaminantes biolégicos, fisicos y quimicos y de sus efectos sobre
la salud en el ambiente laboral y en la comunidad.

El Ayuntamiento de El Franco contrata a una empresa local que se dedica al control y
exterminio de plagas. Esta empresa es APLICOAN, que se encarga de las labores de
desratizacién, desinfeccién y desinsectacién.

Estos trabajos se realizan en los colegios publicos en temporada estival y en cualquier
edificio publico que necesite de estos servicios.
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Energias Renovables

Las energias renovables son aquellas que se obtienen de fuentes naturales virtualmen-
te inagotables, unas por la inmensa cantidad de energia que contiene y otras porque
son capaces de generarse por medios naturales.

Energia eélica:

Es la energia obtenida de la fuerza del viento. Es decir, mediante la utilizacién de la
energia cinética generada por las corrientes de aire. Es un tipo de energia verde.

Parque edlico: El concejo de El Franco tiene instalados en el monte de A'bara tres
aerogeneradores de 6 WW de potencia.

En el 2008-2009 estd en marcha la 22 Fase del Eélico de A’bara, con la instalacién de
otros dos aerogeneradores por parte de la empresa TERRANOVA.

Biomasa:

La biomasa es materia organica originada en un proceso biolégico, espontineo o
provocado, utilizable como fuente de energfa. Incluye especificamente los residuos
procedentes de las actividades agricolas, ganaderas y forestales, asi como los subpro-
ductos de las industrias agroalimentarias y de transformacién de la madera. Ademads
estan los llamados cultivos energéticos para la produccién de biomasa lignocelulésica,
orientada a su aplicacién mediante combustién o gasificacién.

El Ayuntamiento instal6 En el Colegio Pablico Jests Alvarez’ una caldera de Bioma-
sa, de 170 Kw. de potencia, utilizada para la obtencién de agua caliente y calefaccién.

URBANISMO

La vida en un lugar donde en vez de plazas y calles peatonales hay carreteras y vias
de tren, donde en vez de zonas verdes hay polvo y contaminacién, donde faltan equi-
pamientos comerciales, culturales o deportivos, refuerza los factores negativos como
son el sedentarismo, la peor alimentacién, mis obesidad, més dificultades en las rela-
ciones sociales...

“Las intervenciones que mejoran la vecindad por si mismas mejoran la salud de los
vecinos, particularmente la de los grupos mds vulnerables.”

En febrero de 2009 la Confederacién Hidrografico del Cantabrico comienza las obras
de emergencia para solucionar parte de los dafios causados por las riadas ocurridas
en noviembre de 2008. Estas obras han supuesto una inversién de 1,3 millones de ,
financiado integramente por el MARM (Ministerio de Medio Ambiente, Medio Rural
y Marino), a través de la Confederacién Hidrogrifica del Cantabrico.
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Los trabajos de restauracién que ha desarrollado el Organismo de Cuenca en El Fran-
co, servirdn ademds para solventar un problema existente con el arroyo Forcas, que
impedia la aprobacién del PGOU municipal.

Estas obras se acometen a raiz de los episodios de inundaciones ocurridos en la zona
y con estos trabajos se pretende minimizar, en la medida de lo posible, el impacto de
futuras avenidas.

En el concejo de El Franco, los dafios ocurrieron al desbordarse el arroyo Forcas.

El tramo que atraviesa el pueblo de La Caridad tenfa el cauce reducido a una tuberia
en la que se produjo un importante atasco; el agua de la avenida arrasé las mdrgenes,
creando una situacién de peligro en el drea urbana.

La obra efectuada en este cauce por la Confederacién Hidrogréifica del Cantabrico
pasa por una doble solucién: en un primer tramo condicionado por los viales existen-
tes, se ha colocado una seccién subterrdnea, que ha permitido restablecer el paso de
la antigua CN-634. Acompafiando a esta seccién subterrinea se han colocado dos co-
lectores de saneamiento, uno por cada lado de la misma; en el resto, el cauce quedard
a cielo abierto, algo que serd plenamente compatible con el planeamiento urbanistico
de la zona.

Toda la infraestructura estd practicamente acabada, quedando pendiente el remate de
las partes correspondientes a la reposicién de la urbanizacién en el entorno de la CN-
634 y de la plaza de La Constitucién.

Suelo Urbano: Es aquel que se considera ‘transformado’ y cuenta con acceso rodado,
abastecimiento y evacuacién de agua y suministro de energfa.

El Suelo Urbano del concejo de El Franco estd formado por dos nicleos urbanos: A
Caridad y Viavélez, con una extensién de 5,45 km?

Suelo Rustico: desde el punto de vista urbanistico se considera suelo ristico o rural
al conjunto de terrenos que deben ser protegidos del proceso de urbanizacién. Los
criterios de proteccidn vienen establecidos desde el planeamiento urbanistico y en
funcién de los mismos se establecen diversas categorias que quedan reflejadas tanto
en la zonificacién como en las ordenanzas de aplicacién que tendrin por objeto su
proteccidn especifica.

El concejo de El Franco tiene una superficie catastral urbana de 42 hectareas, mientras
que la superficie rustica o rural es de 7.767 hectéreas. Estos son datos de 2006.
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EVOLUCION DE LA SUPERFICIE CATASTRAL URBANA

| | | |
2006 42
2005 42
2004 40
2003 39

|

T

37 38 39 40 41 42 43

Fuente: Ficha municipal. Caja Espasia. Datos del 2006

El suelo urbano presenta 2.733 unidades urbanas de las cuales 2.003 son de uso resi-
dencial y 730 para otros usos.

E195,1% son parcelas edificadas y el 4,9%, solares.
Aprovechamiento de Suelos Industriales

El concejo de El Franco tiene varias zonas que estin denominadas como suelo indus-
trial.

Existe un antiguo suelo industrial donde se encuentra el poligono denominado como
‘La Gasolinera’

Estd ubicado en un suelo industrial privado y carece de servicios.

Se estd redactando la tramitacién de un Plan Parcial para dar soluciones a los proble-
mas de este poligono industrial.

En suelo publico se encuentra el Poligono Industrial de Novales, ubicado en la zona
de Novales y que consta con unos 35.000 m? brutos y 21.000 m? netos. Es un parque
empresarial de interés local y acoge, entre otras instalaciones, el Centro de Empresas
Novales.

Al sur de Novales existe otro suelo industrial denominado ‘La Rasa’, que tiene unos
160.000 m2, y es también de suelo ptiblico. Comunica con la via del tren, por lo que
podria disponer de comunicacién por ferrocarril.

El Poligono Industrial de Muides, que estd sin desarrollar, se ubica en suelo privado y
tiene acceso directo a la autovia
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Vivienda

La vivienda constituye un bien importante y necesario y con tal consideracién se
reconoce en la Constitucién espafiola. Todas las sociedades desean que sus habitantes
residan viviendas con condiciones de entorno y alojamiento aceptables, por lo que
ningun posicionamiento de los sectores publicos puede ser neutral en relacién con
este derecho.

La situacién vivida durante los dltimos afios, con crecimiento econémico, aumento
del empleo y mejora de las expectativas de la poblacién, ha impulsado un fuerte cre-
cimiento en la demanda de viviendas a la vez que se ha producido una expansién de
la oferta residencial.

Un hecho que afecta a El Franco, Asturias y a todo el pais es el descenso que ha sufri-
do la construccién nueva en la modalidad de vivienda de proteccidn oficial (VPO) en
detrimento de las de precio libre, lo que supone un mayor esfuerzo de las clases més
modestas que desean acceder a una vivienda en propiedad.

Los estratos poblacionales con menores recursos no encuentran viviendas de pro-
tecci6én oficial y, ademds, los estratos de renta media sin vivienda, adquirientes de la
primera vivienda , quedan al margen del mercado inmobiliario.

En el afio 2003/2004 se realizé en el Principado de Asturias un Censo de Demandan-
tes de Vivienda.

En el concejo de El Franco se hicieron 38 solicitudes de vivienda (0,5% del total de
Asturias).

El municipio tiene un total de 77 viviendas de Proteccién Oficial.

En A Caridad hay 42 viviendas sociales adjudicadas y en Viavélez 19 viviendas socia-
les en la ¢/ Central.

Se encuentran en proceso de adjudicacién (mayo 2009) 16 viviendas de proteccién
oficial en el niicleo urbano de A Caridad.

Las viviendas del concejo son, en su mayoria, familiares de tipo convencional. Su es-
tado es bueno ya que muchas son de nueva construccién y otras han sido reformadas
y rehabilitadas. En los tltimos afios ha aumentado el nimero de segundas residencias,
elevindose con ello la poblacién del municipio en épocas vacacionales y estivales.
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EDIFICIOS SEGUN TIPO

TOTAL 1.617 %

Con una vivienda familiar 1.412 87,30%
Con varias viviendas familiares 50 3,10%
Con viviendas familiares compartido con locales 85 5,30%
Con locales compartidos con alguna vivienda 4 0,20%
Locales 66 4,10%

Fuente: (INE). Censos de poblacién y vivienda 2001

EDIFICIOS DESTINADOS A VIVIENDA VIVIENDAS

SEGUN SU ESTADO Viviendas familiares 1.848
Total 1.547 Principales 1.293
Bueno 1.362 Convencionales 1.293
Deficiente 136 No principales 555
Malo 45 Secundarias 420
Ruinoso 4 Vacias 130
Otro tipo 5

Segtin la Encuesta de Infraestructuras y Equipamientos Locales, El Franco dispone de
un sistema de alumbrado con 1.306 puntos de luz que abarca al 100% de los nicleos
de poblacién y al 100% de la poblacién, con un estado de conservacién bueno en toda

la red.
Parques y zonas de ocio

“Vivir en 4reas que disponen de zonas verdes para pasear influye positivamente en la
longevidad de las personas mayores”

En el municipio pueden encontrarse muchas zonas verdes y, en concreto, jardines y
parques municipales (datos de la EIEL):

- Jardin municipal en la parroquia de La Brafia, de 480 m2. Dispone de agua,
electricidad, juegos infantiles y otras instalaciones. Se encuentra en buen esta-

do.

- Parque de Santa Cristina en A Caridad, de 350 m? al aire libre que dispone de
electricidad, agua, saneamiento, zona de juegos infantiles y otras instalaciones.
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Se encuentra en muy buen estado.

- Parque publico de la parroquia de El Franco, de 3.393 m2. Dispone de agua,
electricidad, juegos infantiles y otras instalaciones. Presenta buen estado.

- Parque urbano de la parroquia de Villar, de 1.998 m?2. Tiene electricidad y estd
en buen estado.

- Parque urbano de la parroquia San Julidn con 711 m2. Dispone de electricidad
y se encuentra en buen estado.

Ademds, en el concejo existen un total de 14 parques infantiles situados en los pueblos
con mayor nimero de habitantes y, especialmente, de poblacién infantil.

Dispone de 4 4reas recreativas equipadas con zonas para comer y de juegos infantiles.
Las Pedreiras, Pormenande, Prendones y Léngara.

Sendas peatonales

El Franco goza de un privilegiado entorno que permite disfrutar de innumerables
paseos, tanto a pie o a caballo como en bicicleta. Existen mas de 100 kilémetros de
pistas forestales y senderos.

Existe en El Franco dos sendas recomendadas:

SENDA COSTERA: Viavélez- Mirador de Porcia forma parte del proyecto de senda
cicloturista y peatonal que recorre el litoral asturiano de Este a Oeste. Esta senda estd
integrada a nivel internacional, en el eje San Petersburgo-Lisboa, conocido bajo la
denominacién E-9.

La Senda pretende facilitar a la ciudadania un itinerario ‘verde’ alternativo a las vias
saturadas de trifico, en el que se puede conjugar el disfrute de la naturaleza y los
elementos singulares del medio rural, con los del patrimonio histdrico-artistico o el
conocimiento de la cultura del concejo.

CAMINO DE SANTIAGO: Ruta costera del Camino de Santiago, con un tramo de
unos 7 kilémetros que comienza en Castello y termina en la Ermita de los Remedios,
en Porcia

Se trabaja en el proyecto de dos sendas verdes:

La Senda Verde del Rio Mazo, con una longitud que supera los tres kilémetros. Se
encuentra en periodo de ejecucién y se finalizard en 2009.

La Senda Costera E-9, desde Vegadeo a Viavélez, de unos kilémetros y que atraviesa
los concejos de Vegadeo, Castropol, Tapia y El Franco. Estard finalizada en 2009.
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Patrimonio Histérico de el Concejo de El Franco

Para la elaboracidn del listado de recursos patrimoniales se han utilizado todas las
fuentes disponibles. No obstante, la probable existencia de elementos de interés,
ocultos o desconocidos, no permite considerarlo un documento cerrado y podré ser
ampliado, conforme a lo dispuesto en la legislacién urbanistica y del patrimonio cul-
tural.

La totalidad de los bienes incluidos en el Catilogo Urbanistico de Proteccién forman
parte del patrimonio catalogado de El Franco quedando, por tanto, sometidos a las
normas subsidiarias del Plan Urbanistico.

La catalogacién de edificios o elementos comporta la obligacion de su conservacidn,
proteccién y custodia.

El Patrimonio Arqueoldgico estd integrado por bienes cuyo estudio mediante el uso
de una metodologfa arqueolégica pueda proporcionar informacién histérica signifi-
cativa. También lo son los objetos y muestras de interés paleontoldgico o geolégico
que hayan sido separados de su entorno natural o deban ser conservados fuera de él y
los elementos geolégicos y paleontolégicos de interés por su relacién con la historia
humana y sus origenes.

Constltuyen el patrimonio arquitectdnico religioso de interés local: iglesias, caplllas y
ermitas, situadas en los nicleos rurales o fuera de ellos, que destacan en el municipio
por su singularidad arquitectdnica, su antigiiedad o su significado en relacién con el
doblamiento histérico (elemento compositivo en ntcleo de poblacién, relacién con
rutas tradicionales, etc.)

Monumentos naturales

Son elementos o enclaves con nula o minima alteracién antrépicas, cuya singularidad
es merecedora de una proteccion estricta.

En el concejo de El Franco se ha declarado como monumento natural las Cuevas de
Andina, segin Decreto 44/2002, de 4 de abril, por el que se declara como espacio
natural protegido perteneciente a la Red Regional de Espacios Naturales Protegidos
de Principado de Asturias

Lugar de Importancia Comunitaria

Se ha declarado como Lugar de Importancia Comunitaria (LIC) la playa y estuario
de Porcia, segtin propuesta del Consejo de Gobierno del Principado de Asturias y se
pretende su integracién en la Red Natura 2000.
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TRANSPORTE Y COMUNICACIONES

Comunicaciéon Viaria

Segtin la Encuesta de Infraestructuras y Equipamientos Locales de El Franco 2008,
el concejo estd comunicado con el resto de la regidon por carreteras y por la via de
ferrocarril.

Por su territorio discurren 7,3 kilémetros de la carretera N-634, que atraviesa el con-
cejo de este a oeste. También cuenta con 24,3 kilémetros de carreteras autonémicas,
de las que se puede decir que el 95,88% estd en buen estado y el 4,12% regular. Ade-
més, el concejo estd comunicado internamente con la Red Municipal de Carreteras,
que tiene un 135,9 kilémetros.

RED MUNICIPAL DE CARRETERAS

FR1: A Caridad-Arancedo

FR2: A Caridad-Sueiro

FR3: A Caridad-Viavélez

FR4: Viavélez

FR5: Miudes-Miudeira

FR6: Arancedo-Lebredo

Estd previsto con la Direccién General de Carreteras mejorar las carreteras de la zona
urbana FR1, FR2, FR3.

El estado de la Red Municipal es bueno en un 69,61%, regular en un 16,85% y malo
enun 13,54%.

El Ayuntamiento estd trabajando en obras de mejora y acondicionamiento de estas
carreteras locales.

El municipio dispone de una superficie de 725.475 m2 de viales interiores totalmente
pavimentados.

Las calles-vias del nicleo urbano de A Caridad, son estrechas, de dos o de un carril.
Su estado es bueno en un 87,05%, regular un 10,02% y malo un 2,93%

Sus aceras también son estrechas y estin ocupadas por automéviles, por la carencia tan
b
grande de aparcamientos. Este problema se agrava en la época estival y dias festivos.

Estd en fase de licitacién el Proyecto de Mejora del Casco Urbano sélo en A Caridad.
Es una obra de eliminacién de barreras arquitecténicas.
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e estd intentando construir un aparcamiento alternativo en la estacion de ferrocarri
Se estd intentand t to alternat la est def 1
y buscando ubicacién para otro aparcamiento en suelo urbano con el objetivo de
paliar los grandes problemas de aparcamiento que existen en el casco urbano de A

Caridad.
Transporte Puablico Colectivo
TAXI

El concejo de El Franco dispone de 6 licencias de Taxis. 5 licencias en A Caridad y 1
licencia en Arancedo.

Existe un vehiculo adaptado para personas con discapacidad y 3 vehiculos con 7 plazas.

Las paradas de taxi se sittian en el casco urbano de A Caridad y otra en el niicleo
urbano de Arancedo.

Es un servicio muy utilizado, ya que el concejo no dispone de autobus urbano y los otros
servicios de transporte publico no comunican con las distintas poblaciones del concejo.

Consorcio De Transporte De Asturias. CTA
Ferrocarril

Por el concejo de El Franco pasa la via de ferrocarril de FEVE, Oviedo-Ferrol, es la
Unica conexién ferroviaria entre Gijén, Oviedo y Galicia.

Existe una estacién en el nicleo urbano de A Caridad, es el tnico apeadero del conce-
jo, no dispone de personal y tampoco ofrece ningtin servicio.

N© DE PERSONAS USUARIAS DE FEVE EN EL FRANCO
1200

1000

800

600

400

200

2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008*

M Viajeros/as de Salida M viajeros/as de llegada

Fuente: Datos de FEVE *Los datos del 2008 son hasta el mes de Octubre.
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En la estacién (apeadero) de FEVE de El Franco se reciben mds viajeros de llegada
que de salida y fue el 2005 cuando mds se incremento la utilizacién de este transporte
publico.

Los horarios de las distintas paradas que realiza el tren en el apeadero de La Caridad:

A CARIDAD-FERROL

A CARIDAD-GIJON

SALIDA LLEGADA SALIDA LLEGADA
10:45 14:09 11:43 15:07
14:45 21:09 10:53 22:07
Fuente: Datos de FEVE
ALSA

La empresa de autobuses ALSA comunica diariamente el concejo con otros nicleos
urbanos del resto de Asturias. Su itinerario abarca La Caridad-Oviedo, La Caridad-
Gij6n y La Caridad-Ribadeo.

No existe estacién de autobuses, y la parada se efectda en el casco urbano de La Cari-
dad, al lado del ayuntamiento.

La fecha de implantacién del Billete Unico para todo el Principado de Asturias: zonas
dela1ala30fue el 25de mayo de 2007.

Segtin zonificacién del Billete Unico, El Franco se corresponde con la zona 22 al igual
que Boal, Coaiia, Illano, Navia y Villay6n.

Segtin la estructura de la informacién disponible, los/as viajeros/as son la suma de
validaciones realizadas (billete tinico) y billetes sencillos abonados.

Los datos facilitados para el operador ALSA no incluyen datos de billetes sencillos
vendidos en las taquillas y midquinas de autoventa ni las personas que utilizaron titu-
los propios del operador.

Los datos recabados del CTA son desde marzo del 2006 hasta noviembre del 2008.
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EVOLUCION DEL N° DE VIAJEROS/AS DE ALSA DESDE EL FRANCO

1600
1400
1200
1000
800
600
400
200

M 2006

W 2007

2008

Fuente: Elaboracion propia. Datos de CTA

La evolucién del nimero de viajeros/as de ALSA en El Franco muestra un aumento
en los meses de verano, sobre todo durante julio y agosto, en la utilizacién de este
medio de transporte, y los destinos donde se suelen desplazar son las zonas: 2, 3, 12,
17,22, 23,24 (Avilés, Gijén, Oviedo, Valdés, Tapia, Navia, Vegadeo).

2. NECESIDADES Y PROBLEMAS DETECTADOS
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3. OBJETIVOS Y LINEAS DE ACTUACION

OBJETIVO GENERAL: Desarrollar actividades de proteccién de la salud

LINEAS DE ACTUACION
— Apoyar el Plan Nacional de Calidad de las Aguas (2008-2013)

— Realizar més controles de la calidad del agua de abastecimiento, mejorar la red de
abastecimiento de agua

— Promover e incentivar a la poblacién en el ahorro de agua

— Continuar con el Plan de Saneamiento en el concejo y desarrollar nuevos pro-
yectos de ampliacion e implantacién del saneamiento para dar cobertura a toda la
poblacién del concejo

— Realizar un estudio sobre la cantidad y calidad de las fosas sépticas o pozos negros
del concejo

— Garantizar el adecuado tratamiento de los residuos sélidos y liquidos

INDICADORES PARA LA EVALUACION

— Consumo de agua potable por habitante segin uso

— Numero de controles de calidad de agua

—  Seguimiento y evaluacién de los resultados de los controles de calidad del agua del concejo
— Tasa de poblacién conectada al sistema de saneamiento/depuracién

— Nitimero de fosas sépticas y pozos negros contabilizados. Evaluacién y conclusiones

LINEAS DE ACTUACION

— Fomentar la elaboracién de un programa de fomento del ahorro energético y sus-
titucién por energias renovables, informando a la poblacién

— Controlar periédicamente el gasto energético en edificios municipales

— Profundizar en el reciclado de residuos dando cobertura con contenedores de re-
ciclaje a todos los nicleos urbanos y rurales

— Realizar periédicamente campaiias de sensibilizacién sobre la reduccién de resi-
duos, el reciclado y la reutilizacién
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Promover la elaboracién de proyectos de recuperacién de ecosistemas naturales
degradados: vertederos ilegales, cauces de los rios. Ampliar las actividades de lim-
pieza de vertederos clandestinos

Impulsar el desarrollo permanente de la Educacién Ambiental en el dmbito esco-
lar y laboral, trabajando el ahorro de agua, reciclaje y la limpieza urbana
Aumentar y mejorar el servicio de limpieza viaria y urbana (desbroces, limpieza
de cunetas...)

Promover acciones de voluntariado en la limpieza de caminos, sendas y vias. Con-
cienciar a la ciudadania de la cooperacién en el mantenimiento y cuidado de la
limpieza de cunetas, vias, rios...etc.

Apoyar la creacién de juntas vecinales que se encarguen de gestionar sus respecti-
vos espacios vecinales con la colaboracién y el apoyo municipal

Seguir apoyando con las actuaciones de prevencion de incendios, después de los
buenos resultados obtenidos

INDICADORES PARA LA EVALUACION

Consumo de energia eléctrica segun tipos de consumo

Numero de proyectos para la implantacion de energias renovables
Numero de vertederos ilegales eliminados

Cantidad de residuos sélidos urbanos en kg/habitante

Numero de nuevos contenedores de recogida selectiva instalados
Residuos de recogida selectiva en kg/habitante

Numero de actividades de educacién ambiental realizados en el émbito escolar y
laboral

Numero de campaiias de sensibilizacién ambiental
Numero de juntas vecinales creadas

Niumero de incendios y conatos de incendios anuales

LINEAS DE ACTUACION

Promover la elaboracién de una Ordenanza Municipal de Medio ambiente

Impulsar una campafia de informacién y actualizacién de las normativas vigentes
relacionados con el medio ambiente dirigida al empresariado del concejo

Promover hibitos de consumo tendentes a la reduccién de residuos
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Incluir en los programas de formacién de empleo la sensibilizacién ambiental

INDICADORES PARA LA EVALUACION

Numero de programas, actividades, talleres y charlas relacionadas con el medio
ambiente

Numero de actividades realizadas para la reduccién de residuos

Numero de programas de formacién para el empleo que incluyen la educacién
medioambiental

URBANISMO Y COMUNICACIONES

OBJETIVO GENERAL: Contribuir al desarrollo de un entorno urbano saludable

LINEAS DE ACTUACION

Promover la continuidad del proyecto para eliminar barreras arquitecténicas y
fomentar la accesibilidad

Desarrollar y aplicar el Plan General de Ordenacién Urbanistica de El Franco en
sus diferentes apartados

Conservar, mantener y vigilar periédicamente que las infraestructuras de los cen-
tros escolares publicos se adapten a la normativa vigente

INDICADORES PARA LA EVALUACION

Numero de obras realizadas para la eliminacién de barreras arquitecténicas
Ntimero de proyectos redactados, aprobados y en ejecucién en zona urbana
Numero de proyectos redactados, aprobados y en ejecucién en zona rural

Nimero de obras de mejora y mantenimiento realizadas en los colegios ptiblicos

LINEAS DE ACTUACION

Impulsar la promocién publica de viviendas
Promocionar al alquiler de las viviendas vacias

Realizar inspecciones de oficio o por denuncias, para valorar las condiciones de
habitabilidad en viviendas o locales
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- Favorecer ayudas o informacién sobre subvenciones para el acondicionamiento
de las viviendas

INDICADORES PARA LA EVALUACION

- Numero de viviendas de promocién piblica

- Numero de solicitudes de las viviendas de promocién ptiblica

- Numero de jévenes solicitantes de vivienda

- Numero de licencias/permisos solicitadas de rehabilitacién de vivienda

- Numero de ayudas /subvenciones concebidas para rehabilitacién

LINEAS DE ACTUACION

- Realizar una parada/estacién de transporte publico

- Aumentar el nimero de plazas de aparcamiento publico y reordenar las ya exis-
tentes

- Incentivar el transporte rural municipal, adecuindolo a las necesidades de la po-
blacién

INDICADORES DE EVALUACION

- Numero de turismos particulares registrados en el concejo

- Numero de usuarios/as del transporte ptblico (ALSA)

- Numero de licencias de taxi y plazas disponibles

- Niuimero de usuarios/as del transporte rural municipal

- Lineas y frecuencia del transporte colectivo
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El hecho de sentirse bien determina el propio desarrollo de la vida diaria, pues existe
una estrecha relacién entre cémo se siente una persona y lo que esa persona hace. Por
este motivo, conocer el estado de salud general de la poblacién es una titil herramienta
para predecir necesidades asistenciales y para la organizacién de programas.

1. Datos significativos
Salud percibida y calidad de vida
Estado de salud

La valoracién del estado de salud estd condicionada por las enfermedades padecidas,
las caracteristicas personales (edad, sexo, estado civil, nivel de instruccién...) o incluso
residenciales (tipo y tamafio de hibitat, satisfaccién residencial...).

Se puede diferenciar entre salud subjetiva --percepcién del propio estado de salud--
de la salud objetiva --enfermedades diagnosticadas y dolencias padecidas y declara-

das--.

El nivel de salud percibida refleja el estado fisico y las enfermedades padecidas, pero
también los factores sociales, econémicos y del entorno de la persona.

Para conocer este nivel de salud se analizan los datos obtenidos de la Encuesta de
Condiciones de Vida (ECV) de 2007 y de la Encuesta de Salud para Asturias 2008,
por considerarlos como los instrumentos mds adecuados para medir la calidad de vida
percibida del dmbito de salud.

Segtn los datos obtenidos de la ECV, el 67,5% de las personas encuestadas en Espafia
califica su estado de salud como muy bueno o bueno, frente al 11,6% que lo considera
malo o muy malo. Comparados estos datos con los obtenidos en afios anteriores se
observa que la variacién es muy pequefia, incrementindose sélo en 2,9 puntos por-
centuales las personas que consideran su salud como buena o muy buena.
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CALIFICACION DEL ESTADO DE SALUD EN ESPANA

67,00 67,80 67,5

64,60

2004 2005 2006 2007

[ Muy bueno-bueno M Malo-muy malo

Fuente: Elaboracion propia a partir datos INE

Segtin la Encuesta de Salud para Asturias 2008, un 35% de la poblacién adulta astu-
riana opina y valora su estado de salud como excelente o muy bueno. Si se agrega a
quienes la consideran bueno se alcanza un porcentaje del 76%. Parece que este indi-
cador mejora con respecto a los resultados de la Encuesta en 2002, cuando sélo un
24% opinaba que su salud era excelente 0 muy buena y donde, incluyendo a quienes
la consideraban buena, se alcanzaban cifras del 71%.

AUTOVALORACION DE SALUD ASTURIAS (90)

46,3
0,9
23 23
17,5 17,7
12
6,9 6,3 6

EXCELENTE MUY BUENA BUENA REGULAR MALA

2002 2008

Fuente: elaboracion propia a partir datos Encuesta de Salud para Asturias 2002 y 2008

Desagregando por sexos se observan las diferencias. As{ las mujeres tienen una ten-
dencia a valorar su salud peor que los hombres, si bien esas diferencias no son signi-
ficativas excepto en la consideracién de una salud excelente, circunstancia declarada
por un 14% de los hombres frente a un 10,2% de las mujeres.

La edad es otro factor que diferencia la percepcién de la salud. Las cohortes mas jéve-
nes tienden a considerar el estado de salud mucho mejor que las mas mayores.

AUTOVALORACION DE SALUD ASTURIAS (%0)

2002 2008

EXCELENTE W MUY BUENA [JBUENA CJREGULAR MALA

Fuente: elaboracion propia a partir datos Encuesta de Salud para Asturias 2002y 2008

Las diferencias son claramente significativas en los grupos etarios extremos. Un 95%
de las personas entre 16-29 afios consideran su salud buena frente a solo un 51% del
grupo de mayores de 64 afios.

Calidad de vida

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la calidad de vida es “la percepcién
que un individuo tiene de su lugar en la existencia, en el contexto de la cultura y del
sistema de valores en los que vive y en relacién con sus expectativas, sus normas, sus
inquietudes. Se trata de un concepto muy amplio que estd influido de modo complejo
por la salud fisica del sujeto, su estado psicoldgico, su nivel de independencia, sus re-
laciones sociales, asi como su relacién con los elementos esenciales de su entorno”.
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Las dimensiones con mayor frecuencia de presentacién de problemas son las corres-
pondientes al dolor/malestar y la ansiedad/depresion.

CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA. ASTURIAS 2008

88,3 94.2 88,6 85,3
78 |
21,5
10,8 40 10,6 —| 13,8
MOVILIDAD CUIDADOS ACTIVIDADES DOLOR MALESTAR ANSIEDAD-
PERSONALES COTIDIANAS DEPRESION
I SIN PROBLEMAS I CON PROBLEMAS

Fuente: Elaboracion propia a partir datos Encuesta de Salud para Asturias 2008

En todas las dimensiones es més frecuente la presentacién de problemas entre las mu-
jeres. Igualmente, a mas edad mayor frecuencia en la presentacién de problemas.

Los resultados que arroja la Encuesta de Salud de Asturias 2008 respecto a la calidad
de vida relacionada con la salud, son que los hombres tienen una valoracién mis
elevada del estado de salud al igual que las personas jévenes.

CALIDAD DE VIDA PERCIBIDA EN ASTURIAS POR SEXOS (96)

Movilidad Cuidados Actividades Dolor-malestar Ansiedad-
personales cotidianas depresion

[H HOMBRE W MUJER

Fuente: Encuesta de Salud para Asturias. 2008
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MORTALIDAD

En 2006 se produjeron en Asturias 12.325 defunciones, 356 menos que en 2005. La
tasa bruta de mortalidad se situd en 11,4 fallecimientos por cada 1.000 habitantes, lo
que supone una disminucién del 3,4 % respecto al afio anterior.

En el Area I en el afio 2006 fallecieron 748 personas, 7 menos que en 2005. La tasa
bruta de mortalidad se situé en 14,4 muertes por cada 1.000 habitantes, el mismo valor
que en 2005.

En 2006 se aprecia una mortalidad menor a la registrada en Asturias de un 0,4%. Por
sexos, se observa un incremento entre las mujeres (2,1%) siendo las cifras inferiores a
las de Asturias entre los varones.

La esperanza de vida en el Area I es superior a la media asturiana. Entre las mujeres
se situd en 84,8 afios (84,5 en Asturias) y entre los hombres en 77,8 afios (76,5 en As-
turias), como vemos la esperanza de vida es superior en la zona del Area I.

En la tabla siguiente se reflejan los hombres y mujeres fallecidos en el Area Sanitaria
I durante el periodo (2002-2006) por grupos de edad, tasas especificas de mortalidad
(TASA), tasas estandarizadas por poblacién europea (T.std) y tasa estandarizada de
afios potenciales de vida perdidos por poblacién europea (T.std APVP).

Evolucién de la mortalidad en el Area I por sexo

2002 2003 2004 2005 2006

Hombre | Mujer | Hombre | Mujer | Hombre | Mujer | Hombre | Mujer | Hombre | Mujer

Total 388 385 461 383 382 357 379 376 369 379

T;’SOA 14,7 13,7 17,7 13,9 14,9 13,1 14,9 14 14,6 14,3
T.std 8,2 4,3 9,6 4 7,6 3,9 7,6 3,7 7,2 3,9
T.std 57,7 31 75,7 22 56,3 28,2 51,1 15,6 43,4 14,4
APVP , ) ) ) ) , ) ,

Cabe destacar que la mortalidad infantil en el Area I fue nula y que sélo se registré
un fallecimiento de un menor de 25 afios. Tampoco se registraron casos de muertes
fetales ni de mortalidad materna en el afio 2006.
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EVOLUCION DE LA MORTALIDAD EN EL AREA | POR SEXO Y EDAD
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Fuente: Consejeria de Salud y Servicios Sanitarios.

Entre las causas de muerte, al igual que ocurre en Asturias, las enfermedades del
sistema circulatorio ocupan el primer lugar, representando el 38,9%, seguidas por los
tumores malignos, responsables del 23,8% de los fallecimientos, y de las enfermeda-
des del sistema respiratorio, responsables del 11,1%.

El tumor maligno de triquea, bronquios y pulmén es la causa més frecuente de falle-
cimiento entre los varones, con un 9,2%, seguido de otras enfermedades crénicas de
las vias respiratorias inferiores (excepto asma), con un 7,9%.

En el caso de las mujeres, las enfermedades cerebrovasculares, con un 17,2%, fueron
las causantes del mayor porcentaje de muertes, seguidas por otras enfermedades del
corazén, representaron el 8,4%.

Los accidentes de trafico, los suicidios y las cirrosis aparecen como primeras causas
de muerte en el grupo de edad de 15 a 39 afios en varones, no registraindose ningtin
fallecimiento entre las mujeres para este mismo grupo de edad.

Las muertes ligadas al cdncer de pulmén, cdncer de mama, infarto agudo de miocar-
dio, enfermedades cerebrovasculares y los tumores de primario desconocido ocurren
dentro del grupo de edad de 40 a 64 afios en hombres y mujeres.
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Causa de defunciones por sexo en el concejo de El Franco

2004 2005 2006 2007

Hom- | Muje- | Hom- | Muje- | Hom- | Muje- | Hom- | Muje-
bres res bres res bres res bres res

E. infecciosas y parasitarias 1 0 0 0 1 0 0 (o]

E. sangre /hematopoyéticos /
inmunidad

E. endocrinas, nutricionales y
metabdlicas

Trastornos mentales 0 4 0 3 (] 0 1 1

E. del s. nervioso/ 6rg. de
los sentidos

E. del sistema digestivo 1 0 1 0 2 1 0 0

E. de la piel y del tejido subcu-
taneo

E. del s. osteomuscular/
conjuntivo

E. del sistema genitourinario 1 0 0 1 2 ] 1 1
Embarazo, parto y puerperio (o] 0] (o] (o] (0] (0] (o] (6]
Afecciones perinatales 0 0 (o] 0 0 (o] 0 0

Anomalias congénitas /
cromosémicas

Causas mal definidas 0 1 2 2 0 0 1 1

Reducir la mortalidad por estas patologias en estas edades aparece como prioridad de
trabajo para mejorar la salud ptblica en éste Area Sanitaria.
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El concejo de El Franco, como el Area Iy el resto de Asturias, tiene como principal
causa de mortalidad las enfermedades del sistema circulatorio, seguido por los tumo-
res malignos y las enfermedades del sistema respiratorio.

Las causas externas tienen también su importancia como causas de mortalidad en el
concejo, pues como demuestra la tabla, existen defunciones tanto masculinas como
femeninas.

Las causas principales de mortalidad entre las mujeres de El Franco son las enferme-
dades del sistema circulatorio seguidas de las enfermedades del sistema respiratorio y
de los tumores.

Entre los hombres del concejo las causas principales de mortalidad son las enferme-
dades del sistema circulatorio y los tumores, seguido de las enfermedades del sistema
respiratorio y las del sistema digestivo.

Las causas externas se muestran con unos indices bastante resefiables tanto en hom-
bres como en mujeres, pero en hombres se destaca el aumento del afio 2007 con 9
casos.

CAUSA DE DEFUNCIONES POR SEXO EN EL FRANCO

12
10
8 1
6 I I |
4
11 - ’
o] T1Y L
Hombres ‘ Mujeres Hombres Mujeres Hombres ‘ Mujeres Hombres ‘ Mujeres
2004 2005 2006 2007
M E. infecciosas y parasitarias M Tumores
M E. sangre/hematopoyéticos/inmunidad M E. endocrinas, nutricionales y metabdlicas
M Trastornos mentales M E. del s. Nervioso/ 6rg. De los sentidos
M E. del sistema circulatorio M E. del sistema respiratorio
E. del sistema digestivo M E. de la piel y del tejido subcutaneo
B E. del s. osteomuscular /conjuntivo E. del sistema genitourinario
Embarazo, parto y puerperio Afecciones perinatales
Anomalias congénitas /cromosémicas Causas mal definidas

Causas externas

Fuente: Elaboracion propia. Datos de Mortalidad de SADEI
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MORBILIDAD

El término morbilidad se refiere a las enfermedades y dolencias que aquejan a una pobla-
cién. Los datos sobre la frecuencia y la distribucion de una enfermedad pueden ayudar a
controlar su propagacién y en algunos casos, conducir a la identificacién de su causa.

Morbilidad crénica

Segtin la Encuesta Nacional de Salud 2006, en Espaiia el 32,9% de la poblacién de-
claré haber padecido en los dltimos doce meses alguna enfermedad dolencia o impe-
dimento que le limit6 en su actividad habitual. La proporcién varia por sexos, siendo
las mujeres las que presentan un porcentaje mas elevado (35,49%) que los varones
(29,69%).

Se percibe un aumento de casi 10 puntos porcentuales en relacién a los datos arroja-
dos por la Encuesta de Salud 2003

A medida que aumenta la edad, el porcentaje de personas que padecieron enfermedades
limitadoras de su actividad habitual se incrementa y a partir de los 75 afios la tasa supera
el 12% respecto a la cohorte de edad anterior. Con la vejez aumentan las enfermedades
crénicas y degenerativas, conduciendo muchas de ellas a problemas funcionales.

Las diferencias sexuales estin marcadas claramente desde edades bien tempranas, sien-
do las mujeres las que presentan porcentajes de enfermedad mds altos que los hom-
bres. A partir de los 65 afios, esa diferencia se hace atin mayor, pues las mujeres que
declararon haber enfermado superan en un 14% a los hombres. El tipo de dolencia
predominante padecida es osteomuscular, siendo el dolor de espalda (cervical y lum-
bar) la afeccién mayoritaria (41,25%), seguida de la hipertension arterial (20,64%). En
tercer lugar se sitian las afecciones de artritis, artrosis, reumatismo (20,66%).

ENFERMEDADES CRONICAS EN ESPANA
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Fuente: Elaboracion propia a partir datos INE (Encuesta Nacional de Salud 2006)
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Desagregando por sexos, entre las mujeres predominan los problemas osteomuscu-
lares con las afecciones de artritis, artrosis, reumatismo en primer lugar (27,73%) se-
guidas por dolores de espalda cervicales (27,28%) y lumbares (25,48%) mientras que
en los varones es el problema arterial (18,69%) el que encabeza la lista, seguido de
dolores de espalda lumbares (16,38%) y colesterol alto (15,45%).

TIPOS DE ENFERMEDADES POR SEXO EN ESPARA 2006 (%6)
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Fuente: Elaboracion propia a partir datos INE (Encuesta Nacional de Salud 2006)

En el territorio regional, segin la Encuesta de Salud para Asturias 2008, un 36,8% de
la poblacién asturiana manifiesta que no ha padecido ninguna dolencia del listado,
siendo mayor esta proporcién entre hombres (43%) que entre mujeres (31%). En
funcién de la edad, esta situacién es muy distinta, pues un 11% de las personas mayo-
res de 64 afios declaran no haber padecido estas patologias.

POBLACION QUE NO PADECE MORBILIDAD EN ASTURIAS 2008 (%)

68,7

HOMBRE MUJER 16-29 afios 30-44 afios 45-64 afios >64 afios

Fuente: Elaboracion propia a partir datos Encuesta de Salud para Asturias 2008
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Desagregando por sexos, las mujeres asturianas manifiestan para todos los epigrafes
una mayor proporcién, destacando las osteoporosis (16 veces mds alta), anemia (7
veces mas alta) y estrefiimiento crénico (5 veces mds alto) junto con varices, depresiéon
y ansiedad, artrosis, reumatismo, dolores de espalda y tumores.

MORBILIDAD EN ASTURIAS POR SEXO 2008 (26)

Tumores
Tiroides [H HOMBRE M MUJER
Prostata

Infarto miocardio
Problemas piel
Estrefiimiento crénico
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o
Diabetes
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Alergia
Corazén
Ansiedad
Depresion
Colesterol alto

Varices
Dolor lumbar

Dolor cervical

Artrosis-artritis-reumatismo

Tension alta

20 25 30

Fuente: Elaboracion propia a partir datos Encuesta de Salud para Asturias 2008

Muchas de las patologias estdn relacionadas con la edad vy, a partir de los 65 afios, se
registra una mayor proporcién de mujeres que de hombres con problemas crénicos.
Es relevante el hecho de que un 32% de las personas menores de 30 afios manifiestan
tener al menos alguna enfermedad, entre las que la més frecuente en el asma (8,9%).

Existen enfermedades que, segtin la edad, ven incrementar el porcentaje de su inci-
dencia. Asi, en personas jévenes son mds frecuentes enfermedades como el asma (9%)
y dolencias cardiacas (7,7%). A partir de los 65 afios casi la mitad de la poblacién
asturiana padece problemas de tensidn alta y artrosis o reumatismo; la cuarta parte de
la poblacién padece dolores de espalda, varices y colesterol.

Morbilidad hospitalaria

La morbilidad hospitalaria es un indicador util para conocer y comparar el nivel de la
salud de las personas y la distribucién de las enfermedades o dolencias; pues contabiliza
las personas ingresadas y dadas de alta por curacién, mejoria, traslado o fallecimiento.
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Esto puede estar sujeto a factores como la forma en que se provee la asistencia sani-
taria, cambios en las pricticas médicas o disponibilidad de los recursos y no sélo al
estado de salud de la poblacién.

No se disponen de datos al respecto de la morbilidad hospitalaria referentes al Area
Sanitaria I

Enfermedades de Declaracién Obligatoria y Brotes Epidémicos.

El Sistema de Vigilancia Epidemiolégica (SIVE) se implant$ en Espaiia en 1944.
Desde entonces ha sufrido varias revisiones y adaptaciones a la realidad sanitaria de
cada momento. En 1995 se cred la Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica (RD
2210/1995) y en 1997 el Sistema de Vigilancia Epidemiolégica del Principado de As-
turias (Decreto 69/97).

El SIVE est4 constituido por un conjunto de sistemas de informacién sanitaria que
permiten el conocimiento de la situacién de salud de una comunidad para la puesta

en marcha de medidas de intervencién con vistas a la resolucién de los problemas de
Salud Publica

Sistema EDO: Incluye una relacién de enfermedades a vigilar mediante un sistema
de declaracién obligatoria y universal, en el conjunto de la Comunidad Auténoma.
Las enfermedades objeto de declaracién obligatoria vienen recogidas en un listado
que incluye actualmente 35 enfermedades. La declaracién se refiere a casos nuevos
de la enfermedad aparecidos en el curso de la semana epidemiolégica, que finaliza
a las 24 horas del sdbado y basta la sospecha clinica, ya que el objetivo fundamental
del sistema es la deteccién precoz de los casos de enfermedades susceptibles de una
intervencién.

Asimismo, es obligatoria la declaracién de brotes epidémicos de cualquier enferme-
dad o riesgo para la salud, aunque no sean EDO, con el fin de adoptar las medidas de
control adecuadas.

La declaracién por parte del personal médico debe realizarse a la Seccién de Vigilancia
Epidemiolégica en la Direccién General de Salud Piblica, de la Consejerfa de Salud
y Servicios Sanitarios.

Sistemas Especificos de Vigilancia. Se realizan a través de un sistema especial de
Registro de Casos, con una encuesta epidemioldgica especifica. En este apartado se
incluye la vigilancia del SIDA, lepra, rubéola congénita, sifilis congénita, tétanos neo-
natal y de las encefalopatias espongiformes transmisibles humanas (EETH).

Segun el Informe Epidemiolégico de Asturias 2007, las EDOs que mayor incidencia
presentaron en la regién durante el afio de estudio fueron los procesos diarreicos
(OPD) y la gripe seguidas, en tercer lugar, por la varicela, aunque a gran distancia.
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En el Area I se sigue el mismo patrén que en el total regional.

ENFERMEDADES DECLARACION OBLIGATORIA ASTURIAS/ AREA I

N© CASOS Y TASA POR 100.000 HABITANTES

ASTURIAS AREA SANITARIA |

EDO 2006 2007 2006 2007

Casos Tasa Casos Tasa Casos Tasa |Casos| Tasa

Numérica
Gripe | 23.046 | 2.146,29 [ 32.027 | 2.978,8 | 857 |1.406,1 [1.353] 2.640,3
Varicela | 6.806 | 633,85 | 5.146 | 478 450 | 738,3 | 231 | 450,8
OPD 49.083 | 4.571,13 | 43.613 | 4.050,9 | 2.055 |3.371,7 |1.719| 3.354,5
Sifilis 53 4,94 59 5,5 1 1,8 2 3,9
gL”:izgf:ga 59 5,49 58 5.4 1 1,8 3 5,9

Datos Epidemiolégicos Basicos

Sarampién 1 0,09 (6] (6] (6] 0,0 6] 0,0
Rubéola 8 0,75 6 0,6 0 0,0 6] 0,0
Parotiditis 114 10,62 750 69,57 10 16,4 11 21,5
Tos ferina 1 0,09 1 0,1 0 0,0 0 0,0
Nominal
Hepatitis A 11 1,02 20 1,9 (6] 0,0 (o] 0,0
Hepatitis B 10 0,93 13 1,2 (6] 0,0 6] 0,0
He(ft?;i;is' 27 2,51 37 3,4 2 3,3 1 2,0
Legionelosis 44 4,1 31 2,9 2 3,3 0 0,0
Paludismo 6 0,56 9 0,8 0 0,0 0 0,0
Tétanos (6] 0] 3 0,3 (o] 0,0 1 2,0

Tuberculosis

: 5 154 14,34 156 14,5 8 13,1 6 11,7
respiratoria

Fuente: Elaboracion propia a partir datos Informe Epidemiolégico Asturias 2006- 2007
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Estas tres enfermedades (OPD, Gripe y Varicela) suponen el 98,5% del total de EDOs
notificadas tanto a nivel regional como en el Area I. E11,5% restante se reparte entre
todas las demds, entre las que la parotiditis fue la de mayor incidencia, con 750 casos
en Asturias en 2007 y 11 casos en el Area I. A esta dolencia le sigue la tuberculosis
respiratoria y, a distancia, la infeccién gonocécica y la sifilis.

Comparando con 2006 se observa un aumento significativo en la incidencia gripal
(39% en Asturias y 58% en el Area I), mientras que entre los procesos diarreicos y
varicela se observa una disminucién, mis acusada en ésta dltima dentro del Area I
(49%). Es de destacar el incremento en el nimero de casos de parotiditis a nivel regio-
nal (558% de variacidn) entre 2006 y 2007.

PORCENTAJE DE VARIACION EDOS ASTURIAS/ A. SANITARIA 1. 2006/2007 (96)

SIDA
Enf. meningocécica
Otras tuberculosis 34
Tuberculosis respiratoria - 2
Tétanos 100
Shigelosis 40

Paludismo 50

Legionelosis

Hepatitis viricas,otras 50 h_ 37
Hepatitis B == 30
Hepatitis A [—— ]
Fiebretificoparatifica
Tosferina
Parotiditis B 558
Rubeola 25 =
Sarampion -100 E——
Infeccion gonococica 200
sifiis 16 ™ 100
oPD 12
Varicela -9
Gripe 25 58
-200 -100 o 100 200 300 400 500 600
M ASTURIAS M AREA SANITARIA |

Fuente: Elaboracion propia a partir datos Informe Epidemiolégico Asturias 2006
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La gripe se vigila mediante el Sistema EDO y una red de Sistemas de Vigilancia Centi-
nela, dependientes de cada Comunidad Auténoma, equipos formados por médicos/as
y pediatras de Atencién Primaria, lo que permite recoger informacién epidemioldgica
individualizada de los casos (edad, sexo, estado vacunal, etc.). Es un sistema rdpido
que facilita el seguimiento de la evolucién de cada temporada y permite conocer la
distribucién de la enfermedad entre la poblacién. Es una enfermedad que se presenta
en ondas epidémicas con claro componente estacional, por lo que su vigilancia se
realiza por temporadas epidemioldgicas.

Durante la temporada epidemiolégica 2006/2007 se produjeron en Asturias 25.723
casos de gripe, lo que supone una tasa de 2.393 casos por 100.000 habitantes.

TASA DE GRIPE POR AREA SANITARIA. ASTURIAS TEMPORADA 2006/2007

1.734 2285
1.535
2151 2391
2.094 3.076
HAreal M Areall OAreall HArealv M AreaV dAreavi W Area Vil O Area Vil

Fuente: Elaboracion propia a partir datos Informe Epidemiologico Asturias 2007

El Area I se encuentra dentro de las Areas que superaron los 2.000 casos por 100.000
habitantes

La parotiditis es una enfermedad vacunable, si bien la efectividad ante el virus no es
muy elevada. No se considera una enfermedad erradicable, de ahi que los esfuerzos
s6lo se orientan a su control dado que puede ocasionar complicaciones graves en ado-
lescentes y poblacién adulta, por lo que resulta importante asegurar que nifios y nifias
lleguen protegidos a estas edades.

El grupo de otras hepatitis viricas tiene unas tasas en Asturias (3,4 por 100.000 habi-
tantes) superiores a las nacionales (1,6 por 100.000 habitantes).
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TASA DE OTRAS HEPATITIS POR AREA SANITARIA. ASTURIAS 2007

Areal Areall O Areallt O Arealv M AreaV Area VI W Area Vil [ Areavill

Fuente: Elaboracion propia a partir datos Informe Epidemiologico Asturias 2007

Sistema de Alertas de Salud Publica

Se define una situacién de Alerta de Salud Publica como un fenémeno potencial o cons-
tatado de riesgo para la salud de la poblacién y/o con trascendencia social, frente al que
es necesario desarrollar actuaciones de salud publica de forma urgente y eficaz con el
objetivo de evitar el riesgo, minimizar su impacto o gestionar las consecuencias.

En Asturias, aunque no se ha constituido legalmente un Sistema de Alertas de Salud Pu-
blica, existe funcionalmente desde 2002. Durante el afio 2007 se notificaron a la Seccién
de Vigilancia Epidemioldgica 168 alertas (descartadas 24), lo que supone un descenso
del 11% respecto a 2006 en el que se notificaron 188 alertas (descartadas 10).

ALERTAS POR TIPOS EN ASTURIAS

a7

Broies por hroa brotes  Legionsions Farang Enl. Viglancia Fissgos ¥
alrenic whpecial oras alertas

B 2006 = 2007

Fuente: Elaboracion propia a partir datos Informe Epidemioldgico Asturias 2007
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El mayor numero de alertas ocurrieron en las zonas centrales mis pobladas siendo las
Areas IV y V las mis afectadas seguidas de las Areas VII y VIIL.

En un anélisis por tipos de alerta destacan la legionelosis, riesgo y otras alertas y me-
ningitis como los mayoritarios, tanto en el total regional como por Areas Sanitarias.

En el Area Sanitaria I sélo se produjeron alertas por legionelosis, riesgos y otras aler-
tas y de enfermedades de vigilancia especial durante 2007.

ALERTAS POR TIPO Y AREA SANITARIA. ASTURIAS 2007

L

(=T LA e B ]
i

Area Sanitara
@ Broles por almento 0 Otros brotes. O Legionelosis
u Meningitis B Enf. Viglancia especial m Resgos y ofras alartas

Fuente: Elaboracion propia a partir datos Informe Epidemiolégico Asturias 2007
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Se puede observar en la tabla por concejos que El Franco no se vio afectado por nin-

guna alerta durante 2007

ALERTAS POR CONCEJOS. ASTURIAS 2007

Concejo N© Alertas Concejo Ne° Alertas
ALLER 1 LLANES 3
AVILES 5 MIERES 8
CANDAMO 1 NAVA 1
CANGAS NARCEA 2 NORENA 2
CARRENO 1 OVIEDO 39
CASTRILLON 2 PARRES 1
CORVERA 1 PILONA 1
GIJON 23 RIBADEDEVA 1
GRADO 1 RIBADESELLA 1
GRANDAS SALIME 1 RIOSA 1
L S ey :
ILLAS 1 SANTO ADRIANO 1
LANGREO 11 SIERO 6
LAS REGUERAS 1 SOTO DEL BARCO 1
LENA VALDES 1
LLANERA 3 VILLAVICIOSA 1
TOTAL 144
Fuente: Elaboracién propia a partir datos Informe Epidemiolégico Asturias 2007
ACTIVIDAD ASISTENCIAL

Atencién Primaria

En el Area Sanitaria I se ha incrementado en 4.921 el nimero de consultas de Medi-
cina General realizadas en el afio 2008 respecto al 2007; en la zona basica de salud 1.4
Tapia-La Caridad el ntimero de consultas realizadas de Medicina General ha dismi-

nuido en un 4,75%, es decir 2.567 consultas menos en el afio 2008.
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Fuente: Elaboracion propia. Datos del Atencion Primaria (Gerencia del Area Sanitaria I)

MEDICINA GENERAL ZONA BASICA 1.4 TAPIA- LA CARIDAD 2008

Enero | Febrero | Marzo Abril Mayo Junio Julio | Agosto _Sep-
tiembre
N° TOTAL DE
CONSULTAS 4.463 4.261 3.964 4.492 4.109 4.320 4.846 | 4.676 | 4.300
N°© TOTAL DE
CONSULTAS EN 4.370 4.157 3.877 4.371 4.037 4.229 4.740 4.576 4.215
EL CENTRO
N° TOTAL DE
CONSULTAS EN 93 104 87 121 72 91 106 100 85
EL DOMICILIO
POBLACION
ATENDIDA 2.048 2.978 3.743 4.317 4.601 4.861 5.133 5.126 5.466
ACUMULADA
DEMANDA TOTAL | 36,65 39,40 33,54 35,93 35,25 38,62 32,67 | 40,33 | 40,64
DEMANDA
PATOLOGIA 18,77 14,78 16,49 17,92 17,10 17,76 15,40 | 19,43 | 20,23
AGUDA
DEMANDA PATO-
LOGIA CRONICA 14,52 20,02 14,16 15,77 15,77 17,91 15,19 18,90 18,10
DEMANDA
ACTIVIDADES 3,36 4,60 2,89 2,23 2,37 2,95 2,09 2,00 2,31
PREVENTIVAS
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N° DE
DERIVACIONES 381 420 366 459 419 519 477 362 450
LABORATORIO

Ne
DERIVACIONES 95 108 109 133 121 116 122 96 107
RADIOLOGIA

N° DERIVACIO-
NES INTERCON- 282 265 256 309 318 294 249 250 288

SULTAS

La presién asistencial en Medicina General es més elevada en la zona basica de salud
1.4 Tapia-La Caridad que en el Area I, tanto en 2007 como en 2008. Este dato muestra
la media de consultas realizadas por médicos/as de familia al dfa.

En Tapia-La Caridad, los/as médicos/as de familia atendieron a una media de 37,01
pacientes al dfa en 2007, bajando estd media en 2008, cuando se situd en 35,88. En el
Area Sanitaria I se mantiene una media en los dos afios de 35 pacientes al dia.

PRESION ASISTENCIAL REAL EN MEDICINA GENERAL

37,01

35,01

Tapia-La Caridad Area |

Tapia-La Caridad

2008

Fuente: Datos de Atencion Primaria. Gerencia Sanitaria I

La mayoria de las consultas de medicina general son realizadas en el centro de salud.
El ndmero de consultas a domicilio no supera las 125.
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CONSULTAS DE MEDICINA GENERAL EN LA ZONA BASICA TAPIA-LA CARIDAD
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Fuente: Datos de Gerecia Sanitaria I. Atencion Primaria

En Atencién Continuada realizada en la zona bésica de salud 1.4 de Tapia-La Caridad,
la mayoria de pacientes acuden al centro de salud, siendo una proporcién pequefia

quienes

recibieron atencién en su domicilio y menos todavia quienes fueron deriva-

dos/as al Hospital de Jarrio.
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Fuente: Elaboracion propia. Datos de Gerencia Sanitaria I. Atencion Primaria

Las derivaciones a otros servicios como son laboratorio, radiologfa y las derivaciones
a interconsultas aumentan en los meses de verano inflluidas por el aumento de la
poblacién estacional.
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Las consultas de enfermeria en Tapia-La Caridad también disminuyeron en 240 con-
sultas en el afio 2008 respecto a 2007, mientras que en el Area Sanitaria I ocurrié lo
contrario, aumentaron en 7.099 consultas.

N© TOTAL DE CONSULTAS DE ENFERMERIA
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200.000 213.050
205.951
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33.179 32,939

Tapia-La Caridad ‘ Area | Tapia-La Caridad ‘ Area |

2007 2008

ATS

Fuente: Elaboracion propia. Datos de Atencién Primaria. Gerencia Sanitaria I

La presién asistencial del servicio de enfermeria es menor en la zona bésica de salud
de Tapia-La Caridad compardndola con el resto del Area Sanitaria, puesto que, logica-
mente, al disminuir el nimero de consultas la presion asistencial también disminuye.
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Aunque el grfico muestra la disminucién de esta presién asistencial en el Area Sani-
taria durante 2008, el nimero de consultas aumenté respecto a 2007, por lo que cabe
suponer que la plantilla de personal de enfermeria aumentd.

PRESION ASISTENCIAL REAL DEL SERVICIO DE ENFERMERITA
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Fuente: Datos de Atencion Primaria. Gerencia Sanitaria I

El servicio de pediatria sufrié un descenso en el nimero de consultas durante el afio
2008; 118 menos en Tapia-La Caridad y 676 consultas menos en el Area Sanitaria.

Aunque cay6 el nimero de consultas, la presion asistencial aument6 en 2008 respecto
22007 en ambas zonas.

Este dato refleja la carencia que existe en el servicio de Pediatria, tanto en Tapia-La
Caridad —donde sélo se ofrece 2-3 veces a la semana y que, en el caso de ausencia del
facultativo, no hay sustituto/a--. En el resto del Area Sanitaria la situacién es similar.

N° DE TOTAL DE CONSULTAS DE PEDIATRIA

22.199 21.523
4.292 4.176
Tapia-La Caridad Area | Tapia-La Caridad Area |
2007 2008

Fuente: Datos de Atencion Primaria. Gerencia Sanitaria I
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El servicio de Pediatria muestra altibajos por la falta de pediatras en la zonas basicas
de salud, este dato se refleja en el aumento de la presidn asistencial aun disminuyendo
el nimero de consultas realizadas al afio.

PRESION ASISTENCIAL REAL EN EL SERVICIO DE PEDIATRIA

22,18 23,73
16,96 17,21
Tapia-La Area | Tapia-La Area |

Caridad Caridad

2008
Fuente: Elaboracion propia. Datos de Gerencia Sanitaria I

Atencidén Especializada

La cabecera del Area Sanitaria I se encuentra en el hospital de Jarrio

En 2008 se produjeron un total de 4.418 ingresos en el hospital de Jarrio, 136 mis que
en 2007

De estos ingresos, el 32,34% fueron programados y el 67,65%, urgentes.

Se aumenta en 165 los ingresos programados en 2008 respecto a 2007 y en ingresos
urgentes disminuye el nimero en 29 ingresos en 2008.

INGRESOS EN EL HOSPITAL DE JARRIO
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Fuente: Datos de Atencién Especializada, hospital de Jarrio
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La estancia media en el hospital fue de 6,7 dias en 2007. Esta media se incrementé en
2008 hasta alcanzar los 6,9 dias.

ESTANCIAS DE MEDIA EN EL HOSPITAL

7 6,9
ol o HE
6,6 -
2007 2008

FUENTE:Elaboracién propia. Datos de Gerencia Sanitaria Area I

La media de lista de espera diminuyé en 2008 respecto a 2007, tanto en espera de
hospitalizacién (15,56%) como en espera de consultas (56,32%).

MEDIA DE LISTA DE ESPERA
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Fuente: Elaboracion propia. Datos de Atencion especializada del Hospital de Jarrio.

El servicio con mas lista de espera en hospitalizacién es el servicio de traumatologia
tanto en 2007 como en 2008.

En consultas, el servicio que cre6 mis lista de espera en el afio 2007 fue Oftalmologia
y en 2008, Cardiologia por falta de especialistas.

La actividad quirtrgica en el Hospital de Jarrio aument6 un 13,25% en 2008 respecto
22007 en intervenciones programadas con hospitalizacidn, en intervenciones progra-
madas ambulatorias y en intervenciones urgentes el nimero baja en 2008.
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ACTIVIDAD QUIRURGICA
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Fuente: Datos de Atencion Especializada, Hospital de Jarrio

En el Hospital de Jarrio se atendieron 327 partos en 2008, de los cuales 251 fueron
naturales y 76 fueron cesareas.

En el 2007 el ntimero de partos fue de 320, pero hubo mds partos naturales que en
2008, (258 partos naturales y 62 cesareas)

ACTIVIDAD DE PARITORIOS
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Fuente: Datos de Atencion Especializada, Hospital de Jarrio.
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La actividad de Urgencias en el Hospital de Jarrio se refleja en la tabla siguiente:

ACTIVIDAD DE URGENCIAS HOSPITAL DE JARRIO

2007 2008
URGENCIAS TOTALES ATENDIDAS 24.098 23.227
RESOLUCION POR MEDICOS/AS URGENCIAS 65,92 82,4*
TASA DE INGRESO EN MENOS DE 72 HORAS 1.481 1.294
PERMANENCIA EN URGENCIAS MAS DE 3 HORAS 5.358 7.039
PERMANENCIA EN URGENCIAS MAS DE 6 HORAS 1.704 2.626
EXITUS EN URGENCIAS 18 9

*Resolucion médicos/as urgencias, s6lo datos hasta septiembre

En 2008 disminuye el nimero total de urgencias atendidas en un 3,61% respecto a
2007.

La resolucién de casos por personal médico de urgencias fue en 2007 del 65,92% de
los casos y en 2008 del 82,4%, aunque este dato exclusivamente muestra lo ocurrido
hasta el mes de septiembre.

La tasa de ingreso de menos de 72 horas baja respecto a 2007 en un 12,62%.

Por el contrario, la permanencia en urgencias més de tres horas aumenta un 23,88%
en 2008 y la permanencia en urgencias mas de seis horas sube un 35,11% respecto al
ejercicio anterior.

Se dieron 18 exitus (muertes) en urgencias en 2007 y 9 en 2008.
Actividad de Salud Mental

La actividad de Salud Mental se desarrolla en el Centro de Salud de Luarca, donde
estd integrado el servicio de Salud Mental. Los datos que se disponen corresponden a
2007 y hasta octubre de 2008.

En 2007 fueron atendidas 7.790 personas, de las que 7.208 eras adultas y 582 tenfan
edad infantl.

Acuden a una primera consulta 459 personas y retornan 311 personas (296 adultas y
15 infantiles).

Consultas urgentes tinicamente se realizaron a personas adultas (178), pues no hubo
ninguna consulta ugente de poblacién infantil.

A consultas sucesivas acudieron 8.462 personas adultas y 661 infanto-juveniles.
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Los datos de 2008 son muy similares a los de 2007, aunque no pueden equipararse al
no disponer de dos anualidades completas.

ACTIVIDAD SALUD MENTAL

2007 2008 (hasta octubre)
PERSONAS ATENDIDAS
Personas adultas 7.208 2.188
Poblacion infantil 582 137
PRIMERA CONSULTA
Personas adultas 411 394
Poblacion infantil 48 39
RETORNOS
Personas adultas 296 254
Poblacion infantil 15 11
CONSULTAS URGENTES
Personas adultas 178 132
Poblacién infantil 0 2
CONSULTAS SUCESIVAS
Personas adultas 8.462 7.590
Poblacion infantil 661 606

Fuente: Elaboracion propia. Datos de A. Especializada Hospital de Jarrio
Servicio de Atencién al Usuario —Area Sanitaria I-

Este servicio se encuentra en el Hospital de Jarrio, pero cubre a todo el Area Sanita-
ria.

Tiene la misién de atender de forma personalizada a las personas usuarias del Area
Sanitaria que acuden al Servicio, velando siempre que se respeten sus derechos y de-
beres.

Durante 2006 se presentaron en todo el Area Sanitaria 83 reclamaciones, de las que 25
correspondian al Centro de Salud Tapia de Casariego-La Caridad. Las més frecuentes
se centraron en la falta de sustituto/a del Pediatra del Centro de Salud durante el mes
de noviembre. Durante 2007 se presentaron 100 reclamaciones en el Area Sanitaria
I, de las que cuatro corresponden al Centro de Salud de Tapia-La Caridad, siendo el
motivo més habitual el trato personal inadecuado.
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Situacién Vacunal

En Espaiia, el calendario de vacunaciones recomendado por el Ministerio de Sanidad
y Consumo (MSC) comienza a los dos meses de edad y su tdltima dosis es a los 14
afios. Las distintas Comunidades Auténomas adaptan este calendario de vacunacién
a sus necesidades especificas.

Es importante destacar aquellas vacunas que en nuestro entorno no son necesarias
pero si son recomendables cuando se va a viajar a zonas peligrosas (selvas, paises
subdesarrollados... etc).

Al margen del calendario de vacunaciones y de situaciones de viaje, algunas vacunas
son recomendadas durante toda la vida (dosis de recuerdo) como el tétanos, gripe o

neumonia.

Para las personas de edad avanzada se recomiendan especialmente las vacunas contra
neumonia y gripe, enfermedades que a partir de cierta edad son ain més peligrosas.

CALENDARIO DE VACUNACIONES EN ASTURIAS

Recién nacido 2 meses 4 meses 6 meses 15 meses
Hepatitis B Hepatitis B Difteria Hepatitis B Sarampion
Difteria Tétanos Difteria Rubéola
Tétanos Tos ferina Tétanos Parotiditis
Tos ferina Polio mielitis Tos ferina
Poliomielitis Haemophilus Poliomielitis
Haemophilus Influenzae tipo b | Haemophilus
Influenzae tipo b | Meningitis C Influenzae tipo b
Meningitis C
18 meses 3 afios 6 afios 10 afios 13 afios
Difteria Sarampion Difteria Varicela Hepatitis B*
Tétanos Rubéola Tétanos Sélo si no la han | *3 dosis a los
Tos ferina Parotiditis Tos ferina pasado, ni se 0-1-6 meses
Poliomielitis han vacunado en los no
Haemophilus anteriormente vacunados an-
Influenzae teriormente
tipo b Meningitis C
Soélo a quienes
no hayan reci-
bido al menos
1 dosis con
mas de 12 me-
ses de edad
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Vacunacién en el Concejo de El Franco

En el grafico siguiente se muestra el ntimero y el tipo de vacunas puestas en el Centro
periférico de La Caridad a la poblacién infantil de El Franco en el afio 2008.

VACUNACION INFANTIL EN LA CARIDAD 2008
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Fuente: Elaboracion propia. Datos de Gerencia Sanitaria I, Hospital de Jarrio.

Las personas adultas del concejo de El Franco se han vacunado en el afio 2008 de la
Hepatitis B, del Neumococo, Sarampién, Rubéola, Parotiditis y de la Tuberculina.

VACUNACION DE POBLACION ADULTA EN LA CARIDAD 2008
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Fuente: Elaboracion propia. Datos de Gerencia Sanitaria I. Farmacia del Hospital de Jarrio

Desde 1987 se viene desarrollando en Asturias una campafia anual de vacunacién gri-
pal dirigida a prevenir esta enfermedad en los grupos con riesgo de padecer complica-
ciones asociadas a la gripe.

La campafia estd dirigida fundamentalmente a personas que estin en contacto fre-
cuente con los dos grupos de riesgo anteriores.

Campaia de vacunacion gripal en La Caridad

En las campafias gripales de 2007 y 2008, la mayoria de la poblacién que se vacund
tenfa 65 afios y mds, cohorte poblacién al que en principio estin dirigidas prioritaria-
mente estas campafias.

Como muestra el grifico, en 2008 hubo menos poblacién en todos los tramos de edad
que se vacund respecto a 2007. Este dato no es bueno sobre todo en la franja de 65
afios y més, pues es la poblacién con mis riesgo de poder padecer otras complicacio-
nes asociadas a la gripe.

CAMPARNAS GRIPALES EN LA CARIDAD

725 683

182
14 6

65 afios y mas de 15 a 64 afios menos de 15 afios
W 2007 W2008

Fuente: Elaboracion propia. Datos de Farmacia del Hospital de Jarrio
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Las personas que mds se vacunan son aquellas con enfermedades crénicas, seguidas
de las que no padecen enfermedades crénicas y se encuentran entre el tramo de edad
de 65 afios y mis.

Entre los 15 y 64 afios también suponen mayoria las personas vacunadas con enferme-
dades crénicas, seguidas del personal socio-sanitario y del grupo sin riesgo.

Menores de 15 afios s6lo se vacunaron personas con enfermedades crénicas y mas en
el afio 2007 que en el afio 2008.

CAMPARNA DE VACUNACION ANTIGRIPAL EN LA CARIDAD
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Personal socio-sanitaria M Grupo sin riesgo

Fuente: Elaboracion propia. Datos de Farmacia del Hospital de Jarrio.

DISCAPACIDAD Y DEPENDENCIA

Mejorar la salud de una persona, o de la poblacidn en su conjunto, no es meramente
una cuestion de reducir las muertes prematuras debido a enfermedades o lesiones. La
salud también se relaciona con la capacidad que tiene esa persona para vivir una vida
plena tanto individualmente y como parte de una sociedad.

Segtin la Clasificacién Internacional del Funcionamiento, de la Discapacidad y de la
Salud (en adelante CIF) aprobada en la 54* Asamblea mundial de la Salud de la OMS
en 2001, la discapacidad se entiende globalmente como una interaccién multidirec-
cional entre la persona y el contexto socio-ambiental en el que se desenvuelve, es
decir, entre las funciones y estructuras alteradas del cuerpo, las actividades que puede
realizar como persona, su participacién real en las mismas y las interacciones con
los factores externos medioambientales que pueden actuar como barreras y ayuda.
Se trata de una definicién de discapacidad mds centrada en el contexto en el que se
desenvuelve la persona.
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Deficiencia seria la anormalidad o pérdida de una funcién o estructura corporal. La
CIF mantiene el mismo significado que en la clasificacién anterior de 1980, representa
la perspectiva del cuerpo respecto a la discapacidad. Es lo que erréneamente se suele
confundir con el término minusvalia, que segin la anterior clasificacién venia a ser
desventaja social o hdndicap, y que la CIF redefine como restriccién en la participa-
cién y representa la perspectiva de la sociedad respecto a la discapacidad.

Por tltimo, la dependencia vendria dada por la situacién en la que la persona con
discapacidad precisa de ayuda, ya sea técnica o personal para la realizacién o mejora
del rendimiento de una actividad. La dependencia es por tanto un hecho variable que
dependerd entre otras variables de estados de salud transitorios y de factores del con-
texto real en el que se desenvuelve la persona en ese preciso momento, pudiendo llegar
a mejorar o a empeorar segtn las circunstancias.

Segtin los datos de la Encuesta de Salud para Asturias 2008, un 40% de la poblacién
adulta asturiana necesita algtin tipo de ayuda para poder ver. Con porcentajes mucho
més pequefios estin aquellas personas que necesitan ayuda para desplazarse (4,7%),
para desplazarse fuera del hogar (4,7%), para oir (2,7%) o, para realizar las tareas del
hogar (4,6%). Tienen problemas de comunicacién el 0,9% y de relacién con otras
personas el 1,2%.

DISCAPACIDAD ASTURIAS 2008
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Fuente: Elaboracion propia a partir datos Encuesta de Salud para Asturias 2008

Desagregando por sexos, en todas las dlscapamdades existe una mayor proporcién
de mujeres afectadas que necesitan ayuda, a excepcién de las dificultades para ofr,
donde se da un porcentaje ligeramente mds alto entre los hombres (2,9% frente a
2,6% de mujeres) y las dificultades para comunicarse (1% de hombres frente a 0,7%
de mujeres).
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DISCAPACIDAD POR SEXO. ASTURIAS 2008 (%)
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Fuente: Elaboracion propia a partir datos Encuesta de Salud para Asturias 2008

Existe una mayor proporcién de estas alteraciones a medida que aumenta la edad.
Un 58,3% de las personas mayores necesita ayuda para ver, un 8% la necesita para
oir, un 12% para desplazarse y realizar las tareas del hogar y un 8% para cuidar de si
mismos/as.

Como discapacidad absoluta, en el sentido de personas que no pueden ejecutar deter-
minada actividad o ejercer sus sentidos ni con ayuda técnica, el porcentaje més signifi-
cativo recae en la incapacidad para desarrollar tareas del hogar (0,5%), seguido de las
dificultadas para desplazarse fuera del hogar (0,3%) y en tercer lugar se encuentran las
discapacidades para poder desplazarse y cuidar de si mismos/as (0,2%).

DISCAPACIDAD ABSOLUTA. ASTURIAS 2008 (%6)
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Fuente: Elaboracion propia a partir datos Encuesta de Salud para Asturias 2008
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Son las personas mayores de 65 afios quines presentar un porcentaje mis alto de inca-
pacidad (1,4%) para poder realizar labores del hogar ni con ayuda técnica, un 0,8 no
puede desplazarse fuera del hogar y un 0,4% para ver.

DISCAPACIDAD ABSOLUTA POR EDADES. ASTURIAS 2008 (26)
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Fuente: Elaboracion propia a partir datos Encuesta de Salud para Asturias 2008
Discapacidad en el concejo de El Franco

En El Franco viven 236 personas con discapacidad reconocida, de las cuales 131 son
hombres y 105 mujeres.

Por edades, la mayoria de esta poblacién se sitia entre los 18 y 64 afios, con un total
de 139 personas. Entre los 65 y 79 afios figuran 65 personas y en la franja de 80 afios
y mds, 31. S6lo se contabiliza un caso entre 1 y 17 afios.

POBLACION DE EL FRANCO CON DISCAPACIDAD RECONOCIDA POR SEXO Y EDAD
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Fuente: Consejeria de Bienestar Social y Vivienda. Datos del 2008
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Segtin el grado y el tipo de discapacidad reconocida, se observa que la discapacidad
fisica es la prevalente, con 164 personas, seguida por la discapacidad mixta, con 40, y
la psiquica, con 31. Sélo se detalla un caso de discapacidad sensorial.

Respecto al grado de discapacidad, a 125 personas se les reconoce una discapacidad
del 33%-64% y a 111 entre el 65%- 100%.

POBLACION DE EL FRANCO CON DISCAPACIDAD RECONOCIDA POR GRADO Y TIPO
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Fuente: Elaboracion propia. Datos de la Consejeria de Bienestar Social y Vivienda

No se disponen de referencias sobre la edad y el sexo de las personas afectadas segin
el grado de discapacidad y tipo.

Desde la implantacién de la Ley de Autonomia Personal y Atencién a la Dependen-
cia, los Servicios Sociales del Ayuntamiento de El Franco han cursado 100 solicitudes,
pero no estan disponibles datos sobre el niimero de dictimenes y el tipo de prestacio-
nes reconocidas en el concejo.
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SERVICIOS DE SEGURIDAD CIUDADANA
GUARDIA CIVIL
El concejo de El Franco cuenta con un puesto de la Guardia Civil, ubicado en Viavélez.

Tiene una plantilla presupuestaria integrada por un sargento, un cabo y 10 guardias
(12) pero su plantilla efectiva es de un sargento, 11 guardias y un guardia alumno (13).
La Direccién General de la Policia y la Guardia Civil consideran adecuada la plantilla
y la dotacién de medios operativos de los que disponen.

Dentro de las numerosas actividades que desempefia la Guardia Civil se encuentran
los denominados rescates, que son aquellas actuaciones que suponen cualquier tipo
de ayuda, auxilio o emergencia (auxilio en carretera, accidentes de trifico...), yasea en
solitario, en colaboracién con la Guardia Civil de Trafico o Proteccién Civil.

Este tipo de actuaciones presentan una ténica similar a lo largo de los afios desde 2000.
Unicamente cabe destacar 2007 con siete rescates, el maximo de incidencias anuales.

N°© DE RESCATES EN EL CONCEJO DE EL FRANCO
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Fuente: Delegacién de Gobierno. Datos de la Guardia Civil.

Las intervenciones y denuncias en situaciones de violencia/amenaza para la salud e
integridad fisica no son muy numerosas. No obstante, el apartado de faltas contra las
personas en 2003 registr6 27 casos.

En 2004 se realizaron seis denuncias o intervenciones por delitos de violencia domés-
tica 0 malos tratos en el dmbito familiar y en 2008 fueron cuatro los casos registrados
por la Guardia Civil. En el afio 2005 se realizaron siete denuncias/intervenciones por
delitos de Violencia de Género y en 2006 se contabilizaron dos.

Solamente en el afio 2006 se dio un caso de delito de agresién sexual. En el afio 2008
figuraban 2 érdenes de proteccién en vigor y en 2007 figuraba una orden vigente.
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N° de intervenciones y denuncias en situaciones de violenciaZ/amenaza para la
salud/integridad fisica

Fuente: Delegacién de Gobierno. Datos de La Guardia Civil. 2008

No existen desde el afio 2000 cifras sobre intervenciones o denuncias por ruido, tanto
de particulares como por actividad hostelera o actividad industrial.

Las intervenciones realizadas por tenencia y consumo de drogas han ido aumentando en los
tres tltimos afios analizados, siendo 2008 cuando se realizaron mas intervenciones (61).

En cuanto a denuncias e intervenciones por trifico de drogas solamente se dieron
cuatro casos en el afio 2007.

INTERVENCIONES/DENUNCIAS POR CONSUMO/TRAFICO DE DROGAS

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008

M Tréfico de drogas M Tenencia y consumo

Fuente: Delegacién de Gobierno. Datos de La Guardia Civil. 2008

Haciendo un resumen de problemas mds significativos del concejo destacan:

- La romeria de Porcia, que se celebra el Dia de Asturias, con gran afluencia de per-
sonas especialmente jévenes procedentes de toda la regién y zonas limitrofes, con
peligro potencial de desérdenes publicos, peleas, lesiones y para la seguridad vial por
los excesos de alcohol y drogas que se consumen. En la romerfa celebrada en 2008
fallecieron dos jévenes por estos motivos.

- El paso o lallegada de grupos organizados con intencién de perpetrar robos y hurtos
en establecimientos publicos y domicilios particulares.

- La problemitica que supone la presencia cada vez mayor de colectivos que residen o
trabajan en la zona, con problemadticas familiares o generados por la falta de trabajo.

El indice de infracciones penales en el municipio es, en general, bajo durante el perio-
do analizado.

FALTAS O DELITOS CONTRA EL PATRIMONIO DE EL FRANCO

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008

M Delitos M Faltas

Fuente: Delegacion de Gobierno. Datos de la Guardia Civil. 2008
SEPRONA

Al Servicio de Proteccién de la Naturaleza de la Guardia Civil de Asturias (SEPRO-
NA) le compete la vigilancia de la zona occidental desde el concejo de Valdés al de
Vegadeo. Entre sus cometidos se encuentra el registro de actuaciones en campos de
control de caza, pesca, vertidos ilegales (tierra o agua), emisién de particulas al aire y
proteccién de la naturaleza e incendios.

El nimero de denuncias en el concejo de El Franco aumenté considerablemente en
2007, alcanzando las 39.
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N© TOTAL DE DENUNCIAS DEL SEPRONA

50

40

30

20

N |
0

2003

2004 2005 2006 2007

Fuente: Delegacién de Gobierno. Datos de La Guardia Civil. 2008

En 2007 el SEPRONA efectu6 actuaciones en El Franco en todos sus ambitos de actua-
cidén, excepto en contaminacién atmosférica, proteccién de animales y urbanismo.

El mayor nimero de actuaciones registradas en ese ejercicio fueron de proteccién de
la naturaleza, seguidas de las actuaciones por vertidos ilegales.

N© DE ACTUACIONES EN CAMPOS DE CONTROL SEPRONA EN
EL CONCEJO DE EL FRANCO
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M Contaminacién Atmosférica M Protecci6n Naturaleza [ Proteccion Animales

Incendios Urbanismo Costas

Fuente: Delegacion de Gobierno. Datos de la Guardia Civil. 2008

SERVICIO 112
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En Asturias, la Ley del Principado 8/2001, sobre la regulacién del servicio publico de
atencién de llamadas de urgencias y de creacién de la entidad ptiblica ‘112 Asturias’
tiene por objetivo reglamentar en el dmbito territorial asturiano el servicio publico de
atencién de llamadas de urgencias a través del nimero telefénico dnico europeo (112)
y la creacién de la entidad ptiblica responsable de dicho servicio.

Incidencias recogidas en el 112 del concejo de El Franco

Numero registrado anual

Tipo de incidencias | 2006 | 2007 | 2008 |Tipo de incidencias 2006 | 2007 | 2008
Accidente de trafico 27 | 49 38 |Corte de carreteras 13 17 13
Accidente laboral (0] 1 1 |Limpieza de carretera 12 18 16
Rescate fluvial 0 1 1 |Hielo/Nieve en la carretera 2 1 1
Rescate de montafia 1 0 0 |Inundaciones de la red viaria| O 2 2
Rastreo/busqueda de | 5 | 4 | 31 |jhyndaciones 1 | 16 | 16
persona desaparecida
Rescate de animales 1 7 6 |Fuga/explosion de gas (0] 1 1
Rescate de perso-
nas (atrapadas en 2 0 0 |Incendios 1 (] 0
ascensor-edificio)
Seguridad ciudadana 11 18 18 |Conato de incendio 1 0] 0
Violencia en la familia 1 5 5 |Comunicacion con jueces 22 1 1
Seguridad Pudblica 20 14 14 |Comunicacion con forenses 0 1 1
Atencion sanitaria 382 | 549 | 455 |Conduccién temeraria 7 9 8
Asistencia Técnica 2 3 2 |Vehiculo mal aparcado 3 3 3
Barreras paso a nivel 1 0 0 |Sefiales trafico caidas/rotas 2 1 1
averiadas
Apertura de vivienda 3 (6] o] Animales circulando por la 4 4 1

p calzada/via del tren
Corte de luz/agua/gas 1 0 0 Peatones circulando por la 0 o

gua’g calzada/via del tren

Vertidos 2 0 0 |Vehiculo averiado 3 2 2
Retirada de elementos 2 3 2 |SAPLA/asistencia sanitaria 2 1 1

peligrosos

Fuente: Datos del 112 Asturias. 2008
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PROTECCION CIVIL

LaLey 2/1985, de 21 de enero, sobre proteccidn civil, en sus fundamentos, define este
servicio como “proteccidn fisica de las personas y de sus bienes, en situacién de grave
riesgo colectivo, calamidad publica o catdstrofe extraordinaria, en la que la seguridad
y la vida de las personas pueden peligrar o sucumbir masivamente...”

Asimismo, en su articulo 1°, punto 2, se determina que “la proteccién civil es un servi-
cio publico en cuya organizacién, funcionamiento y ejecucién participan las diferen-
tes Administraciones Publicas, asi como los ciudadanos mediante el cumplimiento de
los correspondientes deberes y la prestacién de su colaboracién voluntaria”.

El Ayuntamiento de El Franco dispone de un servicio de voluntariado de proteccién
civil que colabora en las distintas actuaciones e incidencias que se puedan dar en el
municipio.

La Ley 2/85, recoge expresamente en su articulo 14 que “corresponde a las Adminis-
traciones Ptblicas la promocién y apoyo de la vinculacién voluntaria y desinteresada
de los ciudadanos a la proteccién civil, a través de organizaciones que se orientarin
principalmente a la prevencién de situaciones de emergencia que puedan afectarles, en
el hogar familiar, edificios para uso residencial y privado, manzanas, barrios y distri-
tos urbanos, asi como el control de dichas situaciones de caricter previo a la actuacién
de los Servicios de Proteccién Civil o en colaboracién de los mismos”. Por otro lado,
laley 7/1985, del 2 de abril, Reguladora de las Bases de Régimen Local en los articulos
25.2, apartado C y 26.1, apartado C, establece la competencia de los Ayuntamientos
en materia de Proteccién Civil.

El voluntariado de proteccién civil del concejo de El Franco realiza tareas como:
- Ayuda y vigilancia en actividades lddicas que puedan conllevar algin riesgo.
- Prevencidn en fiestas, conciertos, ferias, concentraciones, etc.

- Asistencia en incendios, accidentes de trifico, apoyo a los diferentes cuerpos y fuer-
zas de seguridad como Guardia Civil, Bomberos, - Servicios Sanitarios y otros.

Plan SAPLA. Reglamento de servicio de salvamento en playas

El servicio de salvamento en playas se desarrolla en Asturias mediante un convenio
entre el Departamento de Proteccién Civil y del 112 Asturias y los distintos Ayunta-
mientos costeros. El objetivo de este plan es ofrecer cobertura de todas las emergen-
cias que puedan surgir en las playas del Principado de Asturias, tanto las derivadas
de sus caracteristicas fisicas, como las que son consecuencia de la masiva afluencia de
turistas durante la época estival. El plan pretende también fomentar y divulgar las
medidas de prevencién y autoproteccién de las personas en las playas.
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Su dmbito de aplicacion se extiende a 211 playas que se localizan en los 483 kilémetros
de frente costero del Principado de Asturias. El riesgo no estd presente en todas las
playas en igual medida, por lo que en funcién de la afluencia de turistas y de su riesgo
intrinseco, se dividen en cuatro categorias:

Categoria especml (23 playas), tienen una afluencia masiva durante toda la época es-
tival y/o alto riesgo.

Categoria 1 (22 playas), caracterizadas por una afluencia masiva durante toda la época
estival y un elevado riesgo. En El Franco entran dentro de esta categoria las playas de
Porcia, Pormenande y Castello.

Categoria 2 (32 playas), con afluencia media-alta durante fines de semana.

Categoria 3 (134 playas), con escasa afluencia durante época estival. En El Franco:
Torbas, Monellos, Viavélez, Riboira y Cambaredo.

En el afio 2000 se produce la homologacidn por parte de la Comisién Nacional de
Proteccién Civil del Plan Territorial de Proteccién Civil del Principado de Asturias
(PLATERPA), dentro del cual se integra el Plan SAPLA.

PLAN SAPLA EN EL FRANCO
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Fuente: Datos del 112 Asturias. 2008

El Ayuntamiento de El Franco crea de junio a septiembre una bolsa de trabajo para
la contratacién de socorristas que trabajarn en las tres playas con mds afluencia de
publico.

BOMBEROS DE ASTURIAS

El Franco carece de una estacién o parque de bomberos propio. La zona occidental
de Asturias cuenta con una serie de parques de bomberos que actdan en toda el irea.
Los parques de bomberos mas cercanos al concejo son el de Valdés, de caricter fijo, y
el de Barres, en Castropol, de cardcter estacional.
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La mayoria de las intervenciones de los Bomberos de Asturias en 2007 son las emer-
gencias de tipo forestal, seguidas de otras intervenciones y de las emergencias de asis-
tencia.

TIPO DE INTERVENCIONES 2007

3000
2500 2388 2298
2000 1796
1500 1074
1000

500

0
Urbanos Forestales Salvamentos Otras Asistencia

Fuente: Bomberos de Asturias. 112 Asturias.

Entre los factores que influyen en esta circunstancia destaca la concienciacién social
y la labor de limpieza de los montes, pues en el concejo se llega a limpiar anualmente
unos 150 km de terreno forestal.

ACCIDENTALIDAD

La Encuesta de Salud para Asturias considera accidentes: caidas, golpes, quemaduras,
intoxicaciones, agresiones, accidentes de trifico, etc.

Los resultados obtenidos de la Encuesta en 2008 indican que un 15,6% de la po-
blacién asturiana ha sufrido al menos un incidente de este tipo (accidente, agresidn,
quemadura, intoxicacidn, etcétera) en este dltimo afio. Esto significa un incremento
del 48% respecto a la ESA del afio 2002.
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ACCIDENTALIDAD EN ASTURIAS 2008 (26)

15,6

84,4

Osi ENO

Fuente: Encuesta de Salud para Asturias 2008.

Existen considerables diferencias por sexos en cuanto a la prevalencia de haber pa-
decido estos incidentes: un 23% de los hombres frente a un 15% de las mujeres. Las
personas jévenes también tienen una mayor frecuencia relativa, el 23% frente al 12-
15% del resto de la poblacién.

Dentro de la tipologia de estos sucesos, el més frecuente es el referente a los golpes
(34%), caidas a nivel del suelo (28%), quemaduras (20%). Estas cifras son bastante
distintas de las manifestadas en la encuesta de 2002, cuando los accidentes de trafico,
con un 27%, eran los més frecuentes, seguidos de caida de dos niveles distintos (22%)
y de quemaduras y golpes (ambos con un 13%).

ACCIDENTALIDAD SEGUN TIPO, EN ASTURIAS 2008(%6)

Otros

Agresion o contusiéon
Accidente tréafico
Intoxicacién no alimentaria
Golpes

Quemaduras

Caida nivel suelo

Caida (de dos niveles)

Fuente: Encuesta de Salud para Asturias. 2008
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Por sexos, el suceso més frecuente tanto en hombres como en mujeres son los golpes.
No obstante, las mujeres sufren quemaduras con més frecuencia que los hombres,
lo mismo que caidas de dos niveles distintos. Por el contrario, los hombres son més
propensos a accidentes de trifico, agresiones y contusiones.

ACCIDENTALIDAD POR SEXOS EN ASTURIAS 2008(%6)

HOMBRE MUJER
SEXO
[ caida (de dos niveles) Caida nivel suelo
[JQuemaduras [JGolpes
H Intoxicacién no alimentaria [ Accidente trafico
M Agresién o contusién [Jotros

Fuente: ESA. 2008

Respecto al lugar donde se producen estos incidentes, un 44% fue en el domicilio o en
el edificio en el que estd situado éste. Un 9% se produjo en la via piblica por accidente
de trafico. Estas cifras difieren de las manifestadas en la ESA-2002, incrementindose
con respecto a ese afio los accidentes en el domicilio y reduciéndose considerablemen-
te los de tréfico.

Accidentes de trafico en el concejo de El Franco
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CARACTERISTICAS DE LOS ACCIDENTES DE TRAFICO REGISTRADOS EN EL FRANCO

Acc.Con Muertes H.Graves H.Leves Acc.Daflos
Victimas Materiales

M 2006 W 2007 W 2008

Fuente: Delegacion de Gobierno. Datos de la Guardia Civil. 2008

El afio con mds accidentes en los que sélo se registraron dafios materiales fue el 2008,
con 16 y un 59% en dados. En 2007 tnicamente se contabilizaron nueve accidentes
con estas caracteristicas.
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Fuente: Delegacién de Gobierno. Datos de la Guardia Civil. 2008.
MALTRATO Y VIOLENCIA DE GENERO

La Ley Organica 1/2004, de 28 de diciembre, de Medidas de Proteccién Integral con-
tra la Violencia de Género, tiene por objeto actuar contra la violencia que, como ma-
nifestacion de la discriminacidn, la situacién de desigualdad y las relaciones de poder
de los hombres sobre las mujeres, se ejerce sobre éstas por parte de quienes sean o
hayan sido sus cényuges o de quienes estén o hayan estado ligados a ellas por rela-
ciones similares de afectividad, aun sin convivencia. La violencia de género a que se
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refiere la presente Ley comprende todo acto de violencia fisica y p51colog1ca incluidas
las agresiones a la libertad sexual, las amenazas, las coacciones o la privacién arbitraria

de libertad.

Esta norma establece ademads las medidas de protecmon 1ntegral para prevenir, sancio-
nar y erradicar esta violencia y prestar asistencia a sus victimas.

Las denuncias por violencia de género aumentan en Asturias a un ritmo que ya du-
plica el crecimiento en el conjunto del pais. Asi lo demuestran los datos del Consejo
General del Poder Judicial (CGPYJ). Las cifras de los nueve primeros meses del 2008
revelan que en el Principado se registraron 1.791 denuncias por maltrato frente a las
1.363 contabilizadas en el mismo periodo de 2007. Este nlimero supone un incremen-
to del 31,4%, lo que practicamente dobla al registrado en el conjunto de Espafia, que
se situd en el 15,9%.

Cada vez son mis las victimas de maltrato que denuncian y cada vez mdas también las
que acceden a los recursos a su disposicién, con la Red Regional de Casas de Acogida
en primer término.

El nimero de mujeres y personas a su cargo que durante el 2008 hicieron uso de las
casas aumento un 16,5% respecto al 2007.

En cuanto al nimero de menores hubo asimismo un significativo incremento, ya que,
frente a 156 que ingresaron en 2007, en 2008 ascendid a 214, un 4% mis.

En 2008 fueron 457 los ingresos en la red, por el que desde se puso en marcha (afio
2002) ya han pasado cerca de 3.000 personas: un 53% son mujeres y el resto meno-
res.

De las usuarias que accedieron a las casas de acogida en 2008, mis de la mitad lo
hicieron tras haber solicitado ayuda o haber denunciado su situacién a través de las
Fuerzas y Cuerpos de Seguridad del Estado o del teléfono de emergencias 112.

El perfil de las usuarias de las casas indica que el 51% tenfan entre 21 y 35 afios. Ade-
mids, un 80% poseia algin tipo de estudios, un 53% contaba con ingresos propios y
un 78% manifestaba padecer malos tratos fisicos y psicoldgicos.

Un porcentaje similar (76,5%) mantenian en el momento de su ingreso una relacién
de pareja y convivencia con su agresor. También resulta llamativo que un 31% de estas
mujeres (75) eran inmigrantes procedentes en su mayoria (65%) de Latinoamérica.

El teléfono gratuito de informacién y asesoramiento juridico en materia de violencia
de género (016) recibié 1.408 llamadas desde Asturias en 2008, lo que supone una
media de cuatro diarias.
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En cuanto al servicio de teleasistencia mévil, un dispositivo con GPS que permite
localizar inmediatamente a la victima. Si en enero de 2006 habia 195 usuarias, en 2008
sumaban 623.

En la Encuesta de Salud de Asturias 2008 se recoge por primera vez la variable mal-
trato considerado como violencia o abuso fisico o psicolégico para conocer el grado
de afectacién del problema en la poblacién asturiana.

Los datos obtenidos revelan que una de cada veinte personas adultas ha padecido vio-
lencia o abuso fisico o psicolégico, siendo mds comtin que las victimas sean mujeres
(7,3% de mujeres frente al 2,5% de hombres).

MALTRATO EN ASTURIAS 2008 (%)

959 977 963 935 922 925 934

dsi M No

Fuente: Encuesta de Salud para Asturias. 2008

Una de cada veinte mujeres mayores de 30 afios ha sufrido maltrato prolongado
durante més de 5 afios.

Es a partir de los 30 afios cuando aumenta la frecuencia de mujeres que han sufrido
maltrato durante més de cinco afios, siendo especialmente altas las frecuencias de mal-
trato prolongado en mujeres en los grupos de 45 a 64 afios y de mayores de 65 afios.

El fenémeno del maltrato es fundamentalmente un problema de violencia doméstica
que afecta fundamentalmente a las mujeres.
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MALTRATO POR LUGAR EN ASTURIAS 2008 (%0)
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Fuente: Encuesta de Salud para Asturias. 2008

La violencia doméstica es un fendmeno que afecta a la casi totalidad de las mujeres de
64 afos que han sufrido episodios de maltrato.

Las mujeres mayores sufren maltrato en el hogar y las jévenes, ademds de en el hogar,
en otros dmbitos.

El lugar donde se manifiesta el maltrato cambia en funcién de la edad. Siendo el sexo
femenino el que presenta més incidencia en estos cambios. La violencia doméstica,
(maltrato en el hogar), es un fenémeno que afecta a casi la totalidad de las mujeres que
han tenido episodios de maltrato.

Las mujeres mayores sufren maltrato en el hogar, y las jévenes, ademds de sufrirlo en
el hogar, lo sufren en otros lugares.

Se observa que se incrementa la proporcidn de violencia doméstica con la edad, ha-
biéndose realizado el maltrato en el hogar en un 97,4% de las mujeres que han sido
maltratadas, mayores de 64 afios.

Las mujeres jovenes sometidas a violencia refieren en mis de un tercio de ellas, haber su-
frido violencia en otros lugares, una de cada seis manifiesta haberlo sufrido en la calle.

La violencia en lugares de ocio, ha sido mds frecuente entre las mujeres con edades
comprendidas entre los 30 y 44 aflos.

Mis de la mitad de los culpables de la violencia son las parejas de las victimas.
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Un 53,6% de las personas que refieren haber sufrido violencia o maltrato indican que
la misma se la ha provocado su pareja.

MALTRATO POR CAUSANTE EN ASTURIAS 2008 (26)
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Fuente: Elaboracion propia. Datos de la Encuesta de Salud para Asturias. 2008

El Ayuntamiento de El Franco dispone de un Centro Asesor de la Mujer (CAM)
dependiente de la Concejalia de la Muyjer.

Este servicio se realiza en el dmbito territorial del Partido Judicial de Castropol, que
lo componen 11 ayuntamientos del noroccidente asturiano.

En el ayuntamiento de El Franco se realizan itinerancias en la 2* y 4* semana de cada
mes, con el horario de atencién al ptblico entre las 09.00 y las 14.00 horas.

Las funciones de este servicio son:
- Asesoramiento juridico, en todas las dreas de la mujer.
- Actuaciones juridicas en el &mbito de la violencia de género.
- Trabajo con el movimiento asociativo. (5 asociaciones de mujeres).

- Colaboracién, asesoramiento en la concejalia de la mujer: Empleo y convo-
catorias, igualdad, realizacidon de los Planes de Igualdad, Consejo Local de la
mujer, Actuaciones politicas relacionadas con la mujer...etc.
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En el gjercicio 2008 se continud con la labor de sensibilizacién de los servicios munici-
pales de mujer haciendo especial hincapié en la informacién de las mujeres de los pue-
blos més alejados de la capital del concejo, asi como campafias de sensibilizacién en los
dmbitos educativos y sanitarios en el tema de lucha contra la violencia de género.

Los datos que se muestran del concejo de El Franco son del afio 2008 de la memoria
del Centro Asesor de La Mujer, donde se asesor6 juridicamente a 187 mujeres y se
abrieron un total de 153 expedientes. Estos datos hacen referencia al asesoramiento
juridico en general, para cualquier 4rea de la mujer.

GENERAL /7 AYUNTAMIENTO DE EL FRANCO 2008

N©° total de expedientes 153

N©° total de mujeres atendidas en el periodo referido (consultas/actuaciones) | 187

N© de usuarias nuevas 21
N° consultas/actuaciones telefénicas en el periodo referido 74
N° consultas/actuaciones presenciales en el periodo referido 153

En 2008 se efectuaron un total de 47 consultas sobre violencia de género y 12 mujeres
fueron atendidas en consultas o actuaciones juridicas.

Desde el CAM de El Franco se ha intervenido en casos de violencia de género en
siete procedimientos juridicos, donde se han solicitado cinco érdenes de proteccién,
de las cuales se acordaron cuatro y denegé una. Se continud con el procedimiento en
los siete casos.

Los datos ofrecidos por la Guardia Civil son los siguientes:
Recogen siete delitos de violencia de género en 2005 y dos en 2006.

En 2008: cuatro delitos de violencia doméstica o maltrato en el dmbito familiar y dos
6rdenes de proteccién que se encuentran vigentes.

CONCEJO DE EL FRANCO

2
7 = Dolitos de violencia de
a RnoTD
5 : W Delitos de agresidn wexual
&
q = Delitos de viglengia
El dritica
2 2 m Ordenes de protecoldn
1 vigenies
1
j = Crdenes de proteccion
Q cosaday

2005 2006 2008

Fuente: Delegacion de Gobierno. Datos de La Guardia Civil. 2008
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2. NECESIDADES Y PROBLEMAS DETECTADOS

3. OBJETIVOS Y LINEAS DE ACTUACION
OBJETIVO GENERAL: Contribuir a la reduccién de enfermedades no transmi-

sibles

LINEAS DE ACTUACION

- Internet: utilizacién de la pdgina web municipal para promocién de la salud y
para informar sobre los servicios de salud con los que cuenta el concejo

- Servicio de prevencién desde el centro de salud. Atencién primaria: enfermedades
cardiovasculares, cancer de cérvix, de mama, enfermedades cerebrovasculares

- Desarrollar actuaciones informativas sobre habitos protectores frente al cincer
INDICADORES PARA LA EVALUACION

- Numero de servicios de salud colgados en la web municipal

- Numero de material de prevencién difundido

- Numero de talleres de educacién

- Numero de participantes: escolares, profesorado, padres/madres

LINEAS DE ACTUACION

- Atencién y seguimiento de patologias crénicas desde las consultas de Aten-
cién Primaria: hipertension, diabetes, obesidad, enfermedad pulmonar obs-
tructiva crénica (EPOC), hipercolesterolemia, pacientes terminales
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- Semana de prevencién de la osteoporosis
- Semana de prevencién del colesterol

- Promocién de estilos de vida saludables y entornos menos dafiinos para la
poblacién

INDICADORES PARA LA EVALUACION
- Casos de enfermedad crénica.
- Tasa de mortalidad. Por causas de muerte méds importantes

- Numero de materiales de sensibilizacién e informacién distribuido

OBJETIVO GENERAL: Reducir las enfermedades mentales

LINEAS DE ACTUACION

- Estimular la participacién en la vida social a las personas mayores de 65 afios
especialmente de aquellas que presentan pérdida de memoria

- Realizar programas especificos de coordinacién, corresponsabilidad asisten-
cial entre atencién primaria, atencion especializada y atencién social, dirigidos
a pacientes con enfermedades neurodegenerativas o demencias

- Implantar programas de informacién y formacién multdisciplinar y siste-
mitica a cuidadores/as informales de pacientes con enfermedades neurode-
generativas (enfermedad de Alzheimer, Parkinson, esclerosis miltiple y otras
demencias)

INDICADORES PARA LA EVALUACION
- Numero de pacientes del concejo en Salud Mental
- Nitmero de programas para pacientes con enfermedad mental
- Numero de consultas informativas atendidas sobre enfermedades mentales

- Numero de actuaciones sociales con personas con enfermedad mental

OBJETIVO GENERAL: Contribuir a la reduccién de enfermedades transmisibles
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LINEAS DE ACTUACION:

Mantener las coberturas vacunales:
Programa de vacunaci6n infantil

Programa de vacunacién en el poblacién adulta: tétanos, hepatitis B, neumo-
coco, gripe

Programa de vacunacién antigripal a mayores de 65 afios y poblacidn de riesgo
Formacién de manipulacién de alimentos
Control de toxoinfecciones alimentarias

Vigilancia epidemiolégica de enfermedades infecciosas

INDICADORES PARA LA EVALUACION

Niumero de vacunaciones infantiles realizadas

Numero de personas adultas vacunadas

Nuamero de personas vacunadas en las campaifias antigripales
Numero de cursos de manipulacién de alimentos
Participantes del curso de manipulacién de alimentos

Tasa de enfermedades de declaracién obligatoria en el concejo o en su defecto
de la zona bésica de salud

OBJETIVO ESPECIFICO: Contribuir a la prevencién de enfermedades de trans-
misién sexual y SIDA

LINEAS DE ACTUACION

Programa de sexualidad dirigido a jévenes de El Franco, talleres de sexualidad,
consultas individualizadas, anticoncepcién de emergencia, asesoria en proyec-
tos educativos

Promocién del uso del preservativo dentro de los Programas del Plan Munici-
pal de Drogas y de la Oficina de Informacién Juvenil

Difusion de material sobre prevencién del SIDA
Servicio de Atencién a Jévenes desde los centros de Atencién Primaria

Programa de poblacién infantil sana: actividades preventivas en la revisién de
los 14 afios
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INDICADORES PARA LA EVALUACION

Numero de actividades sobre sexualidad dirigido a jévenes
Numero de j6venes participantes en las actividades

Numero de material difundido, preservativos, folletos... para la prevencién de
enfermedades sexuales y SIDA

Material preventivo difundido por pediatras en las revisiones de los 14 afios

OBJETIVO GENERAL: Mejorar las oportunidades de las personas con discapacidad

OBJETIVO ESPECIFICO: Contribuir a la insercién social de las personas con
discapacidades fisicas, psiquicas y sensoriales

LINEAS DE ACTUACION

Impulsar la promocién de empleo para personas discapacitadas a través de la
Oficina de Desarrollo Local. Contratos temporales municipales y de organis-
mos auténomos

Eliminacién total de las barreras arquitectdnicas de todos los servicios muni-
cipales y adaptacién del mobiliario urbano

Apoyar desde los Servicios Sociales la tramitacién de solicitudes de ayudas indi-
vidualizadas a la discapacidad y solicitudes para plazas en centros especializados
(centro ocupacional, centro de dia, centro de rehabilitacidn psicosocial)

Realizar una jornada anual de personas con discapacidad en el concejo o cola-
borar con otros concejos limitrofes que la tengan

Fomentar el asociacionismo de personas discapacitadas y familiares, propor-
cionando habilidades para su gestién y extensidn, e informar de las asociacio-
nes ya existentes

Fomentar, desarrollar o colaborar con Programas de “respiro” y Ayuda a Do-
micilio

Atencién de pacientes inmovilizados/as desde los equipos de Atencién Primaria

INDICADORES PARA LA EVALUACION

Numero de personas con discapacidad reconocida en el concejo, segtin grado
y sexo

Numero de solicitudes de ayuda y plazas para centros especializados
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- Numero de plazas de empleo para personas discapacitadas creadas en el dmbi-
to municipal

- Personas discapacitadas empleadas en el concejo

OBJETIVO GENERAL: Contribuir a la disminucidn y erradicacién de los actos

violentos

OBJETIVO ESPECIFICO: Prevenir los conflictos de relacién y los problemas de
conducta (violencia y conductas de riesgo) en la poblacién infantil y adolescente

LINEAS DE ACTUACION

- Plantear politicas educativas que eviten la exclusién por motivos de raza, sexo,
cultura, edad, discapacidad, condicién econémica u otras formas de discrimi-
naci6n en la poblacién infantil-adolescente

- Dar pautas al profesorado y padres/madres para detectar el acoso escolar

- Promover desde los centros de salud la proteccidn de nifios/as y adolescentes,
dando informacién sobre cémo distinguir posibles signos de malos tratos (fi-
sicos y psiquicos) al personal educativo

INDICADORES PARA LA EVALUACION

- Numero de intervenciones sociales en infancia y adolescencia con riesgo de
exclusién social

- Nuimero de intervenciones sociales con menores en riesgo de malos tratos

- Informacién facilitada al profesorado sobre acoso escolar y posibles signos de
malos tratos

OBJETIVO ESPECIFICO: Promover la prevencién de violencia de género y la

atencién a mujeres victimas de malos tratos

LINEAS DE ACTUACION

- Aumentar los conocimiento y la sensibilizacién de la poblacién sobre el pro-
blema de violencia de género, con actividades, talleres, charlas, exposiciones...
desde la Concejalia de la Mujer, enfocados a toda la poblacién y en particular
a la poblacién masculina
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- Potenciar la coordinacién entre las diferentes instituciones y organismos (Cen-
tro Asesor de la Mujer, Servicios Sociales, Servicios Sanitarios, Guardia Civil,
Servicios Judiciales...) para trabajar conjuntamente en la asistencia, atencién e
informacién de las victimas de violencia de género y malos tratos

- Realizar talleres de formacién en deteccién de violencia de género entre pro-
fesionales de la educacién, Servicios Sociales, Servicios Sanitarios... , a fin de
tener mecanismos y medios para reconocer situaciones de violencia a las mu-
jeres

- Priorizar el acceso de las victimas de violencia de género a los programas mu-
nicipales, con el fin de favorecer su integracion (plan local de empleo, talleres
de formacién, salario social...)

INDICADORES PARA LA EVALUACION

- Numero de programas y talleres de formacién para profesionales con alguna
implicacién en el tema de violencia de género

- Numero de participantes y ambitos profesionales de los anteriores programas
y talleres

- Niumero de consultas realizadas en el Centro Asesor de la Mujer relacionados
con violencia de género y malos tratos

- Numero de denuncias puestas por malos tratos o violencia de género

OBJETIVO GENERAL: Promover la disminucién de lesiones y consecuencias

derivadas de los accidentes

OBJETIVO ESPECIFICO: Contribuir a la disminucién de accidentes de trifico
LINEAS DE ACTUACION
- Programa de educacién vial en centros educativos
- Programa de educacion vial para personas mayores
- Campafias municipales de sensibilizacién y educacién vial
INDICADORES PARA LA EVALUACION
- Numero de participantes en educacién vial en los centros educativos
- Ntmero de personas mayores participantes en educacién vial

- Numero de campaiias de sensibilizacién municipales
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LINEAS DE ACTUACION

Realizacién de un inventario de los lugares de riesgo

Programa de prevencién de accidentes infantiles: talleres en centros educati-
vos, dirigido a padres/madres y profesorado

Revisién de botiquines en centros educativos

Difusion de material de Educacién para la Salud sobre cémo evitar accidentes
infantiles dentro y fuera del hogar

INDICADORES PARA LA EVALUACION

Numero de talleres realizados
Numero de participantes de los talleres

Numero de articulos en los botiquines escolares
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1. Datos significativos
Los comportamientos o conductas son determinantes decisivos de la salud fisica,

mental y del estado de la salud publica, por lo que estin fuertemente vinculados al
bienestar.

Los comportamientos que tienen impacto en la salud se denominan habitualmente
“Modos o Estilos de Vida™.

El estilo de vida, habito de vida o forma de vida es un conjunto de comportamientos o
actividades que desarrollan las personas, que unas veces son saludables y otras nocivas
para la salud. En los paises desarrollados, los estilos de vida poco saludables son el
origen de la mayoria de las enfermedades.

Los estilos de vida saludables, incluyen, fundamentalmente: una alimentacién adecua-
da, promocién de la actividad fisica, control del tabaquismo y de otras adicciones, am-
bientes saludables en viviendas y trabajos, conductas sexuales, salud mental y el con-
trol de elementos ligados a la alimentacién como la presién arterial y el colesterol.

Estd demostrado que el estilo de vida de una persona puede ponerla en riesgo de en-
fermedad o muerte.

No existen informes a nivel municipal de los estilos de vida de la poblacién, por lo
que se toman como referencia la Encuesta de Salud para Asturias 2002 y 2008; Estilos
de Vida en la Juventud Asturiana; Estudio sobre la Sexualidad Asturiana, Habitos
Alimenticios de los Espafioles (SENC); Encuesta de Salud y Hibitos Sexuales 2003; y
el Informe del Observatorio Regional sobre Drogas.

Alimentacién y Ejercicio Fisico

Alimentacién

Una dieta equilibrada y una actividad fisica habitual son factores importantes para
fomentar y mantener una buena salud. Segin los resultados del trabajo elaborado
por la Sociedad Espaiiola de Nutricién Comunitaria, a lo largo del dia la poblacién

espafiola suele realizar cuatro comidas, siendo las més frecuentes la comida (99,2%)
y la cena (98,4%).
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HABITOS ALIMENTARIOS EN ASTURIAS 2002 (%)
120

100 A

Desayuno Pincho/café Almuerzo Merienda Cena
media mafiana

[ HOMBRES B MUJERES CITOTAL

Fuente: Encuesta de Salud para Asturias 2002

El sobrepeso y la obesidad aumentan a un ritmo alarmante. La obesidad es uno de
los problemas sanitarios mds graves, ya que eleva el riesgo de padecer numerosas en-
fermedades crénicas, como las cardiovasculares, la diabetes de tipo 2 y determinados
canceres que, en la actualidad, representan la mayor carga de enfermedades y consti-
tuyen la principal causa de mortalidad.

En nuestros dias, mantener un peso normal representa un reto. El entorno en que el
vivimos propicia la obesidad. Abundan los alimentos muy caléricos que, a menudo,
son pobres en elementos nutritivos. Ademds disminuye la necesidad y la oportunidad
de realizar actividades fisicas, tanto en el trabajo como en los momentos de ocio.

Las raciones alimenticias aumentan cada afio, aunque cada vez se necesitan menos
calorfas por la evolucién hacia estilos de vida sedentarios.

El desayuno estd considerada como una de las comidas més importantes del dfa. Un de-
sayuno equilibrado debe estar compuesto por licteos, fruta y cereales. Pero segtin la En-
cuesta de Salud para Asturias 2008, una de cada 25 personas en Asturias no desayuna.
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Desayunan menos los hombres que las mujeres, un 5,3% de los hombres dicen no
desayunar, y entre las personas jévenes una de cada 11 no desayuna.

El desayuno tipico consta de café, leche, chocolate, cacao o yogur con pan, tostadas o
cereales. Menos de la tercera parte de la poblacién asturiana desayuna frutas o zumos,
siendo las personas jévenes quienes més las consumen.

DESAYUNO POR EDAD Y SEXO EN ASTURIAS. 2007 (%0)

Hombre

Sexo Edad

[ Café, leche, chocolate, cacao, yogur B Pan, tostadas, cereales
CIFruta, zumos O Bolleria, galletas

Wl Huevos, jamén, queso [ otros

B No desayuno

Fuente: Encuesta de Salud para Asturias.2008

La dieta tipo entre la poblacién asturiana, segin datos obtenidos en la ESA-2008, se
basa en el consumo diario de licteos (81,4%) y pan o cereales (82,3%) y fruta fresca
(68,4%). Tres 0 mds veces por semana se consume carne (57,4%), pasta, arroz o pa-
tatas (49,0%) y una o dos veces por semana huevos (50,9%), legumbres (48,2%) y
pescado (43,3%).
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DIETA TIPO DE POBLACION ASTURIANA. 2008 (%)

Refrescos con azlcar
Pan, Cereales
Dulces (galletas, bolleria...)
Embutidos y fiambres
Pescado 1
Productos Lacteos (leche, queso, yogur)
Pasta, arroz, patatas
b— |

Legumbres

Verduras, hortalizas (cocidas o en ensalda)

Fruta fresca

Huevos E 1
Carne (pollo, tenera, cerdo, cordero)

T
o] 10 20 30 40 50 60 70 80 90

[ A diario W3 0 més semana 0 16 2 semana O<1 semana Nunca o casi nunca

Fuente: Encuesta de Salud para Asturias. 2008

La opinidn sobre cudl es el peso y la talla es fundamental para la propia percepcién de
su esquema corporal y més atin para la instauracién de politicas encaminadas a mo-
dificar el comportamiento de consumo de nutrientes o de la intervencién en relacién

a la obesidad.
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PESO MEDIO DE LA POBLACION ASTURIANA

78,5

72,1 73,5 72,4
78,2 65,6 64.8 67,5 68,6 71,1 73,1 71,3
HOMBRE MUJER 16-29 30-44 45-64 >65
SEXO EDAD

W 2002 W2008

Fuente: ESA.2008

Dos de cada cinco personas asturianas consideran que su peso no esta dentro de lo
normal, una percepcién mds habitual entre mujeres y entre personas de 45 a 64 afios.

Sélo la mitad de la poblacién asturiana tiene un peso normal.

INDICE DE MASA CORPORAL EN ASTURIAS (%)

50,4 485

Bajo peso Normopeso Sobrepeso Obesidad Obesidad
morbida

2002 12008
Fuente: ESA.2008

Una de cada 20 personas tiene o bajo peso o bien obesidad mérbida.

Las mujeres tienen una mayor proporcién de sobrepeso y obesidad mérbida que los
hombres, asi como de bajo peso.
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La proporcién de personas obesas aumenta con la edad. La obesidad mantiene una
tendencia creciente con la edad en ambos sexos, destacando los valores correspon-
dientes a los hombres de edades intermedias

Ejercicio fisico

El ejercicio fisico es una parte fundamental, a la hora de mantener un buen estado de

salud.

Segtin los datos de la Encuesta de Salud para Asturias 2008 el 37% de la poblacién
adulta asturiana no realizan ningtin tipo de ejercicio fisico y el 47,8 realizan alguna
actividad fisica pero ligera.

ACTIVIDAD FISICA EN ASTURIAS 2008 (%6)

47,8

I No hago ejercicio fisico

M Realizo alguna actividad fisica ligera

[JRealizo alguna actividad moderada

[JRealizo actividad fisica intenso o de competicion
M Ns/Nc

Fuente: ESA. 2008

Mis de la mitad de la poblacién (51,8%) considera que durante su actividad principal
estd fundamentalmente de pie y sin mayores esfuerzos, mientras que algo mas de un
tercio (36,1) estd la mayor parte del tiempo sentada. Realizan trabajo pesado con gran
esfuerzo fisico un 3,1% de la poblacién y caminando, llevando algtin peso o con des-
plazamientos frecuentes un 7%. Estas cifras son casi idénticas a las facilitadas por la
ESA-2002, excepto para la realizacién de grandes esfuerzos, que se ha incrementado
del 1% (2002) al 3% (2008)

Las mujeres estin mds tiempo de pie en su jornada laboral. Cerca de un 40% de los
hombres estdn sentados la mayor parte del tiempo en la actividad principal mientras
dnicamente lo hacen un 33,4% de las mujeres.
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Las personas jévenes refieren una mayor proporcion de tiempo sentadas (40,3%).

Realizan gran esfuerzo fisico y trabajo pesado proporciones similares de personas de
los grupos entre los 16-29 afios y personas mayores. Los mayores esfuerzos se reali-
zan en personas de 30-44 afios de edad.

EJERCICIO EN EL TRABAJO. ASTURIAS 2008 (%06)

[T sentado M De pie sin esfuerzos

[[] Caminando con peso [I Trabajo pesado y gran esfuerzo

Fuente: ESA. 2008

Por sexos, las personas que hacen ejercicio fisico mas intenso o mas moderado son los
hombres, situdndose las mujeres generalmente en los grupos de actividades fisicas més
ligeras: caminar, gimnasia suave, juegos, etcétera. Con respecto a 2002 se observa un
aumento moderado de la proporcién de personas que no hacen ejercicio. Sin embar-
go, se incrementa el grupo de personas que hacen ejercicio ocasionalmente a expensas
fundamentalmente de aquellas personas que hacen ejercicio més intenso.

Atendiendo a la variable de edad, hacen ejercicio fisico més intenso las personas jéve-
nes. No obstante, paradéjicamente, también existe una alta proporcién de jévenes que
no realizan ejercicio fisico, manifestindose un doble comportamiento caracteristico
en estas personas: o no realizan ejercicio o, cuando lo realizan, se hace mas intensa-
mente.

La actividad mds practicada por la poblacién asturiana ha sido pasear y la realizan en
una frecuencia media de 10 veces al mes (al menos treinta minutos).



EJERCICIO PRACTICADO POR EDAD Y SEXO. ASTURIAS 2008 (n° veces)

HOMBRE
EDAD
[d Pasear Il Caminar paso ligero
[ Deportes ["] Gimnasia, aerobic, yoga, pilates
M Montaismo, senderismo, nautica [@ Otros

Fuente: ESA.2008

Los hombres practican més deportes, una media de cuatro veces més que las mujeres
y también presentan una media mds alta en la actividad de caminar a paso ligero y el
montafiismo. Por el contrario las mujeres pasean mds y se iguala entre ambos sexos la
actividad de gimnasia, aerobic yoga y pilates.

Las frecuencias de prictica de deporte en relacién con la edad presentan una tendencia
creciente en el caso del paseo y decreciente en los otros deportes, [6gicamente a mds
edad menos actividad fisica 0 mds moderada.

Las actividades de gimnasia, aerobic, yoga y pilates son practicadas con mayor fre-
cuencia por la poblacién menor de 45 afios.

Descanso y horas de suefio

El descanso y las horas de suefio influyen positiva o negativamente en la salud de las
personas.

La media de horas dedicadas diariamente al suefio en una persona adulta asturiana es
de 7,4, segtin los datos de ESA 2008; en el 2002 era de 7,3.

Por sexos, los hombres duermen de media un poco més que las mujeres.

Por grupos etarios, son las personas jévenes las que manifiestan dormir mas horas,
reduciéndose el nimero de horas de suefio a medida que aumenta la edad hasta llegar
en el grupo de personas mayores a dormir una media hora menos al dfa.
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HORAS DIARIAS DE SUENO EN ASTURIAS

7,30 7,30

HOMBRE

EDAD

= 2008 W 2002

Fuente: ESA 2008

Una de cada cuatro personas no descansa adecuadamente. Sobre todo las mujeres y
las personas mayores.

Se descansa mejor en las edades jévenes, con la edad va aumentando la proporcién de
personas que manifiestan no tener un descanso adecuado.

DESCANSO DURANTE EL SUENO. ASTURIAS 2008 (%6)

Esi NO LI Ns/Nc
Fuente: Encuesta de Salud para Asturias. 2008

Casi la mitad de las personas tiene alteraciones en la calidad del suefio como dificul-
tades para quedarse dormidas, se despiertan varias veces o bien se despiertan muy
pronto.



DIFICULTADES EN EL SUENO ASTURIAS 2008 (%96)
60 -

50 1
40 -
30 1

20 1

Nunca Algun dia Varios dias Muchos dias Todos los dias

X Para dormir M Despertar durante el suefio [[] Despertar antes de la hora

Fuente: ESA. 2008

Las mujeres y las personas mayores tienen con mayor frecuencia problemas para
dormir. O se despiertan mds frecuentemente durante la noche o precozmente por la
mafana.

El hecho de despertarse antes de la hora es un problema que afecta a mayor propor-
ci6én de poblacién a medida que aumenta la edad.

Consumo de drogas

Los dafios causados por las drogas constituyen un problema social y de salud publica
de primer orden.

El término ‘droga’ se aplica a una cantidad importante de sustancias diferentes que
presenta efectos muy dispares. Incluye desde lo que se ha dado en considerar en las
sociedades occidentales como drogas legales --tabaco, alcohol e hipnosedantes-- hasta
un sinfin de productos de comercio ilicito entre los cuales los mds introducidos en
nuestro medio son: el cannabis, la cocaina, las drogas de sintesis, las anfetaminas, el
speed, la heroina, los alucindgenos y los inhalantes volatiles.

En Asturias como en Espafia, obviamente, las sustancias legales son las drogas mis
consumidas por el conjunto de la poblacién.

El alcohol ocupa el primer lugar de frecuencia de utilizacién en la mayoria de las
tipologias de consumo, seguido por el tabaco. El resto de los productos psicoactivos
muestran porcentajes de consumo mucho més pequefios.
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Segtin los datos extraidos de la Encuesta de Salud para Asturias 2008, un 96,7% de la
poblacién asturiana declara no haber consumido drogas ilegales en el dltimo afio; y
respecto al ultimo mes, la proporcién de personas que afirman no haberlas tomado
se eleva al 97,7%.

CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS. ASTURIAS 2008 (26)

96,7 97,7

33 23
| — | |
Ultimos 12 meses Ultimos 30 dias Ultimos 12 meses Ultimos 30 dias
No Sl

Fuente: Encuesta de Salud para Asturias. 2008

El tipo de sustancias, dentro de las ilegales, mds consumidas en Asturias fue el canna-
bis o hachis: el 3% lo ha consumido en el dltimo afio y el 2% en el dltimo mes.

Las siguientes drogas mds frecuentemente consumidas fueron la cocaina (0,7% en el
dltimo afio y 0,3% en el ltimo mes) y en menor medida, las de sintesis, la heroina y
las anfetaminas --consumidas por el 0,2% de la poblacién en los tltimos 12 meses y
por el 0,1% en los dltimos 30 dias--.

Los alucinégenos como el LSD se mencionan por el 0,2% de la poblacién para el
periodo del ultimo afio y no reciben mencién en el periodo del dltimo mes.



CONSUMO DE RESTO SUSTANCIAS PSICOACTIVAS. ASTURIAS 2008 (%)

50
1,0
| | 03 03 03 0,2 01
T T T L 1 T L 1 T L 1 T T 1
Cannabis, Cocaina Drogas de Heroina Anfetaminas Alucindgenos Otras
hachis (polvo, base) sintesis (LSD)

(éxtasis)
Fuente: “Encuesta de Salud para Asturias”. Asio 2008

En relacién al consumo por sexos, los hombres son los que mas consumen todas estas
sustancias. Y en relacién a la edad, considerando el consumo declarado en el dltimo
afio por edad se aprecia un mayor consumo de drogas entre la poblacién mis joven.
Por el contrario, las personas de 65 y mis afios mencionan que no han consumido
ninguna de estas sustancias en el tltimo afio.

Consumo de Cannabis y cocaina en estudiantes de ensesianza secundaras de Asturias:

En el Informe sobre el Consumo de Cannabis en estudiantes de ensefianza secundaria
de Asturias realizado en 2007, muestra que el cannabis, al igual que la gran mayoria de
las drogas ilegales, se consume mds entre jévenes que en la poblacién general y, segin
todas las estadisticas tanto nacionales como internacionales, su consumo aumenté
notablemente de la década de los 90 y principios del nuevo siglo.
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CONSUMO DE CANNABIS ASTURIAS/ESPARNA 2006 (%6)

36,3

34,5

Alguna vez Ultimos 12 meses Ultimos 30 dias
Fuente: Informe sobre el consumo de Cannabis en Asturias. 2007

Actualmente asistimos a una estabilizacién o incluso retroceso en los consu-
mos que puede marcar el inicio de una nueva tendencia mdas favorable en la
que se observa descender paulatinamente los indices més representativos de
consumo.

EVOLUCION DEL CONSUMO DE CANNABIS EN ASTURIAS (20)

50 ~
41,35
40 35
30 1 34,50 202
1 ,
20 30
18,8
10 A
0
Alguna vez Ultimos 12 meses Ultimos 30 dias
2004 2006

Fuente: Informe sobre el Consumo de Cannabis en Asturias. 2007

Los datos de las encuestas sittian al cannabis como la sustancia ilegal consu-
mida con mayor frecuencia por estudiantes de ensefianzas secundarias de 14
al8 afios.



CONSUMO DE CANNABIS ESTUDIANTES SEGUN EDAD. ASTURIAS 2006 (%6)

70
60
50 -
40 -
30 -

] : +/
A
0

A
L T T

14 afos 15 afos 16 afos 17 afios 18 aflos

—4@— Alguna vez —— Ultimos 12 meses Ultimos 30 dias —— Diario

Fuente: Encuesta sobre Drogas a Poblacién Escolar. Asturias 2006

CONSUMO DE CANNABIS EN ESTUDIANTES SEGUN SEXO. ASTURIAS 2006 (%6)

357

4,9
Hombres Mujeres
[ Alguna vez M Ultimos 12 meses [ Ultimos 30 dias [ Diario

Fuente: Encuesta Sobre Drogas a Poblacion escolar. Asturias 2006

La cocaina constituye en la actualidad, después del cannabis, la droga ilegal mds con-
sumida entre estudiantes de ensefianzas secundarias de Espafia y también de Astu-
rias.
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Los tltimos datos disponibles, tanto a nivel nacional como en Asturias, apuntan hacia
una cierta estabilizacién o incluso retroceso en su utilizacién.

EVOLUCION CONSUMO COCAINA EN ASTURIAS (%)

10 9,0
s | 71
6 1 71
57 35
44
2 A 33
0
Alguna vez Ultimos 12 meses Ultimos 30 dias

=——2004 == 2006

Fuente: Encuesta sobre el uso de Drogas en Estudiantes de Secundaria. 2006

Comparando los resultados del Principado de Asturias con los obtenidos a nivel na-
cional por la Encuesta sobre el uso de Drogas en Estudiantes de Ensefianzas Secunda-
rias (afio 2006), se deduce que el consumo de cocaina por parte de la poblacién joven
asturiana entre los 14 y 18 afios es, en general, algo superior al del resto del territorio
nacional.

CONSUMO COCAINA ASTURIAS/ESPARA 2006 (%6)

71

Alguna vez Ultimos 12 meses Ultimos 30 dias

[E ASTURIAS M ESPANA

Fuente: Encuesta sobre Uso de Drogas en Estudiantes de Ensefianzas Secundarias. Asturias 2006



Las prevalencias de consumo de cocaina entre chicos son mis elevadas que entre las
chicas. Los indices de prevalencia aumentan claramente con la edad en todos y cada
uno de los indicadores de referencia.

CONSUMO COCAINA POR SEXOS

Hombres Mujeres

[T Alguna vez M Ultimos 12 meses [[J Ultimos 30 dias

Fuente: Encuesta sobre Uso de Drogas en Estudiantes de Secundaria. Asturias 2006

Los mayores incrementos se registran entre los 17 y 18 afios que es cuando parece que
se produce la expansién del consumo.

CONSUMO DE COCAINA SEGUN EDAD. ASTURIAS 2006 (26)

14 afos 15 afios 16 afios 17 afos 18 afios

—<— Algunavez  —1l— Ultimos 12 meses Ultimos 30 dias

Fuente: Encuesta sobre Uso de Drogas a Estudiantes de Secundaria. Asturias 2006
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Consumo de Tabaco

El tabaco es la segunda causa principal de mortalidad en el mundo.

Tres de cada diez personas en Asturias fuman habitualmente. Comparando la En-
cuesta de Salud de 2008 con la de 2002, la proporcién total de personas fumadoras ha
disminuido, pasando del 32,5% y al 30,4% también ha aumentado la proporcién de
personas que nunca han fumado, 53,3% en 2008 frente al 51% en 2002.

CONSUMO TABACO EN ASTURIAS (%6)

Fumo diariamente Fumo, pero no No fumo No he fumado
diariamente actualmente, pero nunca
he fumado antes

[@2002 2008

Fuente: “Encuesta de Salud para Asturias “. Ao 2008.

Fuman mis los hombres que las mujeres y ha disminuido el hébito tabiquico en am-
bos sexos respecto a 2002. En j6venes fuman por igual hombres y mujeres.

La edad media de comienzo del hibito es de 17 afios, con lo que ha disminuido res-
pecto a 2002, en que la media de comienzo de consumo era de 18 afios. La edad media
es un afio més en mujeres que en hombres.
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EDAD MEDIA DE COMIENZO DEL HABITO EN ASTURIAS
19 18,5
18 17,5 175
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16 -
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HOMBRE MUJER 16-29 afios 30 44 afios 45 64 afios ‘ >64 afios
SEXO EDAD

Fuente: Encuesta de Salud para Asturias. 2008

La media de consumo de tabaco diario en las personas fumadoras o ex fumadoras es
de cerca de una cajetilla de cigarrillos.

Consumen mds los hombres, aunque se redujo el consumo desde 2002 mds en hom-
bres que en mujeres.

Por edades consumen mas las personas de 30-44 afios que fuman 17,5 cigarrillos al dia
frente a 14,2 cigarrillos dia de las personas jévenes.

Con respecto al afio 2002, se ha reducido el consumo diario de cigarrillos en todos los
tramos etarios excepto el grupo de poblacién de personas jovenes.

Exposicién al humo del ambiente

La mayoria de la poblacién asturiana refiere no encontrarse en ambientes cargados
de humo de tabaco a diario. En intervalos de tiempo de exposicién se aprecia més
variacién en dias laborales con respecto a los fines de semana.

En fines de semana se triplica la exposicién a humo de tabaco ambiental.

Los hombres estin mas expuestos que las mujeres a los ambientes cargados de humo
de tabaco: mas de una hora en dias laborales o en fines de semana. Las personas jéve-
nes, por su parte, duplican su exposicién en fines de semana.

En tres de cada diez hogares asturianos al menos alguna persona fuma habitualmente.
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La media de personas que fuman en el hogar es superior a una y no presenta dife-

rencias por sexos. Sin embargo existen contrastes cuando atendemos a la edad, pues

parece que las personas jovenes viven con mayor frecuencia entre personas fumadoras
y que existe un mayor niimero de personas fumadoras en su hogar.

CONSUMO DE TABACO EN HOGARES

90 84,4

HOMBRE 16-29 afos 30-44 afios 45-64 afios >64 afhos

EDAD

Hsi [_INle]

Fuente: Encuesta de Salud para Asturias. 2008
Consumo de Alcohol

El alcohol es una sustancia quimica téxica que ingerida en exceso provoca cambios
inmediatos en la personalidad y va provocando un deterioro gradual en algunos 6rga-
nos del cuerpo, como el higado, el cerebro, el pancreas y el corazén.

El alcohol estd considerado una droga porque altera una o mas funciones del organis-
mo y genera dependencia y tolerancia.

El alcoholismo ocasiona diversas y graves enfermedades y muchos problemas familia-
res, emocionales, laborales, legales, gastos innecesarios y hasta impotencia sexual.

Casi la mitad de la poblacién asturiana consume alcohol habitualmente.
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CONSUMO DE ALCOHOL EN ASTURIAS 2008 (%6) Entre la poblacién que declara haber consumido alcohol en el Gltimo afio, la frecuen-
cia de consumo mds habitual ha sido entre uno y dos dias por semana, seguida por la
frecuencia del consumo diaria.

51,1
FRECUENCIA CONSUMO DE ALCOHOL EN ASTURIAS 2008 (%26)
373
25,5
. . 11 11,5
Si 74
Ultimos 12 meses Ultimos 30 dias . . L
Fuente: Encuesta de Salud para Asturias. 2008 Diariamente 1-2 dias 3-4 dias 2-3 dias mes menos 1 vezal
semana semana mes

Los hombres consumen alcohol més que las mujeres. La proporcién de hombres que
ha consumido alcohol es casi el doble que la de mujeres para los dos periodos de ,

. . Fuente: Encuesta de Salud para Asturias. 2008
tiempo analizados.
El patrén de consumo diario se concentra més entre personas mayores y el de s6lo 1-2

Por edades, la frecuencia de la tendencia a consumir alcohol es inversa a la edad, de , . .
dias a la semana es un patrén de personas jévenes.

manera que las mayores tasas de personas que consumieron alcohol tanto en el dlti-

mo aflo como en el dltimo mes se dan entre jévenes de 16 a 29 afios y las menores en FRECUENCIA CONSUMO ALCOHOL SEGUN EDAD. ASTURIAS 2008 (%)
personas mayores.
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[ HOMBRES M MUJERES [ 16-29 afios [130-44 afios M 45-64 afios [[>64 afios
Fuente: ESA .2008

Fuente: Encuesta de Salud para Asturias 2008
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La edad media de comienzo del hibito de consumo de alcohol es de 18,5 afios. La
edad media es dos afios mayor en mujeres que en hombres.

Poco a poco, el comienzo del habito va siendo mas precoz. En concreto, se ha ex-
perimentado un descenso progresivo en la edad de inicio en el consumo de alcohol,
siendo en la actualidad para las personas jovenes en 16,1 afios

Mis de la mitad de la poblacién consume alcohol los dias laborables y 8 de cada
diez lo hacen los fines de semana.

Las mayores diferencias de pautas de consumo las tienen las mujeres. Consumen con me-
nos frecuencia que los hombres, tanto durante los dias laborales como en fin de semana.

Las personas jévenes tienen un patrén de consumo marcadamente de fin de semana.
Es muy escasa la proporcién de personas jovenes que no beben alcohol en fines de
semana.

En dias laborales, la bebida de la que mas consumiciones se realizan es el vino, seguido
de la sidra y de la cerveza.

En dias festivos, por su parte, la bebida que mds consumiciones se generan en Asturias
es la sidra, seguida del vino y cerveza, pero con gran incremento de copas y combina-
dos respecto a lo que se consume en los dias laborales.

SEXUALIDAD

La salud, en su relacién con la sexualidad, integra cuestiones de bienestar organico,
psiquico social y por supuesto sexual.

Numerosos estudios demuestran una clara relacién entre calidad de vida y vida sexual
satisfactoria. E incluso se asocia a una mayor longevidad.

Segtin los datos de la Encuesta de Salud 2008, casi nueve de cada diez personas adultas
asturianas se encuentran, al menos, satisfechas de su vida sexual.

Los hombres manifiestan con mayor frecuencia su satisfacciéon con su vida sexual. Los
hombres menores de 45 afios estan satisfechos de su vida sexual casi en su totalidad.

Las mujeres de entre 45-64 afios de edad son las que menos satisfaccién con su vida
sexual manifiestan.

Un 60% de la poblacién asturiana sefiala que sélo ha tenido una persona con la que
mantuvo relaciones sexuales en el dltimo afio, frente al 6,5% de la poblacién que in-
dica que ha tenido entre dos y cinco personas.

Los hombres sefialan con mayor frecuencia que las mujeres el haber tenido varias
q )
parejas sexuales distintas en el Gltimo afio.
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Las personas mds jévenes son las que con mayor frecuencia manifiestan haber tenido
relaciones sexuales con mds de una persona, mientras que las de mayor edad son las
que con mayor frecuencia indican el no mantener relaciones con ninguna persona
durante el afio.

Por edades, en el grupo de 30-44 afios y el de 45-64 afios se aprecia una mayor estabili-
dad con la pareja sexual, dado que son quienes declaran con mayor frecuencia el haber
mantenido relaciones sexuales con una dnica persona durante el afio anterior.

Utilizacién de métodos anticonceptivos.

Un 42,6% de la poblacién asturiana dice que utiliza métodos anticonceptivos habi-
tualmente y un 36,3% No los utiliza habitualmente.

Los hombres indican con mayor frecuencia que utilizan anticonceptivos habitual-
mente (48,9%), frente aun 37% de mujeres.

Las personas jévenes es el grupo de personas que miés utiliza los métodos anticoncep-
tivos de manera habitual (75,3%) y s6lo un 2,9% de la poblacién mayor de 64 afios
indica que los utiliza.

USO ANTICONCEPTIVOS SEGUN EDAD Y SEXO. ASTURIAS 2008 (%26)

753 71,6
533
489 48,6
36,5 37 36,1
30,9
19,9
13,5
29
HOMBRE MUJER 16-29 30-44 45-64 >64
SEXO EDAD
sl W NO

Fuente: ESA.2008

Los métodos miés utilizados por la poblacién asturiana son: el preservativo masculino
(62,1%) v la pildora anticonceptiva (19%).

Con menor frecuencia se hace referencia al DIU (5,6%), la vasectomia (4,6%), los
parches o anillos anticonceptivos (3,9%) y la ligadura de trompas (3,2%).
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Un 1,6% de la poblacién asturiana indica utilizar métodos anticonceptivos naturales
como el método Ogino y la medicién de temperatura. Un 1,3% de las personas apun-
tan al coito interrumpido.

METODOS ANTICONCEPTIVOS UTILIZADOS. ASTURIAS 2008 (26)

Otros

Vasectomia

Ligadura de trompas

DIU

Espermicidas

Espuma o gel vaginal
Diafragma

Coito interrumpido

Parches o anillos
Inyecciones anticonceptivas
Pildora del dia después
Pildora anticonceptiva
Métodos naturales (Ogino, temperatura...)
Preservativo femenino

Preservativo masculino

Fuente: ESA.2008

Ambos sexos, y en diferentes edades, mencionan como método mas utilizado el
Yy
preservativo masculino.

Motivos por lo que no se utilizan métodos anticonceptivos: la mayoria de las personas
que no usan métodos anticonceptivos es porque ya no estan en edad fértil. Casi un 5%,
porque su pareja no quiere que se usen métodos anticonceptivos. Y una de cada 200
personas, por motivos religiosos. Entre jévenes, un 17% porque su pareja no quiere que
se usen y un 30% por no haber tenido relaciones sexuales con penetracién.

Hibitos sexuales de las personas jévenes.

En un estudio realizado sobre los hdbitos sexuales de las personas jovenes en Asturias,
en 2008 por el Instituto Asturiano de la Juventud, se refleja que el 10% de los embara-
zos en mujeres con edades comprendidas entre los 15 y 29 afios no son deseados.
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El mismo estudio refleja que la edad media en la que se producen esos embarazos es
de 19 afios.

Segun dicho estudio, la principal causa por la que se producen los embarazos es la fal-
ta de utilizacién de métodos anticonceptivos. De hecho, un 11,1% de jévenes afirmé
no usar métodos anticonceptivos durante sus relaciones sexuales, frente, al 88,7% que
s{ los utilizan.

Los métodos anticonceptivos més utilizados por las personas jévenes con las que se
realizé el estudio, un 73,4% usa preservativos y un 19,9% la pildora anticonceptiva.

Los motivos que manifiestan para la utilizacién del preservativo durante sus rela-
ciones sexuales, el 93% para protegerse de los embarazos no deseados, el 40% para
protegerse contra el VIH y el 42% para protegerse contra otras enfermedades de
transmisién sexual.

La edad media de inicio sexual de la juventud se sitta en los 16,75 afios de edad.
Interrupcién Voluntaria del Embarazo

Los datos que facilita el Ministerio de Sanidad y Consumo indican un descenso en las
tasas de interrupcidn voluntaria del embarazo (IVE) en el Principado de Asturias, a
nivel nacional esta tasa se ha ido incrementado.

TASAS DE I.V.E. EN ASTURIAS Y ESPANA

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007

=== Asturias = Espafa
Fuente: Datos de 1.V.E. del Ministerio de Sanidad y Consumo.

La tasa de IVE del Principado de Asturias en 2007 fue de 7,72 abortos por cada 1.000
mujeres en edad fértil, con lo que Asturias estd por debajo de la tasa media estatal.
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1.V.E. POR COMUNIDAD AUTONOMA 2007. TASAS POR 1.000

Ceuta y Melilla _ 3,74
La Rioja

Pais Vasco
Navarra
Murcia 14,80

Madrid 16,00
Galicia

C. Valenciana 10,46
Cataluiia

Castilla - La Mancha

14,31

Cantabria 4,63
Canarias 10,74

Baleares 14,91

Asturias
Aragon 11,91

11,22

Andalucia

Fuente: Ministerio de Sanidad y Consumo.

El perfil de las mujeres que abortan no ha cambiado en los dltimos afios. Responde
mayoritariamente a jévenes; més del 50% de las mujeres tienen entre los 20 y 29 afios.
Y su estado civil es del 65% solteras y el 25% casadas.

N© 1.V.E. SEGUN EDAD. ASTURIAS 2007

418
396
301
236
175
89
T T T T _—\
<15 afnos 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 >44 aios
afios afos afos afos afos afos

Fuente: Ministerio de Sanidad y Consumo. 2008

249

El38% de las mujeres tiene un nivel de estudios de segundo grado (primer ciclo) y un
35% estudios de segundo grado (segundo ciclo)

Se trata de mujeres que no habfan acudido a centros de planificacién familiar en un
55,44% de los casos.

La mayoria de las mujeres son empleadas (61%), estudiantes (13%) o paradas (10%).

SITUACION LABORAL DE LAS MUJERES

6% 2%
8%

10%

13%
61%

0%

B Empresarias B Empleadas B Pensionistas B Estudiantes
I Paradas @ Suslabores [ Otros

Fuente: Ministerio de Sanidad y Consumo. 2008

La préctica totalidad de los abortos en 2007 se realizaron antes de las 8 semanas de
gestacion (68%), seguidas de las interrupciones entre la 9 y 12 semanas (22%), un
(6%) de los casos entre las 13 y 16 semanas, un 3% se realizaron entre la 17 y 20 se-
manas y con 21 o mas semanas un 1%.

SEMANAS A LAS QUE SE REALIZA EL I.V.E.

1316 17-20 >21
6% 3% 1%

9-12
22%

<=8
68%

Fuente: Ministerio de Sanidad y Consumo. 2008
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La mayoria de los abortos realizados en Asturias se efectuaron en centros extrahos-
pitalarios de cardcter privado: 1.567 abortos (96%). En los centros hospitalarios del
sistema sanitario publico asturiano tnicamente se realizaron 30 abortos en 2007, lo
que equivale al 2%, igual que en los centros hospitalarios privados.

LUGAR DE REALIZACION DEL 1.V.E.

2%

2%

M Hospital publico

W Hospital privado

M Centros
extrahospitalarios

QRN

Fuente: Ministerio de Sanidad y Consumo. 2008

Los defectos fetales o riesgo fetal suponen un 4% de los abortos y las interrupciones
de embarazo motivados riesgo para la salud fisica o psicoldgica de la madre alcanza
el 96% de los casos.

MOTIVO DEL 1.V.E.

M Salud materna

W Riesgo fetal

96%

Fuente: Ministerio de Sanidad y Consumo.

Desde que en 1985 se despenalizd el aborto en los tres supuesto vigentes en la ac-
tualidad y en 1987 se acreditaran las clinicas privadas en Asturias, las tasas para el
Principado se calculan sobre el total de mujeres entre 15 y 49 afios, ya que es la edad
estindar de fecundidad en demografia.

Las cifras en jévenes de 15 a 19 afios han ido fluctuando y presentaron su punto més
bajo en 1998 (5,5 por cada 100 adolescentes). A partir de entonces han aumentado
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hasta un 9,9. Segun el Instituto Asturiano de la Mujer, estas tasas siguen estando por
debajo de la media estatal.

Entre las adolescentes, la cifra de IVE en 2007 ha disminuido con respecto a los ulti-
mos nueve afios. Por ejemplo, con respecto a 2006 se redujeron en un 18,7%. En parte
puede ser debido a la dispensacién de la pildora postcoital o del dia después, que segtin
informe de la Consejeria de Salud y Servicios Sanitarios fue prescrita a 6.616 mujeres
en 2007, una cifra algo superior a la de 2006, en la que se atendieron a 5.895 mujeres.
Este volumen continda al alza, pues en 2008 fueron 7.113, de las que un 24,37% yala
hab{an solicitado otra vez; 2.056 tenfan entre 20 y 24 afios y més de 2.000 adolescentes
entre 15y 19 afios, el 30 % del total. 467 eran menores de 16 afios (22 tenfan menos de
14 afos) y 1.621 entre 17 y 19 afos.

IVES EN ADOLESCENTES DE 15 A 19 ANOS ASTURIAS

300
250
200
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Fuente: Ministerio de Sanidad y Consumo

Debe incidirse en la importancia de potenciar los programas de educacién afectivo-
sexual para evitar embarazos no deseados, interrupciones del embarazo, abuso de la
pildora del dia después y practicas sexuales arriesgadas sobre todo en poblacién ado-
lescente- juvenil.

PRACTICAS PREVENTIVAS
Toma de tensién arterial

La toma regular de la tensién arterial se considera un elemento fundamental para el
diagnéstico y el adecuado control de la misma.

Segtin la Encuesta de Salud para Asturias 2008, un 71,5% de la poblacién adulta astu-
riana declara haberse tomado la tensién arterial hace menos de un afio. Sélo un 5,8%
dice no haberse tomado la tensién nunca y otro 4,4% hace mds de cinco afos. Estas
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cifras son menores que las manifestadas en el Encuesta de 2002, donde el porcentaje
de personas que se tomd la TA hace menos de un afio era superior y el porcentaje de
personas que no se tomaron nunca la TA era bastante inferior (2,5%)

Un 6% de la poblacién asturiana refiere NO haberse tomado la tensién arterial
NUNCA

Las mujeres se toman mas la tensién que los hombres, y nueve de cada diez perso-
nas mayores se tomé la TA en el dltimo afio.

Por edades, se incrementa la vigilancia de la TA, 16gico, dado que la prevalencia de
hipertensién en esas edades es més elevada.

Anilisis de glucemia
La medicién de la glucosa es algo menos frecuente que la toma de la tensién arterial.

Un 85,3% de la poblacién adulta asturiana se ha analizado en los dltimos cinco afios
la glucemia. Un 6,7% de la poblacién refiere no haberse analizado nunca la glucemia.
Las cifras de medicién en los tltimos cinco afios en la Encuesta de 2002 eran del 83%,
2,5% menos que en el 2008.

Ambos sexos se la analizan con la misma frecuencia; un 96% de las personas mayores
se midi6 la glucemia en los dltimos 5 afos.

Analisis del colesterol

El anilisis del nivel de colesterol tiene una frecuencia de medicién similar al de la
glucosa.

Un 6,5% de la poblacién asturiana refiere no haberse medido el colesterol NUNCA.

Hombres y mujeres tienen proporciones similares de revision del colesterol en los tl-
timos cinco afios, si bien las mujeres tienen mayor proporcién de manifestar habérsela
tomado en el dltimo afio, segin la Encuesta de salud para Asturias de 2008.

Un 96% de las personas mayores se tom el colesterol en los tltimos 5 afios.

Toma de sal yodada

Sélo una de cada tres personas consume regularmente sal yodada.

Un 34,7% de la poblacién manifiesta consumir siempre la sal yodada, siendo inferior
esta proporcién al de aquella poblacién que manifiesta no consumir nunca este tipo
de sal (38%). Con respecto a la Encuesta del afio 2002, parece haber disminuido la
permanencia del uso de este tipo de sal en beneficio del uso ocasional de la misma.

Asi como en 2002 no habia diferencias de consumo sustanciales entre sexos, en la
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Encuesta de 2008 se observa una marcada diferencia. Las mujeres consumen tanto
permanentemente como ocasionalmente més sal yodada que los hombres.

Es de resefiar que un 41,3% de las personas jévenes, las mds susceptibles de padecer
problemas relacionados con el yodo, dicen no consumir nunca esta sal. Esta cifra no
ha variado con respecto a los resultados de la Encuesta del afio 2002.

Limpieza dental
Un 8% de la poblacidn no se cepilla los dientes a diario.

Los datos de la encuesta de 2002 eran mejores, pues aquel afio un 55% declaraba cepi-
llarse los dientes més de dos veces al dia después de las comidas, frente al 44% de 2008.

Los hombres tienen peores hibitos higiénicos dentales.

Los buenos hébitos higiénicos estin mds implantados en la poblacién joven y van
disminuyendo con la edad.

Uso del cinturén de seguridad

El cumplimento de la legislacién vigente de utilizar el cinturén de seguridad cuando
viajan en coche en la poblacién asturiana es un habito frecuente. Asi, un 93,2% de-
clara que SIEMPRE lo utiliza, frente al 1,9% que sélo lo usa a veces y un 0,1% que
indica que NUNCA lo pone.

En la Encuesta de 2008 no se distingue entre asientos ocupados, pero si en la Encuesta
de 2002, donde las cifras de no usar NUNCA los cinturones llegaban hasta el 29%
cuando se usaban asientos traseros.

No hay diferencias por sexos en cuanto al uso permanente del cinturén. Si existen,
en cambio, en la opcién utilizar sélo a veces (2,5% de los hombres frente al 1,4% de
las mujeres)

Cuanto mayor es la edad de los hombres mayor es la proporcién de los que sefialan
que sélo se ponen el cinturdn de seguridad a veces y mayor el porcentaje de los que
indican que no viajan en coche.

Uso del casco cuando se viaja en motocicletas y bicicletas

Una de cada cinco personas viaja en motocicleta o bicicleta. Y s6lo un 80% de ellas
usa siempre el casco de seguridad.

En 2002 habia una preocupante proporcién del 42% de la poblacién que decia NO
utilizarlo nunca cuando viajaba de esta manera, ahora la proporcién sigue siendo tam-
bién preocupante pero ha bajado considerablemente hasta el 12%.
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Por edades, son los hombres del grupo de 30 a 44 afios los que mds usan el casco de
seguridad y el grupo mds joven es el que principalmente reconoce que sélo lo utiliza
aveces (16,6%).

Uso de asiento de seguridad para menores

Se ha incrementado el viaje con menores de 12 afios en vehiculos. Asi, en la Encuesta
de 2002 habia un 15% de la poblacién entrevistada que habia llevado menores de 12
afios bajo su responsabilidad en los Gltimos tres meses, en la Encuesta del afio 2008 esa
proporcién ha subido hasta el 35%. Existe, por tanto, una mayor movilidad por parte
de menores de cinco afios de edad.

Esa mayor movilidad se estd realizando con mayores medidas de seguridad. Un 94%
de las personas que viajan con menores utilizan SIEMPRE elementos de seguridad
apropiados a su edad. En cambio, en 2002, el uso de estos elementos se limitaba al
80% de las personas.

No se aprecian diferencias sustanciales por sexos en la proporcién de transporte de po-
blacién infantil. En cambio, parece que el uso continuado de elementos de seguridad es
més frecuente cuando el conductor es hombre (96% frente a un 92% si es mujer).

Por edades, son las personas entre 30-44 afios de edad las que indican una mayor
utilizacién de transporte de menores de cinco afios (45,7%) frente a un 7,9% de las
personas mayores.

ACTIVIDADES PREVENTIVAS ESPECIFICAS EN MUJERES
Revisiones de ginecologia
Seis de cada diez mujeres realizan revisiones ginecoldgicas.

Las mujeres de 45 a 64 afios son las que en mayor medida efectdan este tipo de re-
visiones (78,1%), seguidas del grupo de 30 a 44 afios (74,3%). En menor medida, las
jovenes de 16 a 29 afios (52,2%) y menos atn las mayores de 64 afios (32,4%).
Realizacién de mamografias

Un 46% de la poblacién femenina no se ha hecho NUNCA una mamografia.

Un 15% de las mujeres de 45-64 afios de edad no se ha hecho NUNCA una mamo-
graffa y un 8% de las mismas no recuerda habérsela hecho.

El tiempo medio que ha transcurrido desde que se realizaron la primera mamografia
es de 7,1 afios, con diferencias significativas por grupos de edades.

Una vez realizada la primera mamografia la periodicidad de continuacién de las si-
guientes més frecuente es de cada dos afios.

255

Hay un 27,4% de las mujeres que menciona hacerla al menos una vez al afio. Esta
proporcién es mucho mayor en mujeres de 16-44 afios de edad.

Los motivos mds frecuentes por el que se hizo la dltima mamografia son: el conse-
jo médico sin tener problemas y la deteccién precoz.

Un 44,2% de las asturianas se sometieron a mamografias siguiendo un consejo médi-
co. Las mujeres que realizaron esta prueba por este motivo son las de 45 a 64 afios.

El segundo motivo mds frecuente es que fueron citadas para un programa de detec-
cién precoz del cincer de mama (17,8%). En este caso son las mujeres de 45 afios en
adelante.

Las mujeres mas jovenes apuntan menos estos motivos de prevencién y sefialan mds
motivos relacionados con deteccién de problemas y existencia de mayor riesgo.

Cuanto menor es la edad de la persona entrevistada mayor ser la frecuencia con la
que las mujeres mencionan que les detectaron un problema en el pecho durante un
examen médico. También son mayores las proporciones entre las menores de 45 afios
las que se detectaron ellas mismas un problema en el pecho y otras mujeres de su fa-
milia tienen o han tenido cdncer de mama.

2. NECESIDADES Y PROBLEMAS DETECTADOS

3. OBJETIVOS Y LINEAS DE ACTUACION

OBJETIVO GENERAL: Promover estilos de vida saludables

LINEAS DE ACTUACION

e Realizar actividades de educacién para la salud a nifios, nifias y adolescentes
en alimentacién y ejercicio fisico en los centros docentes de educacién infantil,
educacién primaria y ESO, facilitando al profesorado el acceso a materiales de
apoyo sobre la importancia, prevencién y control del sobrepeso y obesidad en
la infancia y adolescencia
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® Realizar campafas para concienciar a las familias y a adolescentes sobre la
importancia de realizar un desayuno adecuado

e Realizar actividades para las asociaciones de padres y madres (AMPAS y Es-
cuela de Padres/Madres) sobre alimentacién saludable

¢ Potenciar la accién interdisciplinar en el tratamiento de la obesidad
INDICADORES PARA LA EVALUACION

* Numero de actividades de educacién para la salud en relacién con la alimenta-
cién realizadas en los centros educativos

e Campailias realizadas favorecedoras de los desayunos sanos

¢ Numero de actividades realizadas para las AMPAS relacionadas con los habi-
tos alimenticios saludables

LINEAS DE ACTUACION
¢ Realizar la recomendacién sistematica a través del personal sanitario del paseo
diario
¢ Promover desde la Concejalia de Deportes la organizacién de actividades de-

portivas fuera del horario escolar, ofreciendo alternativas deportivas adapta-
das a todas las edades

e Asesorar y difundir informacién sobre los perjuicios de habitos y posturas no
beneficiosos en la prictica de actividades fisicas

e Desarrollar actividades al aire libre favoreciendo la utilizacién de los recursos
que dispone el concejo como son: sendas peatonales, dreas recreativas... para
fomentar la actividad fisica al aire libre.

INDICADORES PARA LA EVALUACION
¢ Numero de actividades deportivas realizadas fuera del horario escolar
¢ Numero de participantes
* Nuimero de programas, actividades desarrolladas por la Concejalia de Deportes

®  Mejoras realizadas en las instalaciones deportivas y horarios de usos
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OBJETIVO GENERAL: Reducir el habito de consumo de tabaco, alcobol y otras

drogas

LINEAS DE ACTUACION

® Realizacién de proyectos, programas, actividades...desde el Plan Municipal
de Drogas, como se estd haciendo, buscando la implicacién y participacién de
la poblacién joven y adulta

INDICADORES PARA LA EVALUACION
e Numero de actividades y talleres realizados dentro del Plan de Drogas

* Nivel de aceptacidn, participacién y evolucién de los mismos

LINEAS DE ACTUACION

e Disefiar y realizar campafias de informacién y educacién para la poblacién
(personas cuidadoras y determinados colectivos o grupos de riesgo) sobre el
correcto uso de los medicamentos y sus dispositivos de administracién

e Optimizar la recogida y eliminacién selectiva de restos de medicamentos y
dispositivos en todos los dmbitos asistenciales

INDICADORES PARA LA EVALUACION
e Nimero de puntos SIGRE en el concejo para la recogida de medicamentos

e Material difundido sobre el correcto uso de los medicamentos
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Métodos de evaluacion

La evaluacién del Plan Municipal de Salud se realizard incluyendo como minimo los
siguientes aspectos:

* Los recursos humanos, materiales, fisicos y financieros utilizados en la reali-
zacién del Plan Municipal de Salud. En este apartado se valoran también los
obsticulos y los apoyos legales, financieros, administrativos y politicos.

* Los programas y las actividades llevadas a cabo dentro del marco de este Plan,
identificando los objetivos, la participacién del grupo destinatario de la acti-
vidad, la cooperacién con otras entidades publicas o privadas y el personal
encargado de la actividad o del programa.

* Los resultados conseguidos.

Indicadores para la evaluacion
Teniendo este Plan caricter municipal, su evaluacién debe basarse, para ser lo més

concreta posible y poder medir de alguna manera los efectos especificos, en los indi-
cadores establecidos durante la fase de elaboracién del diagnéstico.

Sin embargo, es evidente que el estado de salud y su evolucion dependen de un gran nu-
mero de factores y que la influencia que se puede ejercer sobre ellos desde el municipio
es limitada. Por lo tanto, no se podra construir una relacién directa de tipo causa-efecto
entre la puesta en marcha del Plan Municipal de Salud y posibles variaciones en los indi-
cadores de salud que se exponen a continuacion, pero la evolucidn en estos indicadores
puede servir de orientacidn para la actualizacién y redefinicién de los objetivos, lineas
de actuacién y programas en un siguiente Plan Municipal de Salud.

Un indicador mide las diferencias entre objetivos marcados en el Plan y los resul-
tados obtenidos a partir de intervenciones realizadas.

Los indicadores que se han tomado de referencia son los propuestos por Ciudades
Saludables de la OMS. En cada una de las 4reas temdticas estudiadas se han ido refle-
jando los indicadores que se utilizardn para la evaluacién del Plan de Salud segin los
objetivos que se persigue conseguir.

Serfa conveniente comparar los valores de los distintos indicadores obtenidos en el
momento de la evaluacién del Plan con los valores iniciales, en su gran mayoria inclui-
dos en el Diagnéstico, y relacionar la evolucién en el concejo con el desarrollo en la
comarca y el conjunto de la Comunidad Auténoma. Para facilitar esta comparacion,
la configuracién de los indicadores y su agrupacion retoma la estructura del Diagnés-
tico del Estado de Salud incluido en el presente Plan.
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INDICADORES DE SALUD DE CIUDADES SALUDABLES DE LA OMS

Indicadores de salud

Mortalidad: todas las causas
Causa de la muerte
Morbilidad

Bajo peso al nacer

Indicadores de los servicios sanitarios

Existencia de un programa de educacién sanitaria ciudadana

Porcentaje de nifios/as totalmente vacunados/as

Numero de habitantes por cada médico/a de asistencia primaria en ejercicio
Numero de habitantes por enfermera/o

Porcentaje de habitantes cubiertos/as por un seguro de enfermedad
Disponibilidad de servicios de asistencia sanitaria primaria en lenguas extranjeras
Numero de cuestiones relacionadas con la salud examinadas por el municipio cada afio

Indicadores medioambientales

¢ Contaminacién atmosférica

e Calidad del agua

Porcentaje de contaminantes del agua extraidos del total de las aguas residuales pro-
ducidas

Indice de calidad de la recogida de residuos domésticos
Indice de calidad del tratamiento de los residuos domésticos
Area relativa de la superficie de zonas verdes en la ciudad
Acceso ptiblico a las zonas verdes

Solares industriales abandonados

Deporte y ocio

Calles peatonales

Posibilidades de desplazarse en bicicleta por la ciudad
Transporte publico

Cobertura de la red de transporte puiblico

Espacio habitable

Indicadores socioeconémicos

Porcentaje de poblacién que vive en alojamientos deficientes

Nuimero estimado de personas sin hogar

Indice de desempleo

Porcentaje de personas que gana menos de los ingresos medios per cdpita
Porcentaje de guarderias para nifios y nifias en edad preescolar
Porcentaje de todos los nacimientos de madres < 20; 20-34; 35+

Indice de abortos con relacién al nimero total de nacidos/as vivos/as

Porcentaje de personas discapacitadas empleadas
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