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1 Introducio

A formulacdo dos Planos de Saude ¢ uma etapa fundamental para a descentralizagao
da gestdo em saude, conforme estabelecido pela Lei n® 8.080/1990. Esses planos, atualizados
periodicamente, ndo apenas abrangem atividades e programagdes, mas também fornecem uma
visdo abrangente do financiamento na area da satde, sendo um requisito essencial para sua
aprovacao pelos respectivos Conselhos de Satide (BRASIL, 1990).

A diversidade brasileira e as diferentes necessidades em satde exigem a criagdo de
politicas e planos que atendam a todos, respeitando suas especificidades regionais (SHIMIZU
et al., 2021). Neste contexto, a Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricio (PNAN),
instituida em 1999 e atualizada em 2011, desempenha um papel crucial ao garantir a
seguranga alimentar no Brasil, promovendo praticas alimentares sauddveis e prevenindo

distarbios nutricionais (BRASIL, 2013).

2 Objetivos
Este estudo tem como objetivo compreender quais as estratégias de acdo adotadas pelo
Estado do Rio Grande do Sul para implementar a PNAN, conforme delineado em seu Plano

Estadual de Saude (PES/RS) para o quadriénio 2019-2023.

3 Metodologia

Trata-se de uma pesquisa social qualitativa, focada na investigagdo das estratégias de
implementagdo da PNAN no PES/RS para o quadriénio 2019-2023. A pesquisa qualitativa ¢
caracterizada por uma abordagem interpretativa, que busca compreender a complexidade dos

fendmenos sociais a partir da perspectiva dos envolvidos e do contexto em que esses
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fenomenos ocorrem (MINAYO, 2004).

A metodologia aplicada combinou revisdo bibliografica e analise documental. A
revisdo bibliografica envolveu a leitura e interpretacdo de materiais ja publicados, essenciais
para a compreensdo do desenvolvimento de planos de saude e a implementacdo de politicas
de alimentagdo e nutricdo. As fontes foram consultadas em bibliotecas virtuais,
principalmente através do Google Académico. A andlise documental consistiu na leitura
detalhada do PES/RS, disponivel no site oficial do governo estadual. As estratégias de acao
previstas no plano foram sistematicamente comparadas com as diretrizes da PNAN,
organizadas por eixos tematicos em uma planilha eletronica, o que permitiu identificar limites
e potencialidades.

Este estudo seguiu as diretrizes éticas da Resolugdo n°® 466/2012 do Conselho
Nacional de Saude, sendo dispensado de avaliagdo pelo Comité de Etica em Pesquisa devido

ao seu carater documental.

4 Resultados e Discussiao

A analise documental da PNAN revelou que as diretrizes se estruturam em nove
grandes eixos: Organizacdo da Atencdo Nutricional; Promocdo da Alimentacdo Adequada e
Saudavel; Vigilancia Alimentar e Nutricional; Gestdo das A¢des de Alimentacdo e Nutrigao;
Participacao e Controle Social; Qualificagdo da Forca de Trabalho; Pesquisa, Inovagdo e
Conhecimento em Alimentagdo e Nutricdo; Controle ¢ Regulagdo dos Alimentos; Cooperagao
e Articulagdo para Seguranca Alimentar e Nutricional.

Para andlise comparativa com os dados contidos no PES/RS 2019-2023, desses
grandes eixos subdividiram-se 37 tdpicos especificos. Entdo, estes foram avaliados
delimitando quais o Plano Estadual contempla plenamente, parcialmente, ou ndo contempla
conforme as recomendagdes da Politica. Denotou-se a contemplacdo da maioria dos topicos

da PNAN, mas nao de algum grande eixo integralmente.

A total implementacdo de equipes multiprofissionais na Atencdo Bdsica € crucial para
ampliar o acesso e¢ a qualidade das agdes de saude. Tais equipes abordam melhor os
determinantes sociais da saude e oferecem cuidados integrados (BISPO e ALMEIDA, 2023).
O PES/RS, ao incluir a¢cdes multiprofissionais como indicadores de desempenho, promove

maior articulagdo entre os profissionais, o que melhora a abrangéncia e qualificagdo das agoes.

A ampliacdo da assisténcia para obesidade e desnutri¢do na Atencdo Primaria (APS),
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alinhada as recomendag¢des da PNAN, ¢ ideal para intervengdes preventivas e continuas
devido a proximidade da APS com a comunidade. A organizacdo da Linha de Cuidado do
Sobrepeso ¢ Obesidade no RS busca garantir cuidado integral e continuo, refor¢gando a

importincia da APS no combate a essas condicdes (PERONDI, 2020).

O incentivo ao aleitamento materno exclusivo até o 6° més e complementar até os 2
anos, amplamente respaldado pela literatura, associa o aleitamento a beneficios significativos
para a saude infantil, como a redugdo do risco de doengas cronicas (MALTA; SILVA JUNIOR,
2013). As campanhas do Agosto Dourado do PES/RS evidenciam o compromisso do estado
em promover praticas de aleitamento materno, contribuindo para melhorar os indicadores de

saude infantil.

O PES/RS foca na qualificagdo e organizagdo da rede, visando melhorar o atendimento
e reduzir fatores de risco. Conciliar ambientes que incentivem praticas saudaveis, como as
Academias da Saude, também ¢ uma estratégia eficaz na reducdo de fatores de risco para
doencgas cronicas. A literatura apoia a criagdo de espagos publicos para atividade fisica,
reduzindo a incidéncia de doengas cronicas e melhorando a qualidade de vida (SA, 2016). A
expansdo das Academias da Saude, programa do governo federal, no Rio Grande do Sul

reflete essa parceria.

Quanto ao uso de dados como Carga Global de Doengas para monitorar fatores de
risco e prever tendéncias, apresenta-se uma abordagem consolidada na vigilancia em saude
publica. O PES/RS, ao incorporar indicadores validados, reforca o compromisso com o

monitoramento continuo eficiente das condigdes de saude da populagdo (ARREAZA, 2010).

Utilizar sistemas de informag¢do como o Sistema de Informacdo em Vigilancia
Sanitaria (SIVISA) e o Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN), juntamente
com dados populacionais, ¢ fundamental para a gestdo e tomada de decisdes em saude publica.
A literatura destaca que integrar esses sistemas melhora a resposta dos servigos de saude e
permite a identificagdo precoce de problemas nutricionais (NASCIMENTO; SILVA; JAIME,
2019). No PES/RS, o uso do SISVAN ¢ destacado como uma ferramenta essencial para a

vigilancia nutricional no estado.

A participagado social € um pilar essencial no SUS, garantindo que as politicas de satde
sejam responsivas as necessidades locais. O PES/RS fortalece o controle social ¢ a

participagdo cidadd apoiando iniciativas como as Plenarias Regionais de Conselhos
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necessaria a uma gestdo participativa e democratica (PINHEIRO; BITTAR, 2016).

De fato, a sustentabilidade das politicas de saide depende de um financiamento
adequado. Seguindo por esse viés, o Plano ao garantir a aquisi¢do e distribui¢do de insumos
para o tratamento de caréncias nutricionais, financiados de forma tripartite, assegura que os
municipios tenham o0s recursos necessarios para implementar as politicas de saude,

promovendo equidade no acesso aos tratamentos e continuidade dos programas.

Por fim, melhorar a saude e nutricdo das familias beneficiarias de programas de
transferéncia de renda, como o Bolsa Familia, ¢ essencial para reduzir desigualdades e
garantir a seguranga alimentar. A literatura evidencia que esses programas, quando bem
implementados, tém um impacto significativo na melhoria da saude nutricional e no aumento

do acesso aos servigos de saude (SOUSA CAMELO; TAVARES; SAIANI, 2009).

O Plano destaca o acompanhamento das condicionalidades do Bolsa Familia como
uma estratégia crucial para promover a saude dessas familias. Bem como, durante a pandemia,
o estado produziu meios para facilitar o recebimento do beneficio, elaborando informes sobre
o acompanhamento dos beneficidrios e flexibilizando portarias para permitir a utilizagdo de
recursos na reducdo da inseguranca alimentar e na aquisicdo de insumos de higiene para
comunidades indigenas e quilombolas. Tal articulagdo com politicas de promogao da equidade,
especialmente voltadas para grupos mais vulneraveis, evidencia dinamicidade da gestdo em

tempos de crise

5 Conclusoes

A andlise do PES/RS 2019-2023 em relagdio a PNAN demonstrou uma integragao
significativa das diretrizes nacionais nas agdes estaduais, com a maioria dos tdpicos
parcialmente ou plenamente contemplados. Embora nenhum eixo da PNAN tenha sido
totalmente implementado, o PES/RS promoveu avangos importantes na organizacdo da
aten¢do nutricional e na promog¢do de praticas alimentares saudaveis. O uso de equipes
multiprofissionais na Aten¢do Basica e a expansdo de programas como as Academias da
Saude destacam-se como estratégias eficazes para melhorar a qualidade de vida e combater
doengas cronicas no estado. Além disso, 0 compromisso com o monitoramento continuo de
indicadores de saude, especialmente em tempos de crise, evidencia a capacidade de adaptacao

do estado as necessidades emergentes. Esses esforcos, aliados ao controle social e a gestao
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equidade no acesso aos servi¢os no Rio Grande do Sul.
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