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CENARIO NUTRICIONAL NO BRASIL

Analises a partir de inquéritos nacionais das décadas de 1970, 1980, 1990 e

nos anos mais recentes, assim como dados do SISVAN Web, apontam:

EXCESSO DE
PESO

DESNUTRICAO

ENDEF 1974-75; PNSN 1989; PNDS 1996 e 2006; POF 2008-2009; VIGITEL 2006 a 2012.
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CENARIO NUTRICIONAL NO BRASIL

Evolugcao do Excesso de peso e Obesidade, Vigitel, 2006 a 2012
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CENARIO NUTRICIONAL NO BRASIL

Excesso de peso e obesidade em
criancasde 5a 9 anos
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’ Cenario Nutricional no Brasil

Tendéncias de consumo alimentar no Brasil

Maior participagao de
alimentos ultra processados

Reduc¢do do consumo de
alimentos basicos

~ POF 2002 - 2003 e 2008-2009



Acoes desenvolvidas no SUS

. VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL
e PROMOCAO DA ALIMENTACAO ADEQUADA E SAUDAVEL
e CUIDADO INTEGRAL

e REGULACAO E CONTROLE DE ALIMENTOS



Acoes desenvolvidas no SUS

- VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL
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VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL

Evolucdo da cobertura do Sistema de Vigilancia Alimentar e
Nutricional no Brasil
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Acoes desenvolvidas no SUS

e PROMOCAO DA ALIMENTACAO ADEQUADA E
SAUDAVEL
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\éaude da Familia

Protocolos

do Sistema de Vigilancia
Alimentar e Nutricional

SISVAN

Dez passos para uma
alimentagdo saudavel
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PROMOGCAO DO ALEITAMENTO MATERNO E ALIMENTACAO
COMPLEMENTAR

Rede Brasileira de Bancos de leite:
Rede organizada e exitosa na coleta, processamento e distribuicao de
leite humano para criancas prematuras

.
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Iniciativa Hospital Amigo da Crian¢a — IHAC -:@ﬁ_. N
Promover, proteger e apoiar a amamentacao, no ambito das maternidades, ;;J,,«;wg.
aplicando os critérios globais. U _{ﬁ;‘j}rl
Implementagdao dos "Dez Passos para o Sucesso do Aleitamento Materno®. n\K{f;"

' Qualificagdo do processo de trabalho dos profissionais da atengdo |

| |
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( | basica para o fortalecimento das agbes de promogdo do
b\—/‘ ' aleitamento materno e da alimentagcdo complementar parai
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"‘B“"ﬁ“‘x“s""‘l“f - criangas menores de dois anos. A

- Campanhas nacionais para Promocdo do i
: AN . o futuro de muitas =
Aleitamento Materno e para a doacao de leites criancas. |



http://saudealternativa.org/wp-content/uploads/2011/07/cartaz_smam2011_capa1.jpg
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ESCOLA

= ADESAO MUNICIPAL AO PSE em 2013:
- 4.861 municipios aderidos
- 18.726.458 educandos de 80.435 escolas do Pais
- 30.068 equipes de Ateng¢do Bdsica

SEMANA SAUDE NA ESCOLA 2013
-Adesdo: 3.747 municipios
-Equipes: 20.737
-Escolas: 43.560

SEMANA SAUOE NA i
ESCOLA 20W: Wid |
DE 07 A 11 DE ABRIL
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ACORDO DE COOPERACAO ENTRE MINISTERIO DA SAUDE E
FEDERACAO NACIONAL DAS ESCOLAS PARTICULARES (FENEP)

FENEP: 18 mil escolas particulares associadas

v’ Plano de Ag¢do 2012-2015: foco na Promocgao de Cantinas Saudaveis

| _ ] . | MANUAL DAS CANTINAS
- Objetos do Acordo para promocdo da alimentacdo S

saudavel nas escolas da rede privada de ensino:
- Planejar, execucao e avaliacdo de estratégias para
promoc¢ao da qualidade de vida, priorizando a promocdo da
Alimentacao Saudavel
- Planejar e implantar campanhas de comunicacao e
informacao em saude com foco na comunidade escolar
- -elaborar, definir e implementar planos de alimentacao
- saudavel, com enfoque especial nas cantinas escolares
- -elaborar e definir estratégias de reconhecimento das
~ cantinas saudaveis
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_ * E no contexto da Promogao da Saude e no =
fomento a praticas democraticas e participativas no !
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daSaude . ambito do SUS que surge o Programa Academia da :
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Portaria n2 2.681/GM/MS, de 07 de novembro de 2013 e
Portaria n2 2.684/GM/MS, de 08 de novembro de 2013
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Espaco de Promoc¢ao da Saude:

v’ Préticas corporais/atividades fisicas (gindstica, capoeira, jogos
esportivos e populares, yoga, tai chi chuan, danca, entre outros);

v Promocg3o da alimentacdo saudavel;
v’ Outras atividades de Promoc3o da Saude;
v' Mobilizacdo da populacdo adstrita;

v’ Préticas artisticas (teatro, musica, pintura e artesanato).

Ministério da Saude METAS: Habilitacao de 4.000 polos do Academia da Saude até

2014 e Custeio das atividades de todos os polos até 2015 (PPA)




Acoes desenvolvidas no SUS

* CUIDADO INTEGRAL



Perspectiva de ampliacao dos NASF

META: aumento anual 56% Final 2014: 3.306
nutricionistas
Final 2013: 2427
nutricionistas .4,025
Até agosto 2013: . 2 957 NASF
1.928 nutricionistas NASF
.2.364
2012: 1.550 NASF
nutricionistas Expansao NASF:
e criagao
NASF 1: 5-9 ESF/EAB NASF (Portarian23.124, de 28 de
NASF 2: 3-4 ESF/EAB dezembro de 2012)

NASF 3: 1-2 ESF/EAB

1 Equipe de ESF = cobertura de aproximadamente 4.000 pessoas
1 Equipe NASF cobre entre 4.000 e 36.000 pessoas (de acordo com n2 de ESF/EAB que apoia)



Presenter
Presentation Notes
Aumento considerando cenário ideal (todas ESF c NASF). 

P/ cálculo NASF, veja se é isso mesmo, pq fiquei c dúvidas.. A portaria diz que pode ter, no máx, 1 NASF 2 e 1 NASF 3. Se quiser ter mais de uma modalidades ao msm tempo, não recebe recursos financeiros correspondente ao NASF (a nenhuma ou a uma das modalidades?). Pensando no min e máx, acha q faz sentido ter o máx p/ essas modalidades? Pq acho difícil um município querer implantar + se não tiver repasse...o máx nesse caso seria qd um município tem 4ESF, poderia ter 1 NASF 2 e 1 NASF 3....

No caso dos NASF 1, só fiz o mín e máx pl mín e máx de ESF./NASF 1, sem considerar as demais modalidades, senão iria ficar doida! rs


,' Linha de Cuidado da Obesidade

Rede de Atenc¢ao a Saude das Pessoas com Doencas Cronicas

Propde diretrizes para a organizacao da prevencao e do tratamento do
sobrepeso e obesidade como linha de cuidado prioritaria

ATOS NORMATIVOS

Portaria n2 252/GM/MS, de 19 de fevereiro de 2013

Institui a Rede de Atencdo a Saude das Pessoas com Doengas Cronicas no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS)

PORTARIA N2 424/GM/MS, DE 19 DE MARCO DE 2013

Redefine as diretrizes para a organizacao da prevencdo e do tratamento do sobrepeso e obesidade como linha de cuidado prioritaria da

Rede de Atencgdo a Saude das Pessoas com Doengas Cronicas.

PORTARIA N2 425/GM/MS, DE 19 DE MARCO DE 2013

Estabelece regulamento técnico, normas e critérios para o Servico de Assisténcia de Alta Complexidade ao Individuo com Obesidade.

SAUDE 4%
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’ontos de cuidado da rede de atencao as doencgas cronicas
nao transmissiveis
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Acoes desenvolvidas no SUS

e REGULACAO E CONTROLE DE ALIMENTOS
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ACORDOS COM A INDUSTRIA PARA REDUCAO

DO SAL E DO ACUCAR

* Renovacgao do Acordo de Cooperacao Técnica entre o Ministério
da Saude e a Associacao Brasileira das Industrias de
Alimentagao — ABIA (2011-2012)

Eliminacdo de 250 mil toneladas anuais de gordura trans no
mercado

e Acordo de cooperagdao com entidades representativas do
setor produtivo

Compromisso para a reducao do consumo de sodio a partir da
selecdo de categorias prioritarias de alimentos

Discussao da reducao do acgucar em alimentos processados

prevendo a pactuacao das primeiras metas em 2014.
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- Publicidade de
alimentos

- Cantinas escolares




REGULAMENTACAO DA PUBLICIDADE DE
ALIMENTOS DIRECIONADA AO PUBLICO INFANTIL
— BRASIL

RDC n224/2010

ANVISA prop6s regulamentacao da publicidade de alimentos ricos em acgucar,
gorduras saturadas e trans e sédio.

Objetivo: assegurar informacdes indisponiveis a preservacao da saude de
todos agueles expostos a oferta, propaganda, publicidade, informacao e
outras praticas cujo objetivo seja a divulgacao e a promocao comercial dos
alimentos citados a cima.

Suspensa pela AGU!




RESOLUCAO N¢ 163, DE 13 DE MARGO DE 2014

CONANDA dispbe sobre a abusividade do direcionamento de publicidade e de

| - Linguagem infantil, efeitos especiais e
excesso de cores;
I - trilhas sonoras de musicas infantis ou
cantadas por vozes de crianga;
Il - representagdo de crianca;
IV - pessoas ou celebridades com apelo
ao publico infantil;
V - personagens ou apresentadores
infantis;
VI - desenho animado ou de animacgéo;
VIl - bonecos ou similares;

VIl - promogéo com distribuigdo de
prémios ou de brindes
coleciondveis ou com apelos ao publico
infantil; e
IX - promogcdo com competigbes ou
jogos com apelo ao
publico infantil.

SAUDE
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Lei n2 11.265 de 03 de janeiro 2006

Regulamenta a comercializacao de alimentos para lactentes e criancas de primeira

Objetiva contribuir para a adequada nutricao dos lactentes e das criangas de
primeira infancia por meio dos seguintes meios:
| — regulamentacao da promoc¢ao comercial e do uso apropriado dos alimentos
para lactentes e criancas de primeira infancia, bem como do uso de mamadeiras,
bicos e chupetas;
Il — protecao e incentivo ao aleitamento materno exclusivo nos primeiros 6 (seis)
meses de idade; e
lll — protecao e incentivo a continuidade do aleitamento materno até os 2 (dois)
anos de idade apds a introducao de novos alimentos na dieta dos lactentes e das
criancas de primeira infancia.

Aguardando Regulamentacao

s (em avaliagdo pela Civil) SAUDE
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ESTRATEGIA INTERSETORIAL DE PREVENCAO E
CONTROLE DA OBESIDADE: PROMOVENDO MODOS DE
VIDA E ALIMENTACAO ADEQUADA E SAUDAVEL PARA A

POPULACAO BRASILEIRA

SEGURANGCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL

EIXOS DE ACAO:
. Disponibilidade e acesso a alimentos adequados e saudaveis

. Acoes de educacao, comunicacao e informacao
lll. Promocao de modos de vida saudaveis
V. Vigilancia Alimentar e Nutricional

V. Atencao integral a saude
VI. Regulacao e controle da qualidade e inocuidade de alimentos
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Patricia Constante Jaime
Coordenacao-Geral de Alimentacao e Nutricao
CGAN/ DAB / SAS/ Ministério da Saude
SAF Sul, Quadra 2, Lote 5/6, Edificio Premium - Torre Il, Auditério, Sala 8
70070 - 600 - Brasilia-DF
E-mail: cgan@saude.gov.br
(61) 3315-9004
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+ Ministerio da Governo
SUS Saude Federal

Portal DAB: dab.saude.gov.br
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