O PAPEL DA VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL (VAN)
NA GESTAO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE (APS)
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Uma boa gestao em saude precisa de informacdes atualizadas e de qualidade sobre o estado de
salde da populacao, a fim de enfrentar a atual epidemia de obesidade e as caréncias nutricionais
persistentes. Contar com informacdes assertivas e qualificadas sobre esses problemas torna mais
eficiente a gestdo da APS nao sé na oferta e organizacdo dos servigos e cuidados, mas também
nas estratégias intersetoriais de promocado a saude.

AVigilancia Alimentar e Nutricional (VAN) é a ferramenta de gestdo que proporciona essas infor-
macoes, pois permite conhecer o estado nutricional e os habitos alimentares das populagdes em
diversos territorios. Assim, as informacdes da VAN sdo indispensaveis para implementar estraté-
gias bem-sucedidas de APS.

Ao longo dos ultimos anos, o estado de Minas Gerais tornou-se referéncia nacional em VAN.
Atualmente, 127 municipios realizam uma correta implementacao da VAN cobrindo mais de 60%
das suas populacdes (base IBGE). Contudo, para a tomada de decisdes, continuam sendo desafios
o fortalecimento dessa cobertura e o uso das informag¢des geradas pela VAN.

A avaliacdo do ciclo de implementacao da VAN é fundamental para enfrentar esses desafios.
Iniciativas participativas que incluam a diversidade dos atores envolvidos na discussao

e o aprimoramento de modelos operacionais de VAN tém evidenciado resultados favoraveis.
As avaliacbes participativas foram bem-sucedidas para identificar problemas, mobilizar
mudancas estratégicas e retroalimentar assertivamente o planejamento da VAN e da APS, tanto
no nivel local como no regional e estadual.



PMA

COMO MELHORAR A IMPLEMENTACAO DA VAN?

Apoiar as gestodes locais por meio de investimentos em capacidade técnica
e acoes intersetoriais.

Promover a cultura da avaliagdo com base em processos participativos de
monitoramento e avaliacao da VAN e da APS.

Desenvolver iniciativas comunicacionais para informar processos de tomada
de decisao a partir de dados disponiveis gerados pela VAN.

Fomentar a integracdao dos sistemas de informacao de forma que o e-SUS possa
responder com as informacdes hoje fornecidas pelo Sisvan-web.

Reconhecer a VAN como um sistema complexo e intersetorial que requer
o envolvimento de diferentes agentes conscientes do processo geral de trabalho
e capacitados nas suas tarefas especificas.

Promover a intersetorialidade entre as diferentes areas de governo Saude,
Educacao, Assisténcia Social, Agricultura, Meio Ambiente, Comunicagao
e as instancias executivas de tomada de decisao.

Assumir que uma correta implementacao da VAN implica a coleta, o tratamento
e a disponibilidade de informacdes de toda a populacdo, ndo somente de criancas
e gestantes.

Trabalhar para que o planejamento da implementacdo da VAN seja estratégico
e participativo, considerando as etapas de monitoramento e avaliacdo, além de
um or¢amento correspondente as a¢des propostas.

Manter a educacdo permanente dos profissionais de saide sobre competéncias
especificas da VAN e sua articulacdo na APS.

Capacitar o coordenador de APS sobre a VAN, a fim de qualificar a cobertura,
produzir analises e informacdes para a tomada de decisao.

Reconhecer toda a equipe de saude de APS como protagonista das agoes
de alimentacao e nutricao.

Contemplar o papel-chave do digitador no planejamento.

Considerar o e-SUS como plataforma estratégica para o cadastramento das
informacgdes de VAN.



Este documento foi elaborado com base nos resultados da pesquisa “Avaliacdo Participativa da Vigilancia Alimentar e Nu-
tricional (VAN) na Atencao Primdria a Saude (APS) em Minas Gerais” desenvolvida pela Escola Nacional de Saude Publica
(ENSP) Fiocruz que forma parte da rede de pesquisas do Programa de Politicas Publicas e Modelos de Atencao e Gestao
a Saude (PMA).

O PMA é uma agao estratégica da Vice-Presidéncia de Pesquisa e Cole¢oes Bioldgicas da Fiocruz para fomentar, induzir
e gerir redes que integrem o saber cientifico as praticas de satde, a fim de contribuir para a melhoria do Sistema Unico
de Saude (SUS).

O estudo iniciado em 2016 no estado de Minas Gerais, incluiu duas regides sanitarias: Tedfilo Otoni (nordeste) e Pouso Alegre
(sul). No total, 85 municipios integraram as oficinas de avaliacao participativa da VAN realizadas com mais de 200 pessoas
entre coordenadores de APS, profissionais da saude,digitadores e usudrios. Nesses encontros, modelos l6gicos operacionais
de VAN foram elaborados. Além disso, na Secretaria de Satide de Minas Gerais (SES-MG), aplicou-sea mesma metodologia de
avaliacao para discutir a implementacao de VAN no nivel estadual e o modelo operacional nesse ambito de atuacgao.
Produto da Pesquisa: modelos I6gicos operacionais que podem ser reaplicados em outras realidades, contribuindo para
a melhoria do SUS.
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