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RESUMO

Objetivo

Descrever as etapas do estudo de avaliabilidade do Programa Nacional de Suplementacéo de Vitamina A
(PNSVA) no Brasil.

Métodos

Estudo com abordagem qualitativa que adotou como referencial o sistema de sete elementos proposto por
Thurston e Ramaliu. Foram realizados analise de documentos, revisdo tedrica sobre o PNSVA e encontros
com referéncias técnicas para a elaboragfo da linha do tempo e modelos tedrico e 16gico do Programa. O
modelo l16gico subsidiou a elaboragdo de dois questionarios a serem utilizados para avaliar a implanta¢io
do PNSVA. Foi realizada a validagio de conteudo das perguntas avaliativas dos questionarios por meio da
técnica Delphi.

Resultados

O estudo possibilitou compreender a evolugéo das estratégias para prevengéo e controle da deficiéncia de
vitamina A no pais, além do funcionamento do PNSVA e seu contexto externo. O modelo 16gico revelou-se
uma ferramenta valiosa para identificar areas especificas que devem ser priorizadas em avaliagdes futuras.
A validagio dos questionarios indicou que esses instrumentos abordam questdes necessarias para a
avaliagdo da implantagdo do Programa em municipios. A etapa da técnica Delphi foi de grande importancia
para guiar ajustes pertinentes quanto ao contetdo e a forma de apresentagdo de algumas questdes, o que
certamente aumentara o poder analitico da ferramenta.

Conclusao
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O estudo de avaliabilidade apontou a possibilidade de avaliagdes posteriores do PNSVA. Espera-se que os
resultados desta investigacdo auxiliem futuras avaliagdes em paises que adotam agdes semelhantes as do
Brasil.

Palavras-chave: Avaliacio em saude, deficiéncia de vitamina A, vitamina A, politica de saude, Brasil

A deficiéncia de vitamina A (DVA) € uma das caréncias nutricionais mais prevalentes em todo mundo,
atingindo grande parte da populagéo infantil em paises em desenvolvimento, principalmente criangas
menores de 5 anos de idade (1).

Observa-se tendéncia de declinio na prevaléncia mundial de DVA, tendo sido relatadas redugdes
significativas no periodo de 1991 a 2013 no leste e sudeste da Asia e Oceania, de 42% para 6%, ¢ na
América Latina e Caribe, de 21% a 11%. Entretanto, em varios paises latino-americanos, a DVA ainda ¢
considerada um grave problema de saude ptiblica, como é o caso de México, Jamaica, Haiti e Colombia (2).
As taxas na Africa subsaariana e no sul da Asia permaneceram altas e praticamente inalteradas, em 48% e
44%, respectivamente (3). Em regides onde ha redugio da prevaléncia de DVA, essa redugéo é
frequentemente atribuida a agdes governamentais, em especial a administracdo em massa de altas doses de
vitamina A as criangas nos ultimos 20 anos (4).

No Brasil, estudos t€m identificado prevaléncias de 10% a 20% de niveis de retinol sérico abaixo de 0,70
umol/L, condigdo que caracteriza a hipovitaminose A como problema moderado a grave de satde publica
(5-7). Com o objetivo de prevenir e controlar a DVA, o Ministério da Saiude adota, desde 1983, a
distribuicdo em massa de megadoses da vitamina A para criancas de 6 a 59 meses de vida. Ao longo dos
anos, as agdes de controle da DVA foram expandidas e fortalecidas. Essas agdes sdo, atualmente,
regulamentadas pelo Programa Nacional de Suplementacdo de Vitamina A (PNSVA) (8), organizado de
forma semelhante em todas as unidades federativas do pais.

As evidéncias de DVA no pais e os esforgos do governo para a prevencdo dessa deficiéncia apontam para a
necessidade e a importancia de avaliar a implantagdo do PNSVA. A incorporagio da avaliagdo a rotina dos
servigos em todos os niveis do sistema de satude, passando pela avaliagdo da situagdo de satde da
populag@o, dos servigos e dos resultados das a¢des é uma das ferramentas de suporte para a consolidagéo
do Sistema Unico de Saude (SUS) (9, 10).

O estudo de avaliabilidade, etapa anterior a avaliagdo propriamente dita, ¢ uma importante estratégia, pois
permite compreender a intervengdo em profundidade e planejar, previamente, a forma e o foco das
avaliagdes posteriores: um dos objetivos do estudo de avaliabilidade € identificar as areas criticas a serem
priorizadas na avalia¢do (11).

O presente estudo teve por objetivo descrever as etapas do estudo de avaliabilidade do PNSVA, tendo em
vista que esse Programa ainda nfo teve uma avaliagfo anterior. O estudo de avaliabilidade abrangeu a
exploragdo do processo histdrico das agdes de controle e prevencdo da DVA no pais, os contextos interno e
externo do Programa, a modelagem até o planejamento e a verificagdo da possibilidade da avaliagdo de sua
implantacdo em municipios do estado de Minas Gerais. Espera-se que os resultados deste estudo possam
subsidiar investiga¢des de agdes que visem a prevenir e a controlar a DVA em regides em que a DVA ainda
representa um importante problema de saide publica.

MATERIAIS E METODOS

Realizou-se um estudo de avaliabilidade com abordagem qualitativa, baseado no sistema dos sete
elementos proposto por Thurston e Ramaliu (11): a) descrigdo do programa, identificando as metas, os
objetivos e as atividades que o constituem; b) identificacdo e revisdo dos documentos disponiveis no
programa; ¢) modelagem (modelo l6gico do programa, dos recursos disponiveis, atividades pretendidas,
impactos esperados e conexdes causais presumidas); d) supervisdo do programa, ou obtencdo de um
entendimento preliminar sobre como o programa opera; ¢) desenvolvimento de um modelo tedrico da
avaliacdo (MTA); f) identificagdo de usuarios da avalia¢do e outros principais envolvidos; e g) obtencdo de
um acordo quanto ao procedimento da avaliacdo.
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Para a descricdo do PNSVA foram realizadas a analise de documentos técnicos e do arcabougo legal,
disponiveis em sites governamentais na Internet, compreendendo o periodo de 1988 (ano de criagdo do
SUS) a 2016, além de revisdo de literatura cientifica. Concomitantemente, foram realizadas quatro visitas a
Secretaria de Estado de Satde de Minas Gerais (SES/MG) para verificar como ¢ a operacionaliza¢io do
Programa nos municipios e identificar os interessados (stakeholders) que poderiam contribuir e apoiar a
avaliagdo. Esse conjunto de procedimentos subsidiou a sistematizagio do conhecimento disponivel no
periodo mencionado para a elaboragdo dos modelos tedrico e 16gico do PNSVA e para a obtengdo de um
acordo quanto ao procedimento do estudo de avaliabilidade.

A modelagem do PNSVA, desenvolvida a partir do modelo logico (12), que sintetiza os principais
componentes do Programa em uma imagem de como o sistema deve supostamente funcionar, garantiu a
identificacdo dos componentes e das relacdes causais presumidas, permitindo a identificagdo de perguntas
avaliativas para a investigagdo do Programa nos municipios de Minas Gerais. O modelo foi estruturado em:
1) componentes, identificados a partir dos objetivos especificos do PNSVA; 2) subcomponentes, agdes
necessarias dentro de cada componente para que se alcance o impacto desejado; 3) estrutura, ou seja,
recursos fisicos, organizacionais ou simbdlicos necessarios a operacionalizagdo do PNSVA; 4) atividades,
que sdo os meios utilizados em cada subcomponente para atingir resultados especificos; 5) resultados
intermediarios; e 6) impacto do PNSVA.

Com o objetivo de identificar indicadores de interesse para a avaliagdo do Programa, foram definidas
perguntas avaliativas a partir do modelo l6gico. Foram selecionadas perguntas referentes a estrutura,
atividades e resultados de todos os subcomponentes identificados. As perguntas selecionadas foram
classificadas de acordo com os critérios de relevancia: prioridade, utilidade, capacidade de gerar
informagdes importantes e viabilidade.

Considerando-se a necessidade da participagdo de diferentes atores envolvidos com o PNSVA em nivel
municipal para responder as perguntas, estas foram dispostas em dois questionarios: um direcionado a
gestdo do Programa (a ser respondido por um profissional da saude referéncia técnica do PNSVA no
municipio), contemplando 43 questdes, e outro a assisténcia (profissionais da atengdo priméaria a satude),
com 49 questdes.

Para a validagéo de conteudo dos questionarios utilizou-se a técnica de Delphi (13). Foram convidados a
participar do painel de juizes 22 individuos, dentre eles: doutores e especialistas no campo da nutri¢do e
representantes do Programa no Ministério da Saude, na SES/MG, nas Geréncias Regionais de Saude e em
municipios de Minas Gerais.

Utilizando-se o sofiware LimeSurvey, foi solicitado a cada um dos juizes que avaliassem cada questio dos
questiondarios quanto a pertinéncia, necessidade e clareza do enunciado, classificando a questdo em uma
escala de opinido: CP: concordo plenamente, C: concordo, NN: nfo discordo nem concordo, D: discordo,
DP: discordo plenamente. Os membros do painel poderiam, ainda, sugerir novos critérios ou modificagdes
aqueles apresentados.

O grau de concordancia das respostas foi encontrado a partir do percentual de questdes classificadas na
escala CP e C. Foi considerado como ponto de corte para obtengédo do consenso um valor acima de 70%

(13).

O projeto de avaliagio do PNSVA no Estado de Minas Gerais foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Instituto René Rachou, Fiocruz Minas (CAAE: 57957316.6.0000.5091). Aos participantes foi
apresentado o termo de consentimento livre e esclarecido, sendo o anonimato garantido por meio do uso de
codigos para a identificagdo dos mesmos.

RESULTADOS

A partir da andlise dos elementos a) descrigdo do Programa, identificando as metas, os objetivos e as
atividades que o constituem e b) identificagio e revisdo dos documentos disponiveis, verificamos que a
expansio das a¢des de controle da DVA se deu com a criagéo, em 1994, pelo Ministério da Satde, do
Programa Nacional de Controle da DVA (14). No ano de 2001 houve a ampliagdo da suplementaco de
vitamina A para as puérperas, e em 2005 foi instituido o PNSVA, sendo as a¢des de controle da DVA
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intensificadas, culminando em 2012 na expansio do Programa para todo territorio nacional. Destaca-se que
em julho de 2016 a suplementagéo de puérperas foi suspensa em todo o pais apds extenso debate com
especialistas que consideraram que, apesar de a suplementacdo aumentar a disponibilidade de vitamina A
no leite materno, ndo havia evidéncias contundentes quanto aos beneficios em relagio a saude materna e
infantil (15).

Na figura 1 esta representada uma linha do tempo onde ¢ possivel observar alguns marcos do PNSVA e as
estratégias adotadas para a prevengdo da DVA no pais. O PNSVA foi regulamentado em 2005, porém o
Brasil iniciou as a¢des de suplementagéo de vitamina A para criangas de 6 a 59 meses ja em 1983, durante
os dias nacionais de vacinag@o em areas consideradas de alto risco para a deficiéncia (16).

No modelo tedrico do PNSVA, esquematizado na figura 2, é possivel obervar o contexto externo do
Programa.

O PNSVA ¢ um dos programas inserido na estratégia de Prevencdo e Controle de Agravos Nutricionais da
Politica Nacional de Alimentagéo e Nutricdo (PNAN), responsabilidade da Coordenagdo Geral de
Alimentacgo e Nutricdo (CGAN), hierarquicamente subordinada ao Departamento de Atengdo Basica
(DAB) do Ministério da Saude.

O DAB coordena no pais outras agdes, programas e estratégias que, apesar de fazerem parte do contexto
externo a0 PNSVA, tém em sua esséncia objetivos correlatos de apoio a educagio alimentar e nutricional e
melhora nas condigdes de satide de criangas. Sdo estas: a Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil,
Programa Bolsa Familia, conjunto de estratégias da Promogéo da Satude e da Alimentacdo Adequada e
Saudavel, Politica Nacional de Atencdo Integral a Satde da Crianga (PNAISC), Programa Saide na Escola
(PSE), Vigilancia Alimentar e Nutricional, Estratégia Satide da Familia (ESF), Nucleos de Apoio & Saude
da Familia (NASF), Consultério na Rua e Unidade Basica de Saude Fluvial (UBSF).

Modelo Iégico, recursos, atividades, impactos e conexdes causais e entendimento
preliminar de como o PNSVA opera

Quanto aos elementos ¢) modelagem (modelo l6gico do Programa) dos recursos disponiveis, atividades
pretendidas, impactos esperados e conexdes causais presumidas e d) supervisdo do PNSVA, ou obtengfo de
entendimento preliminar de como o PNSVA opera, para alcangar o objetivo do Programa sdo planejadas
atividades direcionadas a dois componentes distintos. O primeiro é a suplementagéo profilatica
medicamentosa de vitamina A, acdo que deve ser adotada por curto prazo. O segundo € a promogdo da
alimentag@o saudavel para prevengdo da DVA, medida que deve ser utilizada a médio e longo prazo. O
modelo logico, apresentado na figura 3, subsidiou a elaboragdo dos questionarios a serem utilizados para
avaliar a implanta¢do do PNSVA, contribuindo, assim, para o plano de avaliagéo.

Desenvolvimento de modelo tedrico da avaliagdo, identificacao de usuarios da avaliacao e
procedimento da avaliagao

Quanto aos elementos e) desenvolvimento de um MTA; f) identificag¢do de usuarios da avalia¢do e outros
principais envolvidos; e g) obten¢do de um acordo quanto ao procedimento de uma avaliagdo, este estudo
foi proposto e conduzido por pesquisadores do Instituto René Rachou da Fundagdo Oswaldo Cruz (Fiocruz
Minas) e teve adesdo de 15 interessados, engajados em diferentes niveis de atuacdo no PNSVA. O grupo de
15 interessados incluiu pesquisadores e referéncias técnicas do Programa em nivel estadual e regional.
Ademais, houve reconhecimento de outros interessados na avaliagdo, como os profissionais da aten¢do
primaria a satde (APS) (referéncia técnica municipal, enfermeiros e nutricionistas) e os usudrios do
Programa (criangas de 6 meses a 5 anos de idade).

Dos 22 convidados a participar da técnica Delphi, oito realizaram a avaliagdo dos questionarios. O grau de
concordancia encontrado na validagéo de contetido foi de 92,7% quanto & pertinéncia e necessidade das
questdes e de 86,5% quanto a clareza para o questionario destinado a assisténcia do PNSVA. Para o
questionario destinado a gestdo do Programa, o grau de concordancia foi de 97,84% para a pertinéncia e
necessidade das questdes e 92,97% para a clareza.

De forma geral, os juizes relataram que ambos os questionarios sdo claros e de facil compreensdo. As
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principais observagdes foram referentes ao numero de questdes. Alguns avaliadores consideraram os
questionarios extensos e sugeriram a condensacdo de algumas perguntas, a melhoria de alguns enunciados
quanto a clareza e a inser¢@o de outras questdes que julgavam pertinentes.

Apds as modificagdes consideradas pertinentes, o questionario destinado a gestfo, que tinha 43 questdes,
passou a ter 29. Dentre essas questdes, uma abordou a estrutura do Programa, 11 abordaram o processo e
17 foram destinadas especificamente as atividades relacionadas a suplementagdo com megadoses de
vitamina A. J4 o questionario destinado a assisténcia, que tinha 49 questdes, passou a ter 37, das quais
cinco contemplaram a estrutura, 11 abordaram a promog&o da alimentagfo saudavel para a prevencdo da
DVA e 21 foram destinadas a suplementacdo com megadoses de vitamina A. Os questionarios estdo
disponiveis aos interessados mediante contato com o autor correspondente do presente artigo.

DISCUSSAO

A presente investigacdo apontou que o estudo de avaliabilidade foi um instrumento Util para explorar a
teoria, propdsitos e objetivos do PNSVA na elaboragdo de modelos capazes de esclarecer os contextos
interno e externo e para verificar a plausibilidade das relagdes entre o problema, a estrutura do Programa, as
suas atividades e os resultados esperados a curto, médio e longo prazo. O estudo de avaliabilidade do
PNSVA possibilitou ainda o desenvolvimento de um plano para avalia¢des posteriores.

No campo das agdes politicas, inclusive das politicas de saude, a avaliagdo vem ganhando centralidade nas
discussdes. O reconhecimento da necessidade de sistemas e estratégias capazes de retroalimentar de forma
agil, eficiente e oportuna tanto os programas quanto os servicos de satide vem favorecendo a crescente
pressdo social para o desenvolvimento da cultura de avaliagdo no Brasil (17). Isso explica, a0 menos em
parte, o crescimento relevante de publicagdes sobre avaliagdo em satde no pais, sobretudo a partir de
meados dos anos 2000 (18).

Pesquisas avaliativas t€m sido utilizadas para gerar informagdes que apoiem e orientem a tomada de
deciséo, favorecendo a compreensdo da realidade no cotidiano do trabalho, transformando as ideias e
praticas. Nesse contexto, o estudo de avaliabilidade é considerado uma importante estratégia para verificar
em que medida uma intervengfo pode ser avaliada, favorecendo a elaboragido de um plano de avaliagéo
mais consistente e com maior credibilidade (11). Com este objetivo, no contexto da APS, é crescente o
interesse de pesquisadores em realizar essa abordagem avaliativa (19-21).

O modelo légico foi essencial para compreender as premissas teoricas do PNSVA, permitindo a
identificacdio das perguntas avaliativas, fundamentais para a condugéo da avaliagdo. Por meio dele foram
identificados dois componentes distintos com o objetivo comum de reduzir a DVA em criangas menores de
5 anos: a suplementag@o profilatica medicamentosa com vitamina A e a promogéo da alimentagfo saudavel.

Ressalta-se que a suplementagéo profilatica medicamentosa € o foco central de agdo na maior parte dos 80
paises que tém programas de controle da DVA (22). A administragdo em massa de altas doses de vitamina
A em criangas nos ultimos 20 anos é frequentemente relacionada a redugdo mundial de sua deficiéncia ao
longo do tempo, especialmente em regides carentes (4). Porém, estudos apontam que a cobertura e a
sustentabilidade desses programas sdo um desafio constante (23—-25), refor¢cando a importancia de sua
avaliagdo. Apesar de os programas de suplementago de vitamina A terem contribuido para reduzir as taxas
de mortalidade em menores de 5 anos, acredita-se que, enquanto ac¢do isolada, ndo abordam o problema
subjacente da ingestdo alimentar inadequada da VA e de sua deficiéncia cronica em criangas em idade pré-
escolar em paises em desenvolvimento (26), justificando a necessidade de avaliagdo do segundo
componente do Programa apresentado pelo modelo 16gico, a promogdo da alimentagéo saudavel.

Ao investigar a trajetdria da educagéo alimentar e nutricional nos programas oficiais de controle da DVA
no pais, Rodrigues e Roncada (27) revelaram que, ao longo dos ultimos 40 anos, essas agdes ndo se
efetivaram ou sofreram interrupgdes, ocorrendo de forma temporaria e sem avaliagdo. Os autores
assumiram, porém, que 0 PNSVA apresenta importantes avangos ao considerar que a educacdo alimentar e
nutricional deve acontecer paralelamente a suplementagéo, ndo devendo ser considerada como uma medida
pontual.

Além da exploragdo do contexto da intervengdo, outro item relevante na avaliagdo em saude ¢ identificar se
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os resultados serdo utilizados e se ha indicativo de sustentabilidade da intervengéo (28). Para isso, a
avaliagdo em satde ndo pode ser realizada apenas pela gestdo.

A cooperagio efetiva dos envolvidos no processo de implantagdo de uma intervencao contribui, desde os
primeiros achados do estudo, para a andlise e interpretagdo dos dados do estudo de avaliabilidade, podendo
gerar subsidios para a melhoria do Programa (11). Para tanto, desde sua idealizacdo, a presente investigacdo
contou com a parceria da gestdo do PNSVA do estado de Minas Gerais. Houve ainda preocupagéo na
identificacdo e inclusdo de demais partes interessadas na avaliagdo, em especial por meio da técnica Delphi.

A negociagfo entre os atores interessados e envolvidos em processos avaliativos ¢ uma importante
caracteristica do que Guba e Lincoln (29) denominam de avaliagdo de quarta gerag@o, que se contrapde as
geracdes anteriores a década de 1980. O engajamento de pessoas interessadas na avaliagdo constitui-se na
abordagem mais desejavel para identificar problemas e explica¢des do objeto avaliado, favorecendo a
incorporagéo dos resultados na tomada de decisfo para aperfeigoar, ampliar ou alterar a intervengéo (10).

Tanaka e Tamaki (10) relatam que, para estruturar um processo avaliativo que tenha a capacidade de apoiar
a tomada de decisdo da gestdo em satide e responda aos anseios das partes interessadas, é necessario que
um conjunto de principios seja levado em consideragfo: 1) utilidade: garantia da abordagem de questdes
relevantes; 2) factibilidade e viabilidade: a avaliagdo deve ter boa relacdo de custo-beneficio; 3)
propriedade: garantia da ética e 4) precisdo: garantia de que os achados possam ser considerados corretos.
A inclusdo dos interessados ¢ uma maneira de garantir uma avaliacdo de qualidade, atendendo os padrdes
da avaliagfo, em especial a utilidade e a propriedade.

O padrio de utilidade foi garantido, também, durante a validagdo das ferramentas de coleta de dados por
meio da técnica Delphi. A sele¢fo das perguntas avaliativas é um ponto crucial no processo de avaliaggo.
Quando ndo ha clareza nessas perguntas, o produto ndo é uma avaliagfo, e sim um diagndstico. A auséncia
dessa clareza acarretara no acumulo de dados e de informagdes que poderdo ndo ser uteis na tomada de
decisdo para alterar determinada situagdo de saide da populagéo (10).

A avaliacdo do painel de juizes indicou que as questdes elaboradas abordam aspectos necessarios para a
compreensdo da implantacdo do PNSVA nos municipios. Esta etapa foi de grande importancia para guiar
ajustes pertinentes quanto ao conteudo e a forma de apresentacdo de algumas questdes, o que certamente
aumentara o poder analitico da ferramenta.

Pode-se considerar que uma limitagdo do estudo foi a utilizacdo de questionarios on-line para realizar a
técnica Delphi. Apesar de possibilitar maior alcance de potenciais respondentes, esse formato leva a perdas
amostrais consideraveis.

O estudo de avaliabilidade confirmou a possibilidade de realizar uma avaliagfo sistematica de carater mais
extenso. A apropriagdo do processo historico das agdes de preven¢do da DVA e dos modelos tedrico e
l6gico do PNSVA poderdo contribuir para verificar se a estrutura disponivel, as atividades planejadas e os
produtos gerados sdo suficientes para atender aos objetivos propostos. Ademais, a partir desse estudo,
foram construidas, com a participacéo de atores interessados na avaliagdo, perguntas avaliativas oportunas
para a avaliagdo da implantagdo do Programa, a ser realizada futuramente no estado de Minas Gerais. O
plano de avaliagdo fortalece o poder da ferramenta de avaliagdo e a utilizagdo de seus achados pela gestdo,
tanto em nivel nacional, estadual, regional quanto municipal.

Pretende-se que o presente estudo enriqueca o debate sobre a necessidade de metodologias de avaliagdo que
possibilitem investigar aspectos que vao além da cobertura e efetividade do Programa e que sejam capazes
também de explorar a relagdo entre os componentes do Programa e desses com o contexto. Portanto,
sugere-se que pesquisadores de outras regides que se propdem a investigar agdes de prevengdo da DVA
realizem estudos de avaliabilidade como este para garantir que sua avaliagfo seja capaz de desvelar a
efetividade ou ndo das agdes, elencando suas fragilidades e fortalezas.
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Footnotes

Como citar Miranda WD, Guimaraes EAA, Campos DS, Antero LS, Beltdo NRM, Luz ZMP. Programa Nacional de
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FIGURA 1
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| fortificados com vitamina A de vitamina A através da
L pelo INAN Farmanguinhos )

Linha do tempo das estratégias para prevencio e controle da deficiéncia de vitamina A no Brasil®

2 CGPAN: Coordenagéo Geral da Politica de Alimentacdo e Nutricdo; INAN: Instituto Nacional de Alimentagdo e

Nutrigdo; PNSVA: Programa Nacional de Suplementagdo de Vitamina A. Farmanguinhos: Laboratério Farmacéutico
Federal Farmanguinhos, Laboratério Oficial do Ministério da Saide do Brasil.
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FIGURA 2

Marcos legais

-Lei 8 020, de 19 de setembro da 1990
-Portaria 710, de 10 de jurho de 1929
-Portaria 2 248, de 18 de outubmo de 2004
-Portaria 729, de 13 de maio de 2005

=Lei 11 346, de 15 de setambro de 2006
-Portaria 648, de 28 da margo de 2006
-Portaria 687, de 30 de marco de 2006
-Portaria 154, de 24 de janeiro de 2008
-Portaria 2 488, de 21 de outubro de 2011
-Portaria 2 715, de 17 de novembro de 2011
-Portaria 2 446 de 13 de novembro da 2014
-Portaria 2 436, de 21 de setembro da 2017

-Partaria de Consolidagdo 02 de 28 de
setembro de 2017 Anexos |, 11l e XXil

Politica Nacional de
Alimentagio & Nutrigao

!

—

Documentos Bemess

-Projeto Suplementagdo de megadose de
Vitamina A no pos-parto imedizto nas
matemidades/hospitals (2002)

-Sisvan: arigntagies hisicas para coleta,
processamento, andlise de dados e
informacao em servigos de saide (2004)
-Cadernos de Atengao Basica: caréncias de
micronutrientes (2007)

Programa Bolsa Familia: manual para os

Prevengio ¢ Gontrole de
Agravos Nutricionais

-Alimentagao e nuiricao para as familias do l

agentes comunitarios de sadde (2007)
-Guia alimentar para a populagdo
brasileira; promovendo a alimentagia
sauddvel (2008)

-Dez passos da Alimentacio Saudével para
criangas menores de 2 anos (2013)
-Manual de condutas gerais do Programa
Nacional de Suplementagao de Vitamina A
(2013)

-Alimentos regionais brasileiros {2015)
-Nota tecnica 1352016 encerramenta

de suplementacao de pudrperas (2016}

Prevenir e/ou controlar a deficigncia
nutricional de vitamina A por meio da
suplementacao profilatica e promogao
da alimentagao adequada e sauddvel

-Amamenta a Alimanta
Brasil
-Programa Bolsa
Familia
-Promocio da Satide e
da Alimentagao
Adequada e Sauddvel
-PMAISE
-P5E
-Vigildncia Alimentar e
Mutricional
-ESF
-NASF
-Consuhdrio na rua

-UBSF

Modelo teérico do Programa Nacional de Suplementacio de Vitamina A, Brasil®

2 CGAN: coordenagdo geral de alimentagdo e nutricdo; DAB: Departamento de Atengdo Basica; ESF: Estratégia Satide da

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6385853/?report=prin...

Familia; NASF: Nucleo de Apoio a Saude da Familia; PNAISC: Politica Nacional de Ateng#o Integral & Saude da Crianga;

PSE: programa satide na escola; Sisvan: Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional; UBSF: Unidade Basica de Satde

da Familia.
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FIGURA 3
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Modelo légico do Programa Nacional de Suplementaciio de Vitamina A no Brasil
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