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1. CONTEXTUALIZACAO

A alimentacéo e nutricdo se constituem direitos humanos fundamentais
(VALENTE, 2016), sendo destacados como requisitos béasicos para a
promocdo e a protecdo da saude na Declaracdo de Adelaide (BRASIL, 2002;
FERREIRA, MAGALHAES, 2007). No Brasil, o Direito Humano a Alimentacéo e
Nutricdo Adequadas (DHAA) foi reconhecido como direito social do cidadao em
2010 (RIGON, BOGUS, 2016).

Por este motivo, o poder publico e a sociedade tem a obrigacao de:

* Respeitar — ndo pode adotar medidas que possam resultar na privacéo da
capacidade de individuos de prover sua propria alimentacéo.

* Proteger — dever de agir para impedir que terceiros interfiram na realizacéo
ou atuem no sentido da violagdo do DHAA.

* Promover — dever de criar condigdes que permitam a realizagéo efetiva do
DHAA.

* Prover — dever de prover alimentos diretamente a individuos ou grupos
incapazes de obté-los por conta propria, até que alcancem condicfes de fazé-
lo.

As mudancas historicas alteraram o padrdo alimentar, o perfil
nutricional e epidemiolégico da populacdo em geral, caracterizado pela
emergéncia e predominio das Doencas Crdnicas Ndo Transmissiveis (DCNT),
tais como: obesidade, diabetes, dislipidemias, hipertensdo e certos tipos de
cancer, e pela manutencéao das deficiéncias nutricionais. Essa dupla carga de
problemas nutricionais, aliado ao problema da fome, revelam a existéncia de
um complexo quadro de Inseguranca Alimentar e Nutricional (IAN) que
impactam na qualidade e expectativa de vida e na saude das coletividades em
nivel mundial (RIGON, BOGUS, 2016).

Vale ressaltar a importancia de uma acdo conjunta entre governo e
sociedade para enfrentamento desses problemas com intuito de proteger
contra a violacdo do DHAA e promover a saude da populacao. Para tanto, as

acOes do governo no setor de alimentacdo e nutricdo devem se estruturar no



contexto das politicas publicas de Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN)
(VALENTE, 2016; BRASIL, 2002; FERREIRA, MAGALHAES, 2007).
A SAN consiste:

Na realizacdo do direito de todos ao acesso regular e permanente a
alimentos de qualidade, em quantidade suficiente, sem comprometer
0 acesso a outras necessidades essenciais, tendo como base praticas
alimentares promotoras da salde que respeitem a diversidade
cultural e que sejam social, cultural, econémica e ambientalmente
sustentaveis (BRASIL, 2006).

O conceito de SAN estd em processo de construcdo, pois todo conceito
evolui conforme a histéria da humanidade avanca e a sociedade se modifica
(BURITY et al.,, 2010). A maior abrangéncia deste conceito se da a partir da
década de 90, pois anteriormente 0 mesmo era relacionado a seguranca
alimentar nacional, com objetivo singular de aumento da producéo de alimentos
para o abastecimento do pais no periodo pés-guerra. Posteriormente foram se
incorporando novos conceitos como de acesso a alimentos, qualidade
sanitaria, bioldégica e nutricional, aspectos sociais, culturais e econdmicos e
mais tarde a preocupacdo com O meio ambiente trouxe a nocdo de
sustentabilidade e a necessidade de reestruturacdo do modelo atual de
producéo, abastecimento, distribuicdo e comércio de alimentos (SILVA, 2006).

Este avanco no conceito conferiu uma abordagem intersetorial & SAN,
com o objetivo e melhorar a eficiéncia, a efetividade e a eficacia da gestéo
publica, ampliar a articulacdo e o debate entre os diversos setores/areas na
gestao, praticar a equidade, evitar duplicidade de ac¢des e buscar integracdes
orcamentarias para politicas publicas prioritarias (AKERMAN et al., 2014).

Observamos que dentre os principios de SAN?, a intersetorialidade se
destaca. Apesar da interdependéncia entre a alimentacdo, nutricdo e saude,
parece haver uma dificuldade de articulacdo entre o setor da saude e os
demais setores de governanca, na formulacédo de politicas publicas e na pratica
de trabalho. Existe a necessidade de se reforgar o fato de que a promocéo da
qualidade de vida e da saude, devem ser vistas como responsabilidade e
prioridade em todos os setores e que a solugdo dos problemas do processo

saude-doenca e a promocao da SAN transcende o setor da saude. Para tanto a

! S&0 principios da politica de SAN no Brasil: Intersetorialidade; A¢8es conjuntas entre Estado e
sociedade; Equidade, superando as desigualdades econdmicas, sociais, de género e étnicas; Articulagdo
entre orcamento e gestdo; Abrangéncia e articulagdo entre a¢les estruturantes e medidas emergenciais
(CONSEA, 2004).



OMS na sua 82 Conferéncia Mundial de Promocdo da Salde,%convoca 0s
governantes para adotar na formulacdo e implementacdo das politicas publicas
0 seguinte lema: “Saude em todas as Politicas” (ALVES, JAIME, 2014;
AKERMAN et al., 2014).

No Brasil houve um processo de interlocucédo entre a Politica Nacional
de Alimentacao e Nutricdo (PNAN), com agdes e programas alocados no setor
da salde na perspectiva do Sistema Unico de Saude (SUS), e a Politica
Nacional de SAN (PNSAN), de cunho intersetorial na perspectiva do Sistema
Nacional de SAN (SISAN). Elas se complementam e dialogam no sentido de
desenvolver agenda e agbes comuns com objetivo de promover a saude
(ALVES, JAIME, 2014).

A PNSAN foi marcada por varios desdobramentos histéricos, de
movimentos populares e politicos, que culminaram na sanséo da Lei n° 11.346,
de 15 de setembro de 2006, denominada Lei Orgénica de SAN (LOSAN).
Compdem a Politica Nacional de SAN e o SISAN: as Camaras Intersetoriais de
SAN (CAISANSs), os Conselhos de SAN (CONSEAs)?, as Conferéncias de SAN
(CNSANS) e os Planos de SAN (PLANSANS) (ver Figura 1) (BURLANDY, 2009;
CONSEA, 2010; RIGON, BOGUS, 2016).

Estes dispositivos devem estar presentes nos trés niveis de governo,
sendo espacos de importante integracao e dialogo entre governo e sociedade
civil organizada com objetivo de implementar a PNSAN e o PLANSAN,
promover o acompanhamento, 0 monitoramento e a avaliagdo da SAN no pais,
bem como de auxiliar no combate a IAN e promocéo da saude (BURLANDY,
2009; CONSEA, 2010; RIGON, BOGUS, 2016).

? Realizada em Helsinque na Finlandia em junho de 2013, em que advogou uma abordagem
integral de todo o governo na avaliacdo de impacto das distintas politicas publicas sobre a
salde da populacéo.

¥ A criagdo do Conselho Nacional de Seguranca Alimentar (CONSEA) aconteceu em maio de 1993, por
uma proposta encaminhada pela sociedade civil ao entdo presidente Itamar Franco, o Plano de Combate a
Fome e a Miséria. Depois disso 0 CONSEA foi extinto em janeiro de 1995 pelo governo Fernando
Henrique Cardoso e foi reativado em 2003, no governo Lula. Durante a || Conferéncia Nacional de SAN,
realizada em marco de 2004 em Olinda-PE, com o tema “A construgdo da Politica Nacional de SAN”,
onde foi incorporado o termo “Nutricional” a expressdo Seguranga Alimentar, que passa entao a ser
utilizada como “Seguranga Alimentar e Nutricional” ou SAN. No entanto, a sigla do conselho nacional e
demais esferas de governo utilizam a sigla CONSEA e ndo CONSAN para se referir aos conselhos de
SAN.



Figura 1l - Componentes do Sistema Nacional de SAN — SISAN
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Fonte: MDSA, 2017.

A amplitude e complexidade desse conceito demonstra o desafio para
0 planejamento, a mensuragdo e o monitoramento de SAN, seja na esfera
global, nacional, regional, local, domiciliar e/ou individual. Os determinantes e
indicadores de monitoramento de SAN estao relacionados as quatro dimensdes
(ver Figura 2) de SAN: producdo e disponibilidade de alimentos; acesso a
alimentos; utilizacdo dos alimentos; e por fim a estabilidade ou sustentabilidade

dessas trés dimensdes primarias (FAO, 2014).



Figura 2 — Quatro dimensdes de SAN
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Fonte: FAO, 2014.

E necessario garantir primeiro a disponibilidade de alimentos
suficientes para toda a populacdo, o que envolve questbes de producdao,
abastecimento e comércio nacional e internacional e distribuicdo de alimentos.
O acesso fisico e econémico aos alimentos, o que envolve os precos dos
alimentos e a renda disponivel para investir na alimentacdo, levando em
consideracdo a distribuicdo da mesma para suprir outras necessidades
basicas. A utilizacdo dos alimentos e dos nutrientes, no que se refere nao
somente a utilizacdo biolégica, que envolve o estado de saude e as condicdes
do meio em que vive o individuo, a familia e a comunidade, mas como se da a
transformacdo e o processamento do alimento para garantir a sua seguranca
fisica, quimica e microbiolégica, o papel social da alimentacdo e o papel do
marketing e regulamentacdo de alimentos, também o acesso aos servicos de
saude e educacdo que podem levar o conhecimento sobre a acdo e
biodisponibilidade dos nutrientes para o organismo sadio ou enfermo em todos
os ciclos da vida, direcionar acdes e estratégias existentes para populacéo
alvo, utilizando sempre a Educacdo Alimentar e Nutricional (EAN) como
importante ferramenta para os atores sociais envolvidos em todas essas
dimensdes, sejam eles profissionais, produtores ou consumidores (FAO,
2014a).
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Por fim a estabilidade ou sustentabilidade se refere ao elemento
temporal das trés dimensdes supraexplanadas, pois os problemas relacionados
a disponibilidade, acesso e utilizacdo dos alimentos podem ser cronicos,
sazonais ou transitérios. E importante diagnosticar esses problemas para que
0S governos, a sociedade, as familias e os individuos possam definir acées e
estratégias de enfrentamento (FAO, 2014a).

Em relagéo a dimensao da producéo e disponibilidade de alimentos, a
Agricultura Familiar (AF) vem se fortalecendo na construgcdo de estratégias de
desenvolvimento rural sustentavel e praticas de producdo consideradas mais
justas do ponto de vista econdmico, social, cultural e ambiental contribuindo
com a promoc¢éo da SAN e da saude humana. Isso tem contribuido no aumento
da visibilidade e na criacédo de politicas publicas que apoiam a AF (SABOURIN
et al. 2015; FAO & OPAS, 2017; FAO, IFAD, UNICEF, WFP e WHO. 2017).

2. DIAGNOSTICO E CARACTERIZACAO DO MUNICIPIO DE
BORRAZOPOLIS

Borrazopolis, municipio que pertencia a Apucarana até 1952, esta
localizado no norte do estado do Parani, com uma area de 337,322
guildmetros quadrados. Conta com 5 vilas (Vila Lourdes, Vila Roma, Vila verde
I, Vila Verde Il e Vila Verde Ill) e 1 bairro Centro. Borrazopolis faz divisa com os
municipios de Kaloré, Novo latacolomi, Rio bom, Faxinal, Cruzmaltina,
Lidianépolis, Lunardeli e Sdo Jodo do lvai (IPARDES, 2018).
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FIGURA 1 - LOCALIZAGAO DO MUNICIPIO DE BORRAZOPOLIS, EM RELAGAO AO
ESTADO DO PARANA.
FONTE: IPARDES (2018)

Borraz6polis, pertence ao territério Vale do Ivai (Figura 2) que é
constituido por 25 municipios e participa da Associacdo dos Municipios do Vale
do Ivai - AMUVI (IPARDES, 2018).
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FIGURA 5 - LOCALIZACAO DO VALE DO IVAI, EM RELACAO AO ESTADO DO PARANA
FONTE: IPARDES (2018)
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AGRICULTURA E PRODUCAO DE ALIMENTOS

Borrazopolis € um municipio com atividade econémica principal da
agricultura, industria e comércio. Segundo Ultimo censo agropecuario as
principais atividades sdo lavoura temporaria e pecuaria e criacdo de outros
animais como aves e suinos. Conta com um total de 942 estabelecimentos, a
maioria destes sdo préprios ou arrendados, poucos tem como atividade
econdbmica a Horticultura e a fruticultura, apesar de a Secretaria Municipal de

Agricultura — SEMADE ter projetos de estimulo a fruticultura.

Estabelecimentos Agropecuarios e area segundo atividades econdmicas

Lavoura Temporaria 601 16.410
Horticultura e floricultura 12 72
Lavoura permanente 94 1.608
Pecuéria e criacdo de outros animais 232 12.449
TOTAL 942 30.680

Fonte: Ipardes, 2018; IBGE - Censo agropecuario 2006.

O municipio ja foi considerado a “capital do café”, mas atualmente
possui uma producao variada de cultura néo Ihe conferindo titulo ou referéncia
a uma cultura especifica.

Dentre as culturas temporarias de safra mais produzidas estao alguns
commodities como soja, milho e trigo e também culturas como feijdo, mandioca

e tomate.
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Area colhida, producéo, rendimento médio e valor da produc&o agricola
pelo tipo de cultura temporéaria

Cultura Temporaria Area colhida Producdo Rendimento Valor (R$
(ha) (ton.) (Kg/ha) 1.000,00)
Arroz (em casca) 5 8 1.600 8
Feijao (em gréo) 130 178 1.369 842
Fumo (em folha) 34 83 2.441 724
Mandioca 60 1.320 22.000 1.178
Milho (em gréo) 5.070 15.061 2.971 9.361
Soja (em grao) 13.500 33.480 2.480 37.729
Tomate 18 1.305 72.500 3.192
Trigo (em gréo) 6.200 15.500 2.500 10.300

Fonte: Ipardes, 2018; IBGE - Censo agropecuario 2006.

Dentre as culturas permanentes mais produzidas estéo café e algumas
frutas como abacate, banana, maracuja e uva. Em relacdo a criacdo de animais
a maioria é de aves frango em granjas, bovinos e suinos. O municipio também
conta com grande producao de leite para atender a demanda de uma Industria
local de doce de leite.

Area colhida, producéo, rendimento médio e valor da produc&o agricola
pelo tipo de cultura permanente

Cultura Area colhida Producdo Rendimento Valor (R$
Permanente (ha) (ton.) (Kg/ha) 1.000,00)

Abacate 10 150 15.000 293
Banana (cacho) 26 140 5.385 112
Café (em gréo) 100 166 1.660 1.042
Maracuja 2 20 10.000 58
Uva 4 12 3.000 69

Fonte: Ipardes, 2018; IBGE — Producgéo Agricola Municipal.
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Efetivo de Pecuéaria e Aves

Rebanho de bovinos 16.613
Rebanho de equinos 520
Rebanho de suinos 1111
Rebanho de ovinos 775
Rebanho de bubalinos 126
Rebanho de caprinos 93
Rebanho de vacas ordenhadas 600
Galinaceos 235.185

Fonte: Ipardes, 2018; IBGE — Producgéo Agricola Municipal.

ASSISTENCIA SOCIAL

De acordo com o Censo demografico do IBGE o municipio de
Borrazopolis conta com 7.735 habitantes, sendo 4.310 eleitores e a maioria do
perimetro urbano. Em relacdo ao saneamento basico, 0 municipio conta com
média de 3,7 pessoas por domicilio. A maioria dos domicilios sdo de condicéo
prépria (1.747), alugados (451) ou cedida (525) e possuem abastecimento de

agua, rede de esgoto, coleta seletiva de lixo e energia elétrica.

Populacédo Censitaria segundo tipo de domicilio e sexo

Urbano 6.587
Rural 1.148
TOTAL 7.735

Fonte: IBGE — Censo Demografico 2022. “Panorama do Censo 2022 — Borrazépolis (PR)”
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Numero de domicilios recenseados segundo tipo e uso

Tipo de domicilio Urbano Rural TOTAL

Particular 2.204 962 3.166
Coletivo 3 1 4
TOTAL 2.207 963 3.170

”

Fonte: IBGE — Censo Demografico 2022. “Panorama do Censo 2022 — Borrazépolis (PR)

Numero de familias, em domicilios particulares permanentes, segundo a
sua composicao

Composicao das Familias N° de Familias

Com até 2 pessoas 904
Com 3 pessoas 814
Com 4 pessoas 552
Com 5 pessoas 164
Com 6 pessoas ou mais 29
TOTAL 2.464

Fonte: IBGE — Censo Demografico 2022. “Panorama do Censo 2022 — Borrazépolis (PR)”

Em relacédo ao trabalho o municipio de Borrazdpolis conta com 6.996
habitantes em idade ativa 4.594 habitantes economicamente ativo,
principalmente homens residentes no perimetro urbano.

Populacdo em Idade Ativa (PIA), Populacdo Economicamente Ativa (PEA)
e ocupada, por tipo de domicilio e sexo - 2010

Tipo de domicilio e sexo PIA (10 anos e PEA (10 anos Populacédo

mais) e mais) ocupada
Domicilio - Urbano 5.177 3.226 3.075
Domicilio - Rural 1.819 1.368 1.335
Sexo - Masculino 3.483 2.695 2.591
Sexo - Feminino 3.513 1.899 1.819
TOTAL 6.996 4.594 4.410

Fonte: Ipardes, 2018; IBGE — Censo Demogréfico.
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No ambito da Assisténcia Social do Municipio, destaca-se que,
no més de outubro de 2025 havia 1.581 familias cadastradas no Cadastro
Unico para Programas Sociais do Governo Federal. Deste total, 379 familias
eram beneficiarias do Programa Bolsa Familis e 82 recebiam o Auxilio Gas.

Quanto as acdes socioassistenciais desenvolvidas pelo Centro de
Referéncia da Assisténcia Social (CRAS), registrou-se a distribuicdo média
mensal de 30 cestas basicas, destinada a familias de situagdo de
vulnerabilidade social. Além disso, o CRAS realizou a entrega de uma média
de 44 kits de verduras por més provenientes do programa Compra Direta ou do
Programa de Aquisicdo de Alimentos (PAA), reforcando o acesso a
alimentacao adequada e saudavel.
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ESPORTE, LAZER E CULTURA

Borrazopolis conta com apenas 3 tipos de equipamentos publicos
culturais, sdo eles: 1 anfiteatro, 1 biblioteca e 1 centro cultural/casa da cultura
mais conhecido como clube da cultura. No anfiteatro s&o realizadas aulas de
dancas em geral e atualmente esta sendo implantado o Mercado do Produtor
Rural. Além disso, conta com um Ginasio de Esportes onde sdo realizadas
atividades esportivas para criancas e adultos, como futsal e védlei
respectivamente. Conta com um estadio municipal onde realiza o0s
treinamentos de futebol na categoria de base, mini ginadsio de esporte Jodo
Santana com atividade escolar, municipal e estadual.

Possui o Centro de convivéncia do Idoso e o Saldo da Terceira Idade
onde ocorre muitas atividades artisticas como ballet, jazz, ginastica e recreacao
e ainda é sede da maioria dos eventos do governo municipal e da comunidade
local. O municipio conta com 2 academias, um Studio de treinamento funcional

e uma arena de beach tenis.

SAUDE

As principais causas de morte sédo por doencas do aparelho circulatorio
e respiratério e em menor prevaléncia neoplasias e causas externas.

Borrazopolis conta com trés Unidades Basicas de Saude (UBSs) e um
hospital geral na rede municipal, além disso conta com um
estabelecimento/clinica particular. A rede estadual/regional atendem a exames
diagndsticos e especialidades, bem como a &rea de obstetricia e atendimentos
de nivel hospitalar de alta complexidade, sendo a regional localizada no

municipio de Apucarana/PR.
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Numero de estabelecimentos de salude segundo o tipo de
estabelecimento

Centro de saude / Unidade Béasica de Saude
Clinica especializada / Ambulatério especializado
Consultorios

Hospital geral

Unidade de servico de apoio de diagnose e terapia

R NP W W

Outros tipos
TOTAL 11
Fonte: Ipardes, 2018; Ministério da Saude/CNES 2017.

EDUCACAO

Borrazopolis conta com quatro estabelecimentos de ensino municipais,
dois Centros Municipais de Educacgado Infantii (CMEIS) e duas escolas
municipais, dois estabelecimentos de ensino estaduais, dois estabelecimentos
particulares, sendo um filantropico de educacdo especial (APAE) e um
particular. Estes estabelecimentos atendem um total de 1.443 alunos em todas

as modalidades de ensino, exceto educagéo profissional.
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Estabelecimentos de ensino nos ensinos regular, especial e Educacao de
Jovens e Adultos (EJA)

Creche (Regular) - - 2 - 2
Pré-escolar (Regular) - - 3 1 4
Fundamental (Regular) - 1 2 1 4
Médio (Regular) - 1 - - 1
Educacéo Especial - - 1 1 2
(Especial)

EJA - 1 - - 1
TOTAL - 2 4 2 8

Fonte: Ipardes, 2018; Ministério da Educa¢ao/INEP 2017.

Matriculas no ensino regular, segundo modalidade de ensino e a
dependéncia administrativa

Educacdao Infantil - - 273 16 289
Creche - - 132 - 132
Pré-escolar - - 141 16 157

Fundamental - 375 413 61 849

Médio - 305 - - 305

TOTAL - 680 686 77 1.443

Fonte: Ipardes, 2018; Ministério da Educag&o/INEP 2017.

Observa-se que os estabelecimentos de ensino que abrangem os anos
iniciais (Centros Municipais de Educacdo Infantii (CMEIsS) e pré-escola)
pertencem a rede municipal de ensino. O ensino fundamental € subdivido entre
0s estabelecimentos da rede municipal e estadual.

Os estabelecimentos de ensino da rede municipal e estadual em
questdo contam com os recursos do FNDE referente ao Programa Nacional de
Alimentacdo Escolar e com um nutricionista responsavel técnico que atende

apenas a rede municipal de ensino.
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2.1 PROGRAMAS E ACOES RELACIONADOS A SEGURANCA ALIMENTAR
E NUTRICIONAL

3. CONSTRUCAO DO SISAN E DO PLANO MUNICIPAL DE SAN

A sensibilizacdo ao tema de SAN e a construcao do SISAN foi iniciada
no municipio de Borrazépolis no ano de 2014 quando foi criada a Lei de SAN e
seus componentes o COMSEA e a CAISAN municipal. Ainda essa
sensibilizacdo foi ampliada nos Encontros e Conferéncias municipais sobre o
tema.

Em um breve histérico, o municipio de Borrazopolis criou a Lei n°
1.107/2014 (Anexo 1), que cria os componentes do SISAN e os decretos n° 83
e n° 84 (Anexos 2 e 3), também em 2014, que regulamentam respectivamente
o Conselho municipal de SAN (CONSEA) e a Camara intersetorial de SAN
(CAISAN), formada inicialmente por 5 secretarias municipais: Educacéao,
Desenvolvimento social, Agricultura e Meio Ambiente, Esporte e Cultura, e
Saude. O Decreto n° 83 foi revogado e substituido pelo decreto n° 43 no ano
de 2016 (Anexo 4), que altera a composicdo do CONSEA garantindo a
proporcionalidade adequada de 1/3 do governo e 2/3 da sociedade civil.
Apesar de 0 CONSEA e a CAISAN terem sido criados em 2014 os membros s6
foram nomeados por meio dos Decretos n°24 e n°25 (Anexos 5 e 6), em abril
de 2017 respectivamente.

A primeira Conferéncia Municipal de SAN ocorreu no dia 12 de julho de
2011 com o tema “O que é SAN?”, foi apresentado a populacido o conceito de
SAN e o principio de intersetorialidade e discutidos os programas existentes no
municipio em relacdo as dimensdes de SAN. A Il Conferéncia de SAN ocorreu
em 16 de junho de 2015 com o tema: “Comida de Verdade no Campo e na
Cidade: por Direitos e Soberania Alimentar” que contou com a participacado de
aproximadamente 150 pessoas, em especial do Senhor Joel Gralak Pereira
prefeito em exercicio, o0 Senhor Valdemiro Stapait presidente do CONSEA e da
Senhora Roseli Pittner presidente do CONSAD - Parana Centro e Presidente
do CONSEA Estadual do Parana.
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A previsdo orgcamentaria para a area de SAN desde 2014 pode ser

observada na tabela abaixo:

Previsdo orcamentaria para Seguranga Alimentar e Nutricional

Ano 2014 2015 2016 2017 2018
Valor R$ 1.749,00 1.923,90 2.116,30 2.327,94 2.400,00

Apesar da SAN estar alocada na Secretaria de Desenvolvimento Social
0 orcamento deve ser utilizado para acdes intersetoriais, englobando todas as
secretarias da CAISAN.

A construcdo deste plano, por sua vez se justifica considerando a
PNSAN, o Termo de Adesdo ao SISAN n° 16/2017 firmado em junho de 2017
pelo gestor municipal de Borrazépolis Adilson Lucchetti e a publicacdo da
Resolucdo n° 5 de 11/10/2017 (Anexo 9) no Diario Oficial da Unido pela
Secretaria Nacional de SAN do Ministério da Saude e Desenvolvimento Social
gue formaliza essa adesdo ao SISAN pelo municipio de Borrazépolis a fim de
garantir o DHAA e a SAN aos municipes por meio das a¢les estratégicas e
programas de SAN.

O municipio de Borrazopolis oficializou a adesdo ao SISAN junto a
Secretaria Executiva da Camara Governamental Intersetorial de Seguranca
Alimentar e Nutricional — CAISAN/PR no dia 21 de junho de 2017, por meio da
assinatura do Termo de Adesao n° 16/2017 (Anexo 7) e do Processo de n°
13.591.056-2. A partir de entdo o CONSEA e a CAISAN municipal, junto com a
Comisséo Técnica definida no Decreto n® 47/2017 (Anexo 8) contribuirdo para
elaboracao do | Plano Municipal de SAN.

Inicialmente a Comisséo Técnica se reuniu e definiu um cronograma de
reunides para o ano de 2017/2018 com as secretarias municipais que
compdem a CAISAN para que cada uma possa realizar um diagnostico em
relacdo a SAN e estabelecer objetivos em comum com as outras secretarias,
levando em consideragao o objetivo geral de garantir o DHAA e a promover a
SAN e a saude da populacdo Borrazopolense. Além disso, tracar metas e

desafios referentes as acdes e programas ja executados em cada setor
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favorecendo a articulagéo entre os setores e as potencialidades de cada um a
favor da SAN da populacgao.

Com a elaboracao do | Plano Municipal de SAN foi possivel a interacéao
e a integracdo do corpo técnico das secretarias vinculadas a CAISAN
municipal, promovendo o conhecimento das acbes de SAN desenvolvidas,
identificando aquelas executadas intersetorialmente e relacionando-as as

diretrizes da Politica Nacional de SAN.

4. OBJETIVOS DO PLANO MUNICIPAL DE SAN

O objetivo geral do Plano Municipal de SAN é promover a SAN por
meio da alimentacdo e nutricio adequada da populacdo borrazopolense
garantido o DHAA.

Assim, os objetivos especificos do Plano Municipal de SAN séo os

seguintes:

1) Implementar o SISAN no ambito do municipio de Borrazopolis;

2) Fortalecer a agricultura, em especial a agricultura familiar;

3) Implementar a Politica Nacional de Alimentacéo e Nutricdo - PNAN;

4) Investir nas dificuldades socioecondmicas, nas condi¢cbes de saude,
alimentacao e nutricdo e de acesso as politicas publicas de SAN;

5) Criar mecanismos para o fortalecimento da geracdo de emprego e
renda, nas areas de desenvolvimento econémico;

6) Estabelecer a intersetorialidade e a participacdo social na realizacao do
SISAN.

5. DIRETRIZES DO PLANO MUNICIPAL DE SAN

As Diretrizes do Plano Municipal de SAN estdo de acordo com as oito
diretrizes da Politica Nacional de SAN, apresentadas abaixo:
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e Promocdo do acesso universal a alimentagdo adequada e saudéavel,
com prioridade para as familias e pessoas em situacao de inseguranca
alimentar e nutricional;

e Fortalecimento em especial da agricultura familiar, bem como de outras
de producédo de alimentos;

e Instituicio de Processos permanentes de educacdo alimentar e
nutricional, pesquisa e formacdo de areas de seguranca alimentar e
nutricional e do direito humano a alimentacdo adequada;

e Fortalecimento das a¢des de alimentacao e nutricdo em todos 0s niveis
de atencédo a saude , de modo articulado as demais acdes de seguranca
alimentar e nutricional;

e Promocao ao Acesso a agua de qualidade e quantidade suficiente, com
prioridade para as familias em situagdo de inseguranca hidrica e para
producédo de alimentos da agricultura familiar;

e Monitoramento da realizacdo do Direito Humano a alimentacéo

adequada.

6. DESAFIOS DO PLANO MUNICIPAL DE SAN

Os desafios do PLAMSAN foram baseados nos dez grandes desafios

do Plano Estadual de SAN do Estado do Parand, apresentados abaixo:

Desafio 1 - Promover o acesso universal a alimentacdo adequada e saudavel,
com prioridade para as familias e pessoas em situacdo de inseguranca
alimentar e nutricional;

Desafio 2 - Combater a inseguranca alimentar e nutricional e promover a
inclusédo produtiva rural em grupos sociais vulneraveis no meio rural;

Desafio 3 - Promover a produgcdo de alimentos saudaveis e sustentaveis, a
estruturacdo da agricultura familiar e o fortalecimento de sistemas de producéo

de base agroecoldgica;
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Desafio 4 - Promover o abastecimento e 0 acesso regular e permanente da
populacdo a alimentacdo adequada e saudavel;

Desafio 5 - Promover e proteger a Alimentacdo Adequada e Saudavel da
Populacao, com estratégias de educacéao alimentar e nutricional;

Desafio 6 - Controlar e Prevenir os Agravos decorrentes da ma alimentacao;
Desafio 7 - Ampliar a disponibilidade hidrica e o acesso a agua para a
populacao, em especial a populagdo pobre no meio rural;

Desafio 8 - Consolidar a implementacao do SISAN, aperfeicoando a gestao, a
intersetorialidade e a participacao social;

Desafio 9 - Apoio as iniciativas de promocéo da soberania, da SAN, do DHAA

e de sistemas alimentares democraticos, saudaveis e sustentaveis.

7. QUADRO DE ACAO

O quadro de acao apresenta as metas do Plano Municipal de SAN do
municipio de Borrazépolis de acordo com os desafios, onde tras as prioridades
e compromissos a serem assumidos pela gestdo municipal. A organizacao foi
dividida em desafios, metas, acdes, apresentadas em uma mesma planilha.

Esse quadro do Plano Municipal de Seguranca Alimentar e Nutricional
2025-2029 foi construido com representantes do COMSAN, da CAISAN e da
Comisséo Técnica criada para elaboracdo do PLAMSAN. Esta composto por 9
desafios, 53 metas e 168 acOes apresentadas no quadro de acdo em anexo.

Cada meta/acao tem previsto um 6rgéo responsavel e 0s parceiros que
tem o papel de auxiliar no cumprimento da meta/acdo. Isso vem de encontro
com o principio da PNSAN de intersetorialidade, em anexo apresentamos um
fluxograma de referéncia e contra referéncia para identificacdo e
encaminhamento entre as secretarias da CAISAN e seus respectivos
equipamentos publicos para resolutividade de problemas alimentares e

nutricionais.
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8. MONITORAMENTO DO PLANO DE SAN

O processo de construcdo de um Plano nao finaliza com o documento
produzido que o legaliza e divulga. A partir da sua conclusédo, € imprescindivel
dar forma e vida ao documento, ou seja, efetivar o cumprimento das metas e
das acbes. Para tanto, os processos de planejamento, monitoramento e
avaliacdo, devem ser continuos.

O monitoramento envolve a coleta de informacdes referentes a
implementacdo das agbes do Plano para analisar e verificar, num processo
continuo, se 0s recursos e as atividades estdo ocorrendo segundo o
programado e se as metas estdo sendo alcancadas ou néo. Indica, ao mesmo
tempo, as razbes de sucesso e insucesso.

Dessa forma, o monitoramento fornece a informacgéo e as sugestdes
necessarias para que a geréncia do programa verifiqgue o progresso da
implementacéo, a fim de tomar as decisbes cabiveis, no sentido de que as
metas programadas sejam alcancadas e/ou ajustadas (BUVINICH, 1999).

A avaliacdo por sua vez, vai além, pergunta se o cumprimento do Plano
permitiu o alcance dos objetivos (MOKATE, 2000). A avaliacdo € definida como
um processo conduzido antes, durante e depois da implementacdo do Plano
(BUVINICH, 1999).

Monitoramento e avaliagdo sédo procedimentos complementares. A
avaliacado necessita dos dados produzidos pelo monitoramento; e este, sem a
avaliacdo, € deficiente. A conciliacdo dessas duas ferramentas constitui
arcabouco fundamental para o adequado gerenciamento.

O monitoramento e a avaliacdo do Plano serdo realizados a cada 4
anos de forma quanti-qualitativa pela comissdo técnica que auxiliou na

construcao do Plano e pelos representantes do COMSEA e da CAISAN.
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