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SAN

é a realização do direito de todos ao acesso
l l dregular e permanente a alimentos de 

qualidade  em quantidade suficiente  qualidade, em quantidade suficiente, 
sem comprometer o acesso a outras 

id d  i i  t d   b  necessidades essenciais, tendo como base 
práticas alimentares promotoras de práticas alimentares promotoras de 

saúde, que respeitem a diversidade 
lt l   j  i l  ô i   cultural e que sejam social, econômica e 

ambientalmente sustentáveis (LOSAN, ( ,
2006)



C ã  d  S úd  Concepção de Saúde 

"resultante das condições de alimentação, 
habitação, educação, renda, meio 

ambiente  trabalho e transporte  emprego ambiente, trabalho e transporte, emprego 
e lazer, liberdade, acesso e posse da terra e p

acesso aos serviços de saúde. É assim, 
antes de tudo  o resultado das formas de antes de tudo, o resultado das formas de 
organização social da produção as quais g ç p ç q
podem gerar grandes desigualdades de 

í l d  id "(MS  1986)nível de vida"(MS, 1986).



ÚSAÚDE E SAN

Conceito Ampliado de alimentação e 
nutrição nutrição 

C id   d t i t  Considera os determinantes 

Exigem 
Interdisciplinaridade/IntersetorialidadeInterdisciplinaridade/Intersetorialidade

Princípio  do direito / DHAA



ÚSAÚDE E SAN

Revisão dos Modelos vigentes de Revisão dos Modelos vigentes de 
atenção à saúde e produção –
comercialização e consumo de comercialização e consumo de 

alimentos 

Articulação – Integralidade (romper 
 d lid d ) 

g ( p
com dualidades) 

Na saúde : promoção – proteção- recuperação -
reabilitação 

Na SAN: produção e consumo  



SAN
• Históricamente enfase inicial nos aspectos de

abastecimento, produção e acesso.

• As questões referentes aos aspectos nutricionais,
ã li ã dá l lpromoção alimentação saudável, cultura

alimentar são mais recentes. Conceito I CNSA
(1994) não incluia estes componentes.

• Discussão práticas alimentares e seus múltiplos
determinantes; ações regulatórias sobre
consumo; promoção à saúde; prevenção DCNT;p ç p ç
vigilância AN. Contribuições da saúde



Contribuições Saúdeç

• Consolidar a dimensão nutricional da SAN

• Integração promoção– proteção- recuperaçãog p p p

• Integração dimensões biológica- psico social –Integração dimensões biológica psico social
processo saúde-doença

• Integração de um conjunto de políticas públicas que
incidem sobre as condições de vida e sobre o acessoç
aos próprios serviços de saúde – Determinantes da
saúde (trabalho, habitação, serviços, educação,
t t )transporte…..)



S úd   SANSaúde e SAN
Saúde e SAN como elementos-chave no processo

de tomada de decisões de outros setores, políticas ep
ações.

Temas integradores de várias políticas;
Saneamento, Meio Ambiente, Habitação,

b lh d l
ç

Trabalho e Emprego, Educação, Agricultura,
dentre outros,

Baixa integração da política de Saúde com outras
l bl l d

g p
políticas públicas – SAN como aliado – O que o
setor saúde pode pautar em relação aos outros
setores?setores?



SAÚDE E SAN SAÚDE E SAN 

•Pensar a saúde sob a ótica da SAN implica•Pensar a saúde sob a ótica da SAN implica
em desenvolver ações de forma
diferenciada - buscando uma maior
integração entre produção,integração entre produção,
comercialização acesso e consumo.

•Olhar a nutrição como parte de umOlhar a nutrição como parte de um
sistema.



SAÚDE E SAN SAÚDE E SAN 

Exemplo – Promoção de Práticas 
Alimentares saudáveis:Alimentares saudáveis:

O que cabe ao setor saúde são apenas os
aspectos referentes ao consumo restrito?p

É í l áti dá iÉ possível promover práticas saudáveis
abordando o consumo de forma restrita?
C i i i i ?Como pensar compras institucionais?
Como pensar práticas educativas e o
atendimento prestado no SUS?



SUS e SISAN – PNAN - PSAN

Princípios comuns Princípios comuns 

DireitoDireito
Equidadeq
Participação Social
Descentralização
I t t i lid dIntersetorialidade



PSAN e PNANPSAN e PNAN 

PNAN - POLÍTICA SETORIAL

•Dialoga com outras políticas setoriais (ações de
alimentação e nutrição em vários setores) mas o fazç ç )
a partir dos espaços institucionais da saúde.

•Qual o grau efetivo de ingerência sobre outras•Qual o grau efetivo de ingerência sobre outras
políticas setoriais? Qual o poder político do setor

úd i t f i t líti t i i ?saúde para interferir em outras políticas setoriais?



PSAN e PNANPSAN e PNAN 

PNAN - POLÍTICA SETORIALPNAN - POLÍTICA SETORIAL

• Tem seu orçamento e estrutura político –ç p
institucional na saúde

• É operacionalizada no âmbito do SUS



PSAN e PNAN PSAN e PNAN 

PSAN - POLÍTICA SUPRA - SETORIAL

• Dialoga com outras políticas a partir de
ã ã t i i (CONSEAespaços que não são setoriais (CONSEA;

CAISAN e seus congêneres estaduais eg
municipais) POTENCIALMENTE teria maior
“ingerência” ou pactuação com di ersasingerência ou pactuação com diversas
políticas setoriaisp



PSAN e PNAN PSAN e PNAN 

PSAN - POLÍTICA SUPRA - SETORIAL

• Lida com orçamentos e estrutura político –Lida com orçamentos e estrutura político
institucional de diversos setores (Política

i i i i l i d PNAN SUS)setoriais e sistemas, incluindo PNAN e SUS)

• Busca interface com estes sistemas e formas
d i li ã d líti t i ide operacionalização das políticas setoriais
com base nos princípios da SANp p



SUS e SANSUS e SAN
Quais os espaços de gestão intersetorial hoje no 

SUS? 

Aproximação entre conselhos – CIAN (espaço Aproximação entre conselhos CIAN (espaço 
intersetorial no SUS)  

Aproximação entre espaços de gestão – ATANs 
– CONSEAs CONSEAs 

Aproximação das estratégias com o LegislativoAproximação das estratégias com o Legislativo

C i  I  Bi i   T i iComissões Intergestoras Bi partite e Tripartite



SUS e SAN

Olhar as ações de alimentação e nutrição no
contexto do SUS e da PNAN sob a ótica da SAN -contexto do SUS e da PNAN sob a ótica da SAN -
Aproximação produção consumo

Compra de alimentos – Produção de refeições –
nos hospitais, escolas, instituições quenos hospitais, escolas, instituições que
comercializam refeições, equipamentos públicos,
abrigos asilos etcabrigos, asilos, etc.



SUS e SAN

•Ações de educação em saúde sob a ótica da
SAN – no atendimento ambulatorial; hospitalarSAN no atendimento ambulatorial; hospitalar

• Pensar o consumo a partir das formas de• Pensar o consumo a partir das formas de
produção, comercialização, considerando
dif t di õ i i i ô idiferentes dimensões psico sociais, econômicas,
culturais.



SUS  SANSUS e SAN

Ótica do DHAA no atendimento em saúde

Articulação com outros programas;
encaminhamentos formais informaçãoencaminhamentos formais, informação
sobre direitos – PBF; CRAs

Diálogo Nutrição Clinica e Produção nosg ç ç
Hospitais – UANs promotoras de SAN



Questões Questões 

Avanço do trabalho das ATANS e da
estrutura descentralizada da CGPAN

Aprendizado institucional para a PNSAN

Articulação intra-setorial ou inter- setorial _
um peso – considerando os enormes desafios -
ou uma possibilidade de fortalecimento dop
campo da AN e de sua institucionalidade?


