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£Apresentacéo

A partir de 2014 o municipio comegou a organizar a¢les para a implementacdo da
Politica Municipal de Seguranca Alimentar e Nutricional, aprovando a Lei n° 4.018 de
8 de abril de 2014 que cria e regulamenta o Sistema Municipal de Seguranca Alimentar
e Nutricional (SISAN), seus componentes (Conselho Municipal de Seguranca
Alimentar e Nutricional — CONSEA e a Camara Intersetorial de Seguranca Alimentar e
Nutricional — CAISAN).

Este plano é uma conquista politica e social e mostra a importancia de um trabalho
intersetorial integrado com vistas a implementacdo das a¢des voltadas para a area de
Seguranca Alimentar e Nutricional. A construgdo do Segundo Plano Municipal de
Seguranca Alimentar e Nutricional — PLAMSAN é um compromisso assumido pelo
Governo Municipal por ocasido da assinatura do Termo de Adeséo ao Sistema Nacional

de Seguranca Alimentar e Nutricional.

Ao tornar a intersetorialidade uma de suas premissas, o PLAMSAN reforcou a
importancia da descentralizacdo, da interacdo e da integracdo entre Orgdos estatais e
sociedade civil com vistas a consolidacdo de um modelo participativo de politicas de

SAN, conforme previsto em legislacao.

Portanto, este I11 Plano foi elaborado pela Camara Intersetorial Municipal de Seguranca
Alimentar e Nutricional — CAISAN e constituiu-se com base em Politicas Publicas
Nacional e Estadual de Seguranca Alimentar e Nutricional, tendo o apoio do Conselho

Municipal de Seguranca Alimentar e Nutricional - CONSEA de Indianépolis.

Para consolidar a politica de SAN vamos realizar no item 2, levantamento de como
ocorreu as acdes nas politicas de saude, educacdo, assisténcia social, agricultura e meio

ambiente, pois a CAISAN néo articulou a¢Ges em relacdo ao planejamento de SAN.

Desta forma iremos abordar as questdes que ocorrem no periodo e ajustar para 0s

proximos quatros anos.



Neste sentido iremos fortalecer os compromissos politicos para a promocdo da
soberania alimentar, garantindo a todos o direito humano a alimentacdo adequada e
saudavel, assegurando a participacdo social e a gestdo intersetorial no Sistema, na

Politica e no 111 Plano Municipal de Seguranca Alimentar e Nutricional.

Secretaria-Executiva da Camara Municipal
de Seguranca Alimentar e Nutricional



+ Conceito de Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN) em
ambito internacional e no Brasil

O conceito de SAN, Seguranca Alimentar e Nutricional, € um conceito em construcéo.
A questdo alimentar esta relacionada com os mais diferentes tipos de interesses e essa
concepcdo, na realidade, ainda é palco de grandes disputas. Além disso, 0 conceito
evolui na medida em que avanca a histéria da humanidade e alteram-se a organizacdo

social e as relagdes de poder em uma sociedade.

Durante a Primeira Guerra Mundial (1914-1918), o termo seguranga alimentar passou a
ser utilizado na Europa. Nessa época, 0 Seu conceito tinha estreita ligacdo com o
conceito de seguranga nacional e com a capacidade de cada pais produzir sua propria
alimentacdo, de forma a ndo ficar vulneravel a possiveis embargos, cercos ou boicotes

devido a razdes politicas ou militares.

Esse conceito, no entanto, ganha forca a partir da Segunda Guerra Mundial (1939-1945)
e, em especial, a partir da constituicdo da Organizagdo das Nacbes Unidas (ONU), em
1945. Apds a Segunda Guerra, a seguranca alimentar foi hegemonicamente tratada
como uma questdo de insuficiente disponibilidade de alimentos. Em resposta, foram
instituidas iniciativas de promocdo de assisténcia alimentar, que eram feitas em

especial, a partir dos excedentes de producdo dos paises ricos.

Havia o entendimento que a inseguranca alimentar decorria da producéo insuficiente de
alimentos nos paises pobres. Neste contexto, foi langada uma experiéncia para aumentar
a produtividade de alguns alimentos, associado ao uso de novas variedades genéticas
fortemente dependentes de insumos quimicos, chamada de Revolugdo Verde. A india
foi o palco das primeiras experiéncias, com um enorme aumento da producdo de
alimentos, sem nenhum impacto real sobre a reducdo da fome no pais. Mais tarde,
seriam identificadas as terriveis consequéncias ambientais, econdmicas e sociais dessa
estratégia, tais como: reducdo da biodiversidade, menor resisténcia a pragas, éxodo rural

e contaminacao do solo e dos alimentos com agrotoxicos.

No inicio da década de 70 a crise mundial de producdo de alimentos levou a

Conferéncia Mundial de Alimentacéo, de 1974, a identificar que a garantia da seguranca



alimentar teria que passar por uma politica de armazenamento estratégico e de oferta de
alimentos, associada a proposta de aumento da producédo de alimentos. Ou seja, ndo era
suficiente sé produzir alimentos, mas também garantir a regularidade do abastecimento.
O enfoque, nesta época, ainda estava preponderantemente no produto, e ndo no ser
humano, ficando a dimenséo do direito humano em segundo plano. Foi neste contexto
que a Revolucdo Verde foi intensificada, inclusive no Brasil, com um enorme impulso
na producdo de soja. Essa estratégia aumentou a producdo de alimentos, mas,
paradoxalmente, fez crescer o nimero de famintos e de excluidos, pois 0 aumento da

producdo ndo implicou aumento da garantia de acesso aos alimentos.

Vale ressaltar que, a partir dos anos 80, os ganhos continuos de produtividade na
agricultura continuaram gerando excedentes de producdo e aumento de estoques,
resultando na queda dos precos dos alimentos. Estes excedentes alimentares passaram a
ser colocados no mercado sob a forma de alimentos industrializados, sem que houvesse
a eliminacdo da fome. Nessa década, reconhece-se que uma das principais causas da
inseguranca alimentar da populacdo era a falta de garantia de acesso fisico e econémico
aos alimentos, em decorréncia da pobreza e da falta de acesso aos recursos necessarios
para a aquisicdo de alimentos, principalmente acesso a renda e a terra/territorio. Assim,
0 conceito de seguranca alimentar passou a ser relacionado com a garantia de acesso
fisico e econbmico de todos - e de forma permanente - a quantidades suficientes de

alimentos.

No final da década de 80 e inicio da década de 90, o conceito de seguranca alimentar
passou a incorporar também a nocdo de acesso a alimentos seguros (ndo contaminados
biolégica ou quimicamente); de qualidade (nutricional, bioldgica, sanitaria e
tecnoldgica), produzidos de forma sustentavel, equilibrada, culturalmente aceitaveis e
também incorporando a ideia de acesso a informagdo. Essa visdo foi consolidada nas
declaragdes da Conferéncia Internacional de Nutricdo, realizada em Roma, em 1992,
pela FAO e pela Organiza¢do Mundial da Saude (OMS). Agrega-se definitivamente o
aspecto nutricional e sanitario ao conceito, que passa a ser denominado Seguranca

Alimentar e Nutricional.

A partir do inicio da década de 90, consolida-se um forte movimento em direcdo a

reafirmacdo do Direito Humano a Alimentacdo Adequada, conforme previsto na
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Declaracdo Universal dos Direitos Humanos (1948). Também a Cupula Mundial da
Alimentacdo, realizada em Roma, em 1996 e organizada pela FAO, associou
definitivamente o papel fundamental do Direito Humano a Alimentacdo Adequada a
garantia da Seguranca Alimentar e Nutricional. A partir de entdo, de forma progressiva,
a SAN comeca a ser entendida como uma possivel estratégia para garantir a todos o
Direito Humano a Alimentacdo Adequada.

O entendimento de seguranca alimentar como sendo “a garantia, a todos, de condi¢des
de acesso a alimentos bésicos de qualidade, em quantidade suficiente, de modo
permanente e sem comprometer 0 acesso a outras necessidades basicas, com base em
praticas alimentares que possibilitem a saudavel reproducdo do organismo humano,
contribuindo, assim, para uma existéncia digna” foi proposto em 1986, na I Conferéncia
Nacional de Alimentagdo e Nutricdo e consolidado na | Conferéncia Nacional de
Seguranca Alimentar, em 1994. E importante perceber que esse entendimento articula
duas dimensdes bem definidas: a alimentar e a nutricional. A primeira se refere aos
processos de disponibilidade (producdo, comercializacdo e acesso ao alimento) e a
segunda diz respeito mais diretamente a escolha, ao preparo e consumo alimentar e sua
relacio com a salde e a utilizacdo bioldgica do alimento. E importante ressaltar, no
entanto, que o termo Seguranca Alimentar e Nutricional somente passou a ser divulgado
com mais forca no Brasil apds o processo preparatério para a Clpula Mundial de
Alimentacdo, de 1996, e com a criagdo do Férum Brasileiro de Seguranca Alimentar e
Nutricional (FBSAN), em 1998.

Mais recentemente outras dimensdes vém sendo associadas ao termo. Considera-se que
0s paises devam ser soberanos para garantir a Seguranca Alimentar e Nutricional de
seus povos (soberania alimentar), respeitando suas maultiplas caracteristicas culturais,
manifestadas no ato de se alimentar. O conceito de soberania alimentar defende que
cada nacdo tem o direito de definir politicas que garantam a Seguranca Alimentar e
Nutricional de seus povos, incluindo ai o direito a preservacao de praticas de producéo e
alimentares tradicionais de cada cultura.

Além disso, se reconhece que este processo deva se dar em bases sustentaveis, do ponto

de vista ambiental, econdmico e social.
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Essas dimensfes sdo incorporadas por ocasido da Il Conferéncia Nacional de SAN
realizada em Olinda-PE, em marco de 2004. Hoje o seguinte conceito é adotado em
nosso pais: “a Seguranga Alimentar e Nutricional consiste na realizagdo 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 préaticas alimentares promotoras de saude que respeitem a diversidade cultural e

que sejam ambiental, cultural, econdmica e socialmente sustentaveis”.

Este entendimento foi reafirmado na Lei Organica de Seguranga Alimentar e
Nutricional aprovada pelo Congresso Nacional e sancionada pelo Presidente da
Republica em 15 de setembro de 2006, instrumento juridico que constitui um avanco
por considerar a promocao e garantia do DHAA como objetivo e meta da Politica de
SAN.

Elementos conceituais da SAN
No conceito de SAN considera-se dois elementos distintos e complementares: a

dimensao alimentar e a dimensao nutricional.

A dimensdo alimentar - producédo e disponibilidade de alimentos que seja:

a) suficiente para atender a demanda;

b) estavel e continuada para garantir a oferta permanente, neutralizando as flutuacdes
sazonais;

c) autbnoma para que se alcance a autossuficiéncia nacional nos alimentos basicos;

d) equitativa para garantir o acesso universal as necessidades nutricionais adequadas
para manter ou recuperar a salde nas etapas do curso da vida e nos diferentes grupos da
populacéo;

e) sustentavel do ponto de vista agroecoldgico, social, econdmico e cultural com vistas a

assegurar a SAN das proximas geracoes.

A dimenséo nutricional — incorpora as relagdes entre 0 homem e o alimento, implicando
na:

a) escolha de alimentos saudaveis;

b) preparo dos alimentos com técnicas que preservem o seu valor nutricional e sanitario;

c) consumo alimentar adequado e saudavel,

12



d) boas condi¢bes de salde, higiene e de vida para melhorar e garantir a adequada
utilizacdo bioldgica dos alimentos consumidos;

e) promocao dos cuidados com sua prépria saude, de sua familia e comunidade;

f) acesso aos servigcos de saude de forma oportuna e com resolutividade das agdes
prestadas;

g) promogdo dos fatores ambientais que interferem na salde e nutricdo como as

condicdes psicossociais, econdmicas, culturais, ambientais.

A seguranca alimentar € um importante mecanismo para a garantia da seguranca

nutricional, mas ndo é capaz de dar conta por si s6 de toda sua dimenséo.

O conceito de DHAA

O Direito Humano a Alimentacdo Adequada é indispensavel para a sobrevivéncia. As
normas internacionais reconhecem o direito de todos a alimentacdo adequada e o direito
fundamental de toda pessoa a estar livre da fome, como pré-requisitos para a realizacdo

de outros direitos humanos.

Entretanto, o direito a alimentacdo adequada e o direito de estar livre da fome estdo

distantes da realidade de muitas pessoas em todo o mundo.

A incorporagdo do conceito de Direito Humano a Alimentacdo Adequada nas vérias
estratégias de desenvolvimento social e de Seguranca Alimentar e Nutricional é um

caminho eficaz para reverter essa situacao.

Quadro global da pobreza e da desnutricéo.

Em 2005, segundo dados da FAO, 852 milhdes de pessoas sofriam de fome crénica
(90% crénica e 10% gravemente desnutridas) nos paises em desenvolvimento. Em 2008
a FAO divulgou novos dados informando que esse contingente atingiu 923 milhdes de
pessoas, ou seja, 71 milhdes a mais do que em 2005. Segundo a FAO a crise dos
alimentos tem sido responsavel pelo aumento do numero de pessoas afetadas pela fome.
Assim, a Meta de Desenvolvimento do Milénio n°l de reduzir a metade, entre 1990 e

2015, a proporcao da populacdo que sofre com a fome esta gravemente ameacada.
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Além disso, estima-se que 2 bilhGes de pessoas sofrem de fome oculta (deficiéncias de
micronutrientes), principalmente mulheres com anemia e deficiéncia de ferro, bem
como as 250 milhdes de criancgas afetadas por deficiéncia de iodo, a causa mais comum
de retardamento mental, ou os 250 milhdes de criancas que sofrem de deficiéncia
subclinica de Vitamina A, o que reduz a capacidade de combater doencas e pode levar a

cegueira.

Ademais, uma nova epidemia de obesidade estd se espalhando, com 25 milhdes de
criancas e 250 milhGes de adultos obesos em paises tanto pobres como ricos, gerando
consequéncias prejudiciais significativas tanto para a salde desses individuos como
para 0 or¢camento na area de salde dos paises. A globalizacdo do comércio e dos
mercados e a répida urbanizacdo substituem padrdes dietéticos e habitos alimentares
tradicionais. O saneamento e a nutricdo, aliados a educacdo do consumidor, ndo
conseguem acompanhar o ritmo inconstante. Isto resulta em uma maior deterioracdo da

situacdo alimentar e nutricional geral.

A pandemia por COVID-19 representou um dos maiores desafios sanitarios mundiais
deste século, causando impactos diretos e indiretos. No Brasil, as pesquisas apontam
que mais de 50% da populacdo estdo em situacdo de inseguranca alimentar. 1sso ocorreu

devido as questdes socioecondmicas agravadas pela pandemia.

No momento da pandemia (2021), colocou-se em foco as condi¢des de vida da
populacdo, sendo necessario acGes por parte do governo e da sociedade civil que
pudessem discutir e formular politicas que dessem respostas de maneira articuladas com
as diretrizes nacionais da seguranga Alimenta e Nutricional da populacdo, visando a
garantia do DHAA, pois do contrario, os impactos sociais, econémicos e de saude
poderiam ter se agravado e gerado implicagdes profundas principalmente na populacéo

mais vulneravel.

Essas situacfes demonstram a necessidade de se garantir a realizagdo do DHAA

enguanto estratégia fundamental para lidar com os extremos acima mencionados.

O que é o Direito Humano a Alimentacdo Adequada?
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A expressao “Direito Humano a Alimentacdo Adequada” tem sua origem no Pacto

Internacional dos Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais (PIDESC).

Em 2002, o Relator Especial da ONU para o direito a alimentagdo definiu o Direito

Humano a Alimentagdo Adequada da seguinte forma:
“O direito a alimentacao adequada ¢ um direito humano inerente
a todas as pessoas de ter acesso regular, permanente e irrestrito,
quer diretamente ou por meio de aquisicdes financeiras, a
alimentos seguros e saudaveis, em quantidade e qualidade
adequadas e suficientes, correspondentes as tradi¢cGes culturais
do seu povo e que garanta uma vida livre do medo, digna e

plena nas dimensdes fisica e mental, individual e coletiva.

Essa definicdo implica todos os elementos normativos explicados em detalhes no
Comentario Geral 12 sobre o artigo 11 do PIDESC, segundo o qual:
“O direito a alimentagdo adequada se realiza quando todo
homem, mulher e crianga, sozinho ou em comunidade com
outros, tem acesso fisico e econdmico, ininterruptamente, a uma
alimentacdo adequada ou aos meios necessarios para sua

obtengao”.

Comentario sobre a terminologia
O PIDESC reconhece o direito a um padrdo de vida adequado, inclusive a alimentacao

adequada, bem como o direito fundamental de estar livre da fome.

Conforme os tratados internacionais de direitos humanos, existem duas dimensoes
indivisiveis do DHAA:
* o direito de estar livre da fome e da ma nutricao e

* o direito a alimentagdo adequada.

O DHAA comeca pela luta contra a fome, mas caso se limite a isso, esse direito ndo
estara sendo plenamente realizado. Os seres humanos necessitam de muito mais do que
atender suas necessidades de energia ou de ter uma alimentacdo nutricionalmente

equilibrada. Na realidade, 0o DHAA né&o deve - e ndo pode - ser interpretado em um
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sentido estrito ou restritivo, ou seja, que o condiciona ou 0 considera como
“recomendacdes minimas de energia ou nutrientes”. A alimentagdo para o ser humano
deve ser entendida como processo de transformacdo da natureza em gente saudavel e

cidada.

E importante compreender os principais conceitos empregados na definicdo de Direito

Humano a Alimentacdo Adequada.

A politica de SAN deve ser regida por valores compativeis com os direitos humanos e,
dentre esses valores, destaca-se o principio da SOBERANIA ALIMENTAR que implica
em cada nacdo ter o direito de definir politicas que garantam a Seguranca Alimentar e
Nutricional de seus povos, incluindo ai o direito & preservagéo de préaticas alimentares e
de producéo tradicionais de cada cultura. Esse principio relaciona-se com o direito de
todos de participar das decisdes politicas de seu pais, cujos governantes devem agir de

forma livre e soberana e de acordo com os direitos fundamentais de seus habitantes.

E por meio da politica de SAN, articulada a outros programas e politicas publicas
correlatas, que o Estado deve respeitar, proteger, promover e prover o Direito Humano a
Alimentacdo Adequada. Este direito, que se constitui obrigacdo do poder publico e
responsabilidade da sociedade, alia a concepgdo de um estado fisico ideal - estado de
seguran¢a alimentar e nutricional - aos principios de direitos humanos tais como

dignidade, igualdade, participacdo, ndo discriminacéo, entre outros.

Portanto, quando se fala em Seguranca Alimentar e Nutricional refere-se a forma como
uma sociedade organizada, por meio de politicas publicas, de responsabilidade do
Estado e da sociedade como um todo, pode e deve garantir o DHAA a todos 0s
cidaddos. O exercicio do DHAA permite o alcance, de forma digna, do estado de
seguranca alimentar e nutricional e da liberdade para exercer outros direitos

fundamentais.
Assim, 0 que se pode observar é que todos 0s conceitos apresentados acima - politica de

SAN, estado de seguranca alimentar e nutricional, soberania alimentar e DHAA - se

relacionam, sendo o DHAA um direito humano de todos e a garantia da Seguranga
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Alimentar e Nutricional é um dever do Estado e responsabilidade da sociedade.

O fato do DHAA ser um direito humano de todos, e a Seguranca Alimentar e
Nutricional um dever do Estado e responsabilidade da sociedade, nos leva a seguinte
concluséo: N&o podemos falar em Seguranga Alimentar e Nutricional e em Direito
Humano a Alimentacdo Adequada sem entender o papel fundamental que cada um de
nos possui, enquanto individuos, agentes do Estado ou representantes da sociedade
civil, no processo de promogdo da realizagcdo da SAN e do DHAA, como direito

passivel de ser exigido em sua realidade local.

Todo direito humano, correspondem obrigacbes do Estado e responsabilidades de
diferentes atores sociais (individuos, familias, comunidades locais, organiza¢Ges néo-
governamentais, organizacgoes da sociedade civil bem como as do setor empresarial) em

relacdo a realizacdo dos mesmos.

Assim, ¢ tarefa de todas as pessoas identificar as suas obrigacdes e responsabilidades a
fim de que o DHAA e a SAN saiam do papel e se tornem realidade.
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+ Introducéo.

O Il Plano Municipal da Politica de Seguranca Alimentar e Nutricional - PLAMSAN
(2026-2029), de Indiandpolis aqui apresentado, mantém as mesmas diretrizes do | Plano
de Seguranca Alimentar e Nutricional - PLAMSAN (2018-2021), abrangendo as
diretrizes propostas pela Politica Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional. Ou
seja, de acordo com o artigo 3° do decreto n° 7.272/2010, a elaboragdo do PLAMSAN
sera orientada pelas diretrizes da politica nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional
e deverd ser construido intersetorialmente pela Camara Intersetorial de Seguranca
Alimentar e Nutricional - CAISAN, com base nas prioridades estabelecidas pelo
Conselho de Seguranca Alimentar e Nutricional - CONSEA a partir das deliberacGes da

Conferéncia Municipal de Seguranga Alimentar e Nutricional.

Sabe-se que o PLAMSAN ¢ o principal instrumento para implementacdo da politica
municipal de seguranca alimentar e nutricional no municipio, o qual contempla a
efetivacdo de varias acOes e programas relacionados as politicas setoriais vinculada a
politica de Seguranca Alimentar e Nutricional, objetivando a garantia do direito a

alimentacdo adequada da populacdo em geral.

Como elemento fundamental para tornar legitimo o 11l PLAMSAN, se faz necessario
considerar os desafios apontados no periodo que o0 municipio ndao avangou nho
planejamento, elencando os desafios que ainda precisam estar na agenda de prioridade

para a implementacdo da politica de Seguranga Alimentar e Nutricional, sendo:

1. Em relacdo ao Sistema de Seguranca Alimentar e Nutricional - SISAN, ha que se
fortalecer a intersetorialidade e a participacdo social. Assim, cabe a consolidacdo do
Conselho Municipal de Seguranca Alimentar e Nutricional — CONSEA e Céamara
Intersetorial — CAISAN, incentivar e fortalecer essas instancias municipais, além de
viabilizar o financiamento das acbGes de forma compartilhada entre as secretarias
municipais, em especial a CAISAN e o CONSEA.

2. E necessario, ainda, fortalecer a nogdo do direito humano a alimentagio adequada
como direito da sociedade e dever do Estado. Trata-se de incorporar a abordagem de

direito aos programas e agdes publicas, o que implica reforcar a obrigacdo dos agentes
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publicos e contribuir com o empoderamento dos sujeitos de direitos, garantindo a
elaboracdo e implementacdo de mecanismos de exigibilidade do DHAA.

3. A inseguranca alimentar moderada e grave esta fortemente interligada a pobreza e as
desigualdades sociais. Segundo a Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios -
PNAD 2024, 3,2 milhdes de domicilios (4,1%) ainda convivem com a inseguranga
alimentar grave no Brasil. Faz-se necessario construir e fortalecer politicas especificas

para as populagdes que sdo mais vulneraveis a fome.

4. Melhorar a qualidade da alimentacdo que chega a mesa das familias € um grande
desafio. Desta forma, é necessario fortalecer as acdes que promovam a alimentacao
adequada e saudavel de forma a reverter 0 aumento do sobrepeso e da obesidade e

outras doengas decorrentes da ma alimentacéo.

5. Efetivar a Producdo Agroecoldgica ou Organica com o objetivo de integrar e articular
politicas indutoras da transicéo agroecoldgica e da produgdo organica, contribuindo para

o0 desenvolvimento sustentavel e para a oferta de alimentos saudaveis.

6. Consolidar a Intersetorialidade e a Participacdo Social na implementacdo do
SISAN/Municipal.

7. Fortalecer a politica de geracdo de emprego e renda nas areas de desenvolvimento

econbmico.

8. Realizar o enfrentamento das desigualdades socioeconémicas, étnico-raciais e de
género, das condicdes de saude, alimentacdo e nutricdo e de acesso as politicas publicas

de Seguranca Alimentar e Nutricional.

9. Estabelecer uma agenda que possa melhorar e garantir agua suficiente e de qualidade
a toda populacéo, com estratégias de manutencdo das matas e nascentes e a diminui¢do

do uso de agrotoxico.

O Il PLAMSAN esté estabelecido da seguinte maneira:
1- Apresentacdo do diagnoéstico municipal;
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2- Acodes de SAN 2022/2025, avangos e desafios;
3- Plano de acdo do PLAMSAN 2026/2029; e

4- Acompanhamento, monitoramento e avaliacdo do Il PLAMSAN.

No primeiro item faz-se uma andlise dos contextos que formam um conjunto de
referéncia que garantam a alimentacdo adequada e saudavel. A coleta de dados por meio
da analise sobre Seguranca Alimentar e Nutricional que cada secretaria ou entidade
possuem, além dos dados constantes nos planos municipais existentes, no IBGE,
IPARDES, PNAD e outros.

No segundo item serdo apontadas as situacdes de SAN ocorridas no periodo de 2022 a

2025 em que o municipio ficou sem o plano de SAN.

Na terceira parte apresentaremos as acdes do plano para o quadriénio 2026 a 2029.

No item 4 item discorreremos sobre o processo de monitoramento e avaliacdo,
indicando as responsabilidades de cada um nesta rede intersetorial, buscando integrar e

articular os esforcos entre as areas de governo e da sociedade civil, para garantia do

direito humano a alimentacdo adequada e a soberania alimentar.
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4+ 1. APRESENTACAO DO DIAGNOSTICO MUNICIPAL

Tabela 1 - Informacdes Gerais

Populagéo Censitéria Total:
(IBGE - 2022)

4.448 Habitantes

Densidade Demografica:
(IPARDES/2019)

36,27 (Hab/Km?)

Grau de Urbanizagéo:
(IBGE via IPARDES/2024)

82,19%

Salario médio mensal dos trabalhadores
formais (IBGE - 2022)

2,2 salarios minimos

Produto Interno Bruto Per Capita:
(IBGE/IPARDES/2023)

113,475

Populagdo Economicamente Ativa:
(IPARDES/2017)

2.367 Habitantes

N° de Domicilios: (IPARDES/2025)

Urbanos — 3.656 domicilios
Rurais — 792 domicilios

Foto 1 - Localizacdo da cidade de Indianopolis

Indiandpolis

S30 Manoel
do Parand

Japurd
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Historico Demogréafico
Em 2000, Indiandpolis apresentava 4212 habitantes. Desde, entdo, manifesta ligeiro
aumento populacional, com 4299 habitantes em 2010, 4448 em 2022 e populacédo

estimada em 2024 de 4.531 pessoas.

Graéfico 1 - Historico Demografico
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Densidade Demografica
Em 2024, a densidade demografica de Indianopolis foi estimada em 36,61 habitante

por quildmetro quadrado (hab/km?). Esse indicador expressa a média de pessoas qu

vivem em cada km?2.

Gréfico 2 - Densidade Demografica (hab/km?)
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Pirdmide Etaria

Gréafico organizado para classificar a populacdo do municipio conforme as faixas de
idade, dividindo-as por sexo. Os dados de 2022 se referem ao Censo do IBGE, engquanto
os demais periodos foram obtidos atraves da projecdo populacional confeccionada pelo
IPARDES, em um intervalo de cinco em cinco anos.

Grafico 3 - Piramide Etaria
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Taxa de Envelhecimento
No Censo de 2022, a taxa de envelhecimento de Indiandpolis estava em 114,53, com
uma populacdo de 0 a 14 anos de 812 pessoas e de 930 habitantes na faixa de 60 anos

ou mais.

Gréfico 4 - Taxa de Envelhecimento (%)
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Grau de Urbanizacéao

De acordo com o Censo Demografico de 2022, realizado pelo IBGE, o municipio de

Indiandpolis

(PR) apresentou um grau

urbanizacéo

82,19%.

Isso significa que a maior parte da populagdo do municipio vive em areas urbanas,

como a cidade ou a sede municipal, enquanto apenas uma parte menor reside na zona

rural.

Gréfico 5 - Grau de Urbanizagdo — 2022.
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Produto Interno Bruto per capita
Em 2021, o municipio de Indiandpolis (PR) registrou um PIB per capita de R$

113.474,61, de acordo com dados oficiais. Esse valor coloca Indianopolis entre os

municipios com elevado desempenho econémico, especialmente quando comparado a

média nacional e estadual. Isso pode estar relacionado a forca de setores como a

agropecudria, industria ou servicos locais que impulsionam a economia da cidade.

Apesar do alto PIB per capita, é importante lembrar que esse valor representa uma

média, e ndo necessariamente reflete a distribuicdo real de renda entre os moradores.

Ainda assim, é um sinal positivo sobre a capacidade produtiva do municipio.

24



Gréfico 6 - Produto Interno Bruto per capita — 2021
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indice Ipardes de Desempenho Municipal - IPDM
De acordo com os dados mais recentes disponiveis, referentes ao ano de 2022,
Indiandpolis apresentou os seguintes resultados:

« IPDM Geral: 0,7264

e Renda, Emprego e Produgdo Agropecuaria: 0,5502

o Educacéo: 0,8840

e Saude: 0,8529

Com esses numeros, Indiandpolis se enquadra na faixa de medio desempenho (entre
0,6 e 0,8) no indice geral. Destaca-se o alto desempenho nas dimensdes de Educacdo e
Salde, ambas com indices superiores a 0,85. No entanto, a dimensdo de Renda,
Emprego e Producdo Agropecudria apresenta um desempenho inferior, com indice de
0,5502

Grafico 7 - IPDM, faixas de IPDM e Dimensoées de IPDM

IPDM - Educacdo

0,586
0,584 L ]
0,882

0,88
0,878
0,876
0,874
0,872

0,87 . .

0,868
2008 2010 2012 2014 2016 2018 2020 2022 2024

25



IPDM — Renda
0,6

0,5
0,4
0,3

0,2

2008 2010 2012 2014 2016 2018 2020 2022 2024

IPDM — Saude
0.9
0.8
0,7
0,6
0,5
0.4
0,3
0,2
0,1

2008 2010 2012 2014 2016 2018 2020 2022 2024

Receitas e Despesas municipais

Em 2023, considerando as receitas correntes, receitas de capital, receitas correntes
intraorcamentarias e receitas de capital intraorcamentérias, Indiandpolis perfez um total
de R$ 56.131.928,83. Com relacdo as despesas, considerando as correntes e de capital,
totalizou-se R$ 40.774.714,23.
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1.1 - Educacédo

Em 2023, o municipio de Indiandpolis, no estado do Parana, registrou um total de 955
matriculas na Educacdo Basica, distribuidas entre as 4 instituicdes de ensino. Para
atender essa demanda, 0 municipio conta com 77 docentes, garantindo a continuidade
do processo educacional desde a Educacéo Infantil até o final do Ensino Médio.

O Sistema Educacional Brasileiro compreende trés etapas da Educacdo Bésica: a
educacdo infantil (para criancas de zero a 5 anos), o ensino fundamental (para alunos de
6 a 14 anos) e o ensino médio (para alunos de 15 a 17 anos). Municipios e estados
devem trabalhar de forma articulada para oferecer o ensino fundamental. Ja o ensino
médio, com duracdo de trés anos, é de responsabilidade dos estados.

O ensino fundamental é obrigatdrio. Isso significa que toda crianca e adolescente entre 6
e 14 anos devem estar na escola, sendo obrigagdo do Estado oferecer o ensino
fundamental de forma gratuita e universal, conforme Lei Federal, n® 9.394 de 1996, que

estabelece as diretrizes e bases da educagéo nacional.
Grafico 8 - Taxa de aprovacdo, reprovacao, abandono e distor¢édo
Taxa de distor¢ao idade-série . 6,1
Abandono | 0,6

Reprovagao I 4.1

Matriculas em Creches e Pré-Escolas
Em 2024, de acordo com dados do IPARDES, o municipio de Indiandpolis registrou

147 matriculas em creches e 107 matriculas na pré-escola.
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Grafico 9 - Matriculas em Creches e Pré-Escolas
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Desempenho Escolar

Em 2023, os indicadores de rendimento escolar em Indian6polis (PR) refletiram
resultados positivos no desempenho dos estudantes. Segundo os dados mais recentes, a
taxa de aprovacao atingiu 95,3%, evidenciando o bom andamento do processo de
ensino e aprendizagem no municipio. A taxa de reprovacao foi de 4,1%, enquanto o
abandono escolar se manteve baixo, com apenas 0,6% dos alunos deixando os estudos
ao longo do ano letivo.

Grafico 10 - Desempenho Escolar

Taxa de Rendimento Escolar - 2023
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Taxa de Distorcdo Idade X Série
Em 2023, a taxa de distorcdo idade-série no municipio de Indiandpolis (PR) foi de
aproximadamente 6,1%, indicando que cerca de 6 em cada 100 alunos estavam com

dois ou mais anos de atraso em relacdo a série adequada para sua idade. A anélise por
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ano escolar mostra que no 1° ano do Ensino Fundamental ndo houve casos de distorcao.
Ja no 2° ano, o indice foi de 3,7%, aumentando significativamente no 3° ano, que

apresentou a maior taxa, com 15,3%. No 4° ano, a distorcao caiu para 7,5%.

Gréfico 11 - Taxa de Distorcdo Idade X Série
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IDEB anos iniciais

Em 2023, o municipio de Indiandpolis (PR) registrou um indice de Desenvolvimento da
Educacdo Basica (Ideb) de 7,8 nos anos iniciais do Ensino Fundamental. O indice é
calculado a partir do desempenho dos alunos em avaliagdes padronizadas e das taxas de
aprovacdo escolar, sendo utilizado como referéncia para acompanhar a evolucdo da

qualidade da educacdo bésica no pais.

Grafico 12 - IDEB anos iniciais
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Gréfico 13 - Evolugdo do IDEB
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IDEB Anos Finais

O municipio de Indiandpolis (PR), em 2023, obteve um indice de Desenvolvimento da
Educacdo Baésica (Ideb) de 4,8 nos anos finais do Ensino Fundamental (6° ao 9° ano).
Esse indice é calculado a partir das taxas de aprovacgdo escolar e do desempenho dos
estudantes em avaliacbes padronizadas, servindo como parametro para 0

acompanhamento da qualidade da educacdo bésica.

Grafico 14 - IDEB Anos Finais
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Gréfico 15 - Evolucédo do IDEB
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Gréfico 16 - IDEB Ensino Médio

IDEB Ensino Médio - 2023
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Tabela 2. InstituicGes de ensino existentes no municipio, 2025

N° de
Instituicdo de Ensino Ensino Turno Situacéo
alunos
Centro Municipal de Educacgdo o
) ) CMEI 250 Integral Municipal
Infantil Curumim
Escola ~ Municipal  lzolda Matutino o
_ o E.F. 280 ) Municipal
Rizzato Liuti Vespertino
o ) Matutino
Colégio Estadual Felisberto | E.F.II )
382 Vespertino |  Estadual
Nunes Gongalves E.M.
Noturno
Escola de Educagéo Especial | E.L.F.I ] ] o
) 34 Vespertino | Filantropica
Crianca Esperanca F.Il, EM

Fonte: Setor administrativo das instituices

Educacéo, 2025

de ensino e Secretaria Municipal de
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EDUCACAO ESPECIAL

Tabela 3. Total de alunos atendidos em Instituicdo Especializada, por tipo de

programas e turnos, 2025

Niveis / Modalidades Turno 2014 | 2015 | 2016 | 2017
Educacéo Infantil (0 a 3 anos) Vespertino | 02 02 03 04
Educacdo Infantil (4 a 6 anos) - - 01 01 04

Ensino Fundamental Vespertino | 19 21 20 21

Educacéo Profissional - - - - -

Fonte: Secretaria de Educacéo, 2025

Tabela 4. Total de alunos atendidos na Instituicdo Especializada, 2025

Deficiéncias, transtornos globais Numero de alunos
do desenvolvimento e altas Educacéo Ensino Educacéo

habilidades/ Infantil Fundamental | Profissional
superdotacao

Deficiéncia Intelectual 02 20 -

Autismo classico 07 - -

Deficiéncia intelectual + transtorno

do espectro autista 0 o4 -

Totais

Tabela 5. Gastos com merenda escolar até maio de 2025

% Investido pela

Valor Total Repasse Federal _ Custo Aluno
Prefeitura

JANEIRO A MAIO | JANEIRO A MAIO | JANEIRO A MAIO
R$ 405.500,26 R$ 52.483,00 R$ 346.984,20

R$206,52 MENSAL
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1.2 - Saude

A Unido é o principal financiador da satde publica no pais. Historicamente, metade dos
gastos é feita pelo governo federal, a outra metade fica por conta dos estados e
municipios. A Unido formula politicas nacionais e sua implementacéo é feita por seus

parceiros (estados, municipios, ONGs e iniciativa privada).

O municipio é o principal responsavel pela satde publica de sua populagéo. A partir do
Pacto pela Saude, assinado em 2006, o gestor municipal passa a assumir imediata ou
paulatinamente a plenitude da gestdo das acOes e servigos de salde oferecidos em seu

territorio.

Quando o municipio ndo possui todos os servicos de saude, ele pactua com as demais
cidades de sua regido a forma de atendimento integral a saide de sua populacdo. Esse

pacto também deve passar pela negocia¢do com o gestor estadual.

Despesas Municipais

O SIOPS ¢ o Sistema de InformacGes sobre Orcamentos Publicos em Saude criado pelo
SUS para garantir o acesso da populagédo aos dados, possibilitando o acompanhamento
do cumprimento do dispositivo constitucional que determina, em orgamento, a
aplicacdo minima de recursos em acdes e servicos publicos de saude (ASPS). Os dados
abaixo detalham o célculo dos percentuais aplicados em satde conforme a LC 141/2012
em todas as fases da despesa: Orgamento, Empenho, Liquidacdo e Pagamento.

Despesa Total com Acdes e Servigos Publicos de Saude (2019)

Dotacao Despesa Despesa Despesa
Despesas . ..
Atualizada Empenhada Liquidada Paga
RS Despesa Total com Agdes e Servigos Plblicos R$ 50.761.157,46 R 44.846.720,61 R$49,207.434,08 RS
de Sadde (XI=VIVII-IE-X) 48.561.443,01

Fonte: SIOPS/DATASUS

Calculo das Despesas Proprias em Acoes e Servicos Publicos de Saude, conforme
LC 141/2012 (2019)
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Indicador valor

(=} Despesas com recursos Proprios (XX = XV - XV - XIX - XX) RS 44.646.720,61
% de Recursaos Proprios aplicados em ASPS*™ Fonte (XX = XX / V) 24,37%
Despesa minima a ser aplicada em ASPS (Xl = [V x 1595 LC 141) RS 27.476.631,21

Limite ndo cumprido XXV

Recursos Humanos - Area da Satde
Segundo dados do IPARDES, em 2024, Indiandpolis contava com 18 profissionais da

saude entre médicos, enfermeiros, dentistas e farmacéuticos.

Gréafico 17 - Recursos Humanos

Profissionais da Saude

Farmacéuticos s
Dentistas I
Enfermeiros I
Médicos I

0 2 4 6 8 10

Leitos Hospitalares

Informa a relacdo de leitos hospitalares existentes no municipio, segundo especialidade
e categoria (SUS ou ndo SUS), conforme informacdes constantes no Cadastro Nacional
de Estabelecimentos de Satde (CNES).

Tabela 6 - Numero de leitos hospitalares existentes, segundo a especialidade (2024)

Especialidade SuUS Nao SUS Total
Cirurgicos - - -
Clinicos 12 - 12
Hospital-Dia - - -
Obstétricos 2 - 2
Pediétricos 2 - 2

Outras especialidades - - -
Fonte: MS/CNES
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Unidades Basicas de Saude (UBS)
As Unidades Basicas de Saude sdo estabelecimentos de saude considerados

de entrada preferencial do Sistema Unico de Sadde (SUS), local prioritario

como porta

de atuacdo

das equipes de Atencdo Basica, que tém como objetivo atender até 80% dos problemas

de salde da populagdo, sem que haja a necessidade de encaminhamento para hospitais.

Os principais servicos oferecidos pelas UBS sdo consultas médicas e de enfermagem,

inalacOes, injecOes, curativos, vacinas, coleta de exames laboratoriais,
odontoldgico, encaminhamentos para especialidades e fornecimento de

basica.

Tabela 7 - Tipo de Estabelecimento da Atencao Basica (jul/2020)

Tipo de estabelecimento Quantidade
Academia de Saude 1
Centro de Saude/unidade basica de Saude
Clinica Especializada/Ambulatério Especializado
Consultorios

Hospital Geral

N P W N W

Outros tipos

Total 12
Fonte: MS/CNES

Grafico 18 - Cobertura Populacional — total/2025

Cobertura Vacinal por Municipio de Residéncia (%)

Cobertura Cobertura
Cod. Q Municipio Q Qtd. Doses - Vacinal-2 Qtd. Doses- Vacinal- 3 Qtd. Doses -
Munici... Residérlr:ia 2 doses doses (%) 3 doses doses (%) 4 doses
Totais 4402 100,14% 3116 70,88% 1372
411040 Indianépolis 4402 100,142 3.116 70.88% 1372

Cobertura Vacinal por Municipio de Ocorréncia (%)

Qtd. Cobertura Qtd. Cobertura Qtd. Cobertura
Municipio Q Doses -2 Vacinal-2 Doses-3 Vacinal-3 Doses-4 Vacinal - 4
OcorrréAn::ia doses doses (%) doses doses (%) doses doses (%)
Totais 4.313 98.11% 3.046 £69.29% 1359 30.91%
Indiandpolis 4313 98.11% 3046 69 29% 1359 30,91%

tratamento

medicacgao

Cobertur:
Vacinal - ¢
doses (%

31.21%
3121%

Popul..

4.396
4.396
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Cobertura Vacinal por Faixa Etaria (%)

\ |
\ |
\ |

Tabela 8 - Estado nutricional das criancas do Programa Bolsa Familia

Estado nutricional Porcentagem
Risco de sobrepeso 24% %
Eutréfico 95,55%
Sobrepeso 4% %

sisaps.saude.gov.br/sisvan/relatoriopublico/estadonutricional

1.3 - Assisténcia Social

A assisténcia social, politica pablica ndo contributiva, é dever do Estado e direito de
todo cidaddo que dela necessitar. Entre os principais pilares da assisténcia social no
Brasil estdo a Constituicdo Federal de 1988, que da as diretrizes para a gestdo das
politicas publicas, e a Lei Organica da Assisténcia Social (Loas), de 1993, que
estabelece 0s objetivos, principios e diretrizes das acoes.

A Loas determina que a assisténcia social seja organizada em um sistema
descentralizado e participativo, composto pelo poder publico e pela sociedade civil. A
IV Conferéncia Nacional de Assisténcia Social deliberou, entdo, a implantacdo do
Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas).

O Suas organiza a oferta da assisténcia social em todo o Brasil, promovendo bem-estar
e protecdo social a familias, criancas, adolescentes e jovens, pessoas com deficiéncia,

idosos — enfim, a todos que dela necessitarem.

Familias Inscritas no Cadastro Unico para Programas Sociais

O Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal (CadUnico) é um
instrumento que identifica e caracteriza as familias de baixa renda, entendidas como
aquelas que tém:

* renda mensal de até meio saldrio minimo por pessoa ou

* renda mensal total de até trés salarios minimos.
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O Cadastro Unico permite conhecer a realidade socioeconémica dessas familias,
trazendo informacdes de todo o ndcleo familiar, das caracteristicas do domicilio, das
formas de acesso a servicos publicos essenciais e, também, dados de cada um dos

componentes da familia.

O Cadastro Unico é coordenado pelo Ministério do Desenvolvimento Social (MDS),
devendo ser obrigatoriamente utilizado para selecdo de beneficiarios de programas

sociais do Governo Federal, como o Bolsa Familia.

Atualmente, o municipio de Indiandpolis possui um total de 1.025 familias inscritas no
Cadastro Unico. Desse total, 209 familias estdo recebendo o beneficio do Programa

Bolsa Familia, segundo o Observatério do Cadastro Unico.

Grafico 20 - Quantidade de familias inscritas no Cadastro Unico

Indiandépolis
Familias Inscritas no Cadastro Unico - Maio/2025

0 200 400 600 800 1000 1200

Familias inscritas no Cadastro Unico por renda per Capita
Entre as 1.025 familias inscritas no Cadastro Unico no municipio de Indiandpolis,
os dados revelam diferentes faixas de renda:
e 209 familias vivem abaixo da linha da pobreza, com renda per capita inferior a
R$ 218,00;
o 213 familias sdo classificadas como de baixa renda, com renda entre R$ 218,00
e R$ 706,00 (meio salario-minimo);

o 603 familias possuem renda per capita superior a meio salario-minimo.
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Essas informagdes ajudam a dimensionar o perfil socioecondmico das familias
cadastradas, orientando politicas publicas e acdes sociais voltadas ao enfrentamento da

vulnerabilidade e a promocéo da incluséo social.

Grafico 21 - Familias inscritas no Cadastro Unico por renda per capita

Familias por faixa de renda per capita

Baixa renda

213

1o 2080 3ee 1646 560 666 766

[as]

Observacao: Sem considerar o beneficio do PBF.

Programa Bolsa Familia
Em consulta realizada no Observatério do Cadastro Unico, em maio de 2025, 576

pessoas estdo recebendo o Beneficio do Bolsa Familia.

Gréfico 22 - Quantidade de Pessoas Beneficiarias do Programa Bolsa Familia

Pessoas em familias que recebem Bolsa Familia

Nao 1.868

] 548 1.868 1.566 2.060

1.4 - Habitacdo e Urbanismo

O direito a cidades sustentaveis € entendido, de acordo com a Politica Nacional de
Desenvolvimento Urbano - Estatuto da Cidade (Lei 10.257/2001) - como o direito a
terra urbana, a moradia, ao saneamento ambiental, a infraestrutura urbana, ao transporte

e aos servicos publicos, ao trabalho e ao lazer, para as presentes e futuras geracoes.
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Dessa forma, a infraestrutura urbana bésica, constituida pelos equipamentos urbanos de
escoamento de A&guas pluviais, iluminacdo publica, esgotamento sanitario,
abastecimento de &gua potavel, energia elétrica publica e domiciliar e vias de
circulacdo, séo elementos essenciais para a qualidade de vida nas cidades e a garantia da
moradia digna, contribuindo para a promoc&o da salde e do bem-estar dos cidadaos.

Os indicadores da generalidade do atendimento desses equipamentos de infraestrutura
sdo importantes ferramentas para a compreensdo das principais demandas municipais no
tocante a servigos essenciais e para o aprimoramento da gestdo e do planejamento

municipal.

Precariedade Habitacional

Segundo relatério do PEHIS PR de 2020, Indiandpolis ndo apresentou indices de
precariedade habitacional, j& que ndo h& conjuntos habitacionais parcial ou
integralmente vazios e/ou degradados, favelas, corticos e loteamento clandestinos.

Fonte: Plano de Habitacdo de Interesse Social do Parana — PEHIS PR

Abastecimento de Agua

No ano de 2023, o sistema de abastecimento de agua atendeu a um total de 1.667
unidades residenciais. Esse numero representa o volume de domicilios classificados na
categoria residencial que foram contemplados com o fornecimento regular de agua

tratada.

Grafico 23 - Abastecimento de Agua - Unidades Habitacionais

Abastecimento de Agua - Unidades Residenciais
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Atendimento de Esgoto
Sistema Nacional de Informacdes sobre Saneamento (SNIS) de 2022, ndo ha registros

sobre servico de coleta de esgoto e a populacéo atendida.

Gréfico 24 - Atendimento de Esgoto - Unidades Residenciais Atendidas

SERVICOS PUBLICOS DE ESGOTAMENTO SANITARIO (SNIS 2022)

O prestador ou érgao responsavel pelo servigo de coleta de esgoto nao enviou informagdes ao SNIS 2022.

©

POPULACAO ATENDIDA POPULACAO URBANA POPULACAO RURAL
COM ESGOTO ATENDIDA COM ESGOTO ATENDIDA COM ESGOTO

Sem Informacao

1.5 - Agricolas e Ambientais

A qualidade do solo, definida como a capacidade de sustentar a produtividade agricola,
manter a qualidade do ambiente e garantir a saide humana, animal e das plantas, esta
diretamente relacionada aos servigos ambientais provenientes do solo, sendo estes
fortemente influenciados pelo seu uso e manejo e as questdes ambientais podem ser
realizadas de varias formas, dentre elas a anélise de um conjunto de atributos fisicos,

quimicos e bioldgicos.

E preciso desenvolver praticas agricolas que, a0 mesmo tempo, promovam a
conservacdo e a utilizagdo dos servicos dos ecossistemas para o desenvolvimento
sustentavel e para a producdo agricola, bem como discutir a utilizacdo de atributos
fisicos do solo e do escoamento superficial como indicadores na avaliacdo de servicos

em diferentes sistemas de uso e manejo do solo no municipio.
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Nos ultimos anos, conforme dados do censo agropecuéario, foi possivel levantar os

seguintes resultados:

Tabela 9 - Estabelecimentos agropecuarios e area segundo as atividades econémicas —
2017

Lavoura temporéaria 69 4940
Horticultura e floricultura 10 X
Lavoura permanente 28 158

Producdo de sementes, mudas e outras - -
formas de propagacao vegetal

Pecuaria e criacdo de outros animais 275 3849
Producéo florestal de florestas plantadas 16 X
Aquicultura - -

FONTE: IBGE - Censo Agropecuario

Tabela 10 - Estabelecimentos agropecuarios e area segundo a condi¢do do produtor —
2017

Proprietario 319 8183
Assentado sem titulacdo definitiva - -
Arrendatario 41 838
Parceiro 8 61
Comodato 30 137
Ocupante - -

Produtor sem area - -
FONTE: IBGE - Censo Agropecuario

Tabela 11 - Area colhida, producdo, rendimento médio e valor da producéo agricola
pelo tipo de cultura Temporéria - 2023

Abacaxi (mil 2 50 25000 90
frutos)

Amendoim 2 4 2000 16
Cana-de-acucar 3303 215148 65137 25465
Feijao (em grédo) 2 4 2000 13
Mandioca 323 7348 22749 5302
Milho (em gréo) 1510 4945 3275 3586
Soja (em grao) 1600 4107 2567 8834
Tomate 1 60 60000 247

FONTE: IBGE - Producédo Agricola Municipal (PAM)
NOTA: Diferencas encontradas sdo em razdo dos arredondamentos. Os dados do Ultimo ano divulgado séo resultados
preliminares e podem sofrer alteragdes até a proxima divulgagao.

Tabela 12 - Area colhida, producdo, rendimento médio e valor da producdo agricola
pelo tipo de cultura permanente - 2023
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Abacate 2 32 16000 83
Banana (cacho) 1 23 23000 31
Borracha (latex) 8 24 3000 71
Cafe (em gréo) 22 20 909 238
Coco-da-baia 2 20 10000 54
(mil frutos)

Laranja 10 225 22500 209
Tangerina 1 18 18000 33

FONTE: IBGE - Produgédo Agricola Municipal (PAM)
NOTA: Diferencas encontradas sdo em razdo dos arredondamentos. Os dados do Gltimo ano divulgado séo resultados
preliminares e podem sofrer alterag@es até a proxima divulgagéo.

Tabela 13 - Efetivo de Pecuéria e Aves - 2023

Rebanho de bovinos 10452 Rebanho de ovinos 204
Rebanho de equinos 264 Rebanho de bubalinos -
Galinaceos - Total 3.500.000 Rebanho de caprinos 8
- Galinhas (1) 1200 Rebanho de vacas ordenhadas -
Rebanho de suinos - 708 Rebanho de ovinos -
Total tosquiados
- Matrizes de suinos (1) 105 Rebanhos de vacas 575
ordenhadas

FONTE: IBGE - Produgdo da Pecuaria Municipal (PPM)

NOTA: O efetivo tem como data de referéncia o dia 31 de dezembro do ano em questdo. Os municipios sem
informacédo para pelo menos um efetivo de rebanho ndo aparece nas listas. Os efetivos dos rebanhos de asininos,
muares e coelhos deixam de ser pesquisados, em razdo da pouca importancia econdmica e a série historica, encerra-se
com dados de 2012.

Os dados do ultimo ano divulgado sdo resultados preliminares e podem sofrer alteracfes até a préxima divulgacao.
Posicao dos dados, no site da fonte, 15 de outubro de 2020.

1) A partir de 2013 passa-se a pesquisar as galinhas fémeas em produgdo de ovos, independente do destino da
produgdo (consumo, industrializagdo ou incubagao) e as matrizes de suinos.

Tabela 14 - Producdo de origem animal — 2023

Casulos do bicho-da-seda 516 16793 kg
Leite 2550 1000 mil |
Mel de abelha 15 750 kg
Ovos de galinha 31 8 mil dz

FONTE: IBGE - Producdo da Pecuéria Municipal (PPM)
NOTA: Diferengas encontradas sdo em razéo da unidade adotada. Os dados do ultimo ano divulgado s&o resultados
preliminares e podem sofrer alteragdes até a proxima divulgagao.

42



+ 2.AcOes de SAN 2022/2025, avancos e desafios.

v’ Politica de Assisténcia Social
Fornecimento de alimentos aos grupos populacionais especificos em situacdo de
inseguranca alimentar e familias atingidas pela pandemia, por meio da SEAB, PAA e

Programa Leite Municipal e acompanhamento dos profissionais do CRAS.

Vérios desafios também se destacam como: A Pandemia da COVID19; falta de
profissionais que impossibilitaram a realizacdo de palestra junto as familias; a pouca
quantidade de mercadorias recebidas, ndo havendo sobras de alimentos para doagdo as
familias inseridas nos programas sociais de SAN; a falta de profissionais capacitados
para gque 0s servigos e programas de educacdo nutricional acontecam no municipio; nao

conseguir reunir todos os 6rgaos envolvidos para acdes de SAN.

v' Politica de Educacio

Quanto as acles da Educacdo houve avancos no que se refere a contrapartida com
indice maior do que o recurso disponibilizado pelo Governo Federal e acbes de
educacéo alimentar e nutricional a estudantes de todas as etapas da educacdo municipal;
a avaliacdo nutricional dos alunos da rede municipal, realizado com as criangas do
municipio pelos Agentes Comunitarios de Saude, nutricionista e enfermeira; a utilizacao
de mais de recurso do PNAE para o Compra Direta, com excecdo do ano de 2020, por
ser um ano atipico, devido a Pandemia da COVID19; oferta de cursos para populacdo
em parceria com o SENAR; a realizacdo de projetos de educacdo alimentar com
professores e nutricionista em sala de aula; projetos de educacdo alimentar para atender

alunos com professores e nutricionista dentro da sala de aula

Contudo, ainda existem desafios na area da educacdo quanto a politica de SAN, como
por exemplo: alunos ausentes na data de avaliagcdo nutricional no ano de 2020 em que
ndo foi realizado avaliacdo devido a Pandemia do Coronavirus; falta de recurso
financeiro préprio para investir na Central de receptacdo e distribuicdo de alimentos;
indices da folha de pagamento, que interfere na contratacdo de profissionais
especializados, para atendimento de criancas no bercario e também interfere na

contratacdo de profissionais especializados para que 0S Servi¢os e programas de
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educacdo nutricional acontecam no municipio; a falta de pessoal e recurso para investir
na organizagdo, méo de obra e infraestrutura, para implantar hortas nas escolas; falta de
equipe técnica e recursos para criar projeto para fomentar o senso critico, prover
esclarecimentos a populacéo sobre uso indiscriminado do agrotdxico, risco a exposi¢éo
humana ao agrotdxico; falta de entendimento sobre a Politica de SAN, dai falta
comprometimento dos profissionais para com a Seguranca Alimentar e Nutricional na
elaboracdo do plano e também a falta de pessoal, tempo habil e planejamento para
promover féruns de debates quanto a alimentagdo de qualidade e nutritiva, com foco em

acOes palpaveis quanto a seguranca alimentar.

v’ Politica de Saude

Os desafios existentes sdo: a producdo de materiais educativos para fazer a divulgagéo
nas escolas e na comunidade; a criacdo de rede de apoio com outros setores, para
construcdo do plano intersetorial em educacdo alimentar; ndo ter profissional para
elaboracdo de diagndéstico da situacdo alimentar e nutricional da populacdo, bem como
profissional Nutricionista para realizar as ac¢Oes voltadas ao estado nutricional da
populagéo, por meio de campanhas, pois o0 que tem ndo consegue realizar todos as acoes

e nem realiza as acOes voltadas ao estado nutricional da populacao .

Politica de Agricultura e Meio Ambiente

OrientacBGes aos produtores sobre manejo do solo, uso correto das técnicas agricolas,
que visam a sustentabilidade do sistema e orientagdo quanto ao uso adequado de
defensivos agricolas e a participacdo das mulheres em reunifes do PAA e do PNAE;
conservacéo, preservacdo e formacao de reservas naturais com a finalidade de melhorar

as condicdes de producdo e clima da regiéo;

Em algumas ac¢des teve como desafio a adesdo do produtor e a permanéncia no projeto
para organizagdo da producdo de empreendimentos da agricultura familiar; a
permanéncia dos produtores até o final do projeto, que visa a diversificacdo produtiva,
de renda e seguranca alimentar e nutricional por meio da oferta de cursos aos
agricultores familiar; a adesdo do produtor as orientacfes técnicas de manejo do solo,
uso correto das técnicas agricolas, que visam a sustentabilidade do sistema; manter a
participacdo de mulheres no PAA; a participacdo dos produtores em reunido para
alinhar diretrizes concernentes ao PAA e PLAMSAN; a falta de adesdo da populacéo,
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falta de recursos financeiros para contratacdo de profissionais; falta de recurso
financeiro e pessoal destinado a promover a protecdo de fontes, minas e matas ciliares;
reunir todos os 6rgdos envolvidos com énfase na participacdo efetiva dos conselhos de

Seguranca Alimentar e Desenvolvimento Rural.
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+ 3.Plano de acdo do PLAMSAN 2026/2029

Este item representa como devera se comportar 0 municipio por meio das politicas de
salde, educacdo, esporte, lazer, assisténcia social, agricultura e meio ambiente para o
quadriénio 2026/2029.

As acOes aprovadas pelos membros do CONSEA a partir do levantamento realizado
pela comisséo serdo tabuladas para melhor acompanhamento, pois para cada objetivo e
meta terd um indicador, o qual apontara se a politica de SAN estard avangando no
municipio, e caso ndo esteja, quais serdo as estratégias adotadas pela CAISAN e

CONSEA para que o seu indicador seja atingido.

A Administragdo Municipal e a Cémara Intersetorial de Seguranga Alimentar e
Nutricional — CAISAN serdo responsaveis pele execucdo do Il Plano Municipal de
Seguranca Alimentar e Nutricional, visando o desenvolvimento e a efetiva¢do do acesso

da populacéo as politicas de SAN.

Para que o municipio atinja seus objetivos de acordo com o que fora aprovada pela
Politica Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional, serdo consideradas as diretrizes
de acordo com os desafios elencados pelo Plano SAN 2026-2029, considerando
diretrizes pertinentes a realidade do municipio, sendo:

| - Promoc¢do do acesso universal a alimentacdo adequada e saudavel, com prioridade
para as familias e pessoas em situagdo de inseguranca alimentar e nutricional;

Il - Promocdo do abastecimento e estruturacdo de sistemas sustentaveis e
descentralizados, de base agroecoldgica, de producdo, extracdo, processamento e
distribuicdo de alimentos;

I11 - Instituicdo de processos permanentes de educacdo alimentar e nutricional, pesquisa
e formacdo nas areas de seguranca alimentar e nutricional e do direito humano a
alimentacdo adequada;

IV - Fortalecimento das ac¢Ges de alimentagdo e nutricdo em todos os niveis da atengdo a

salde, de modo articulado as demais a¢des de seguranca alimentar e nutricional;

46



V — Promogdo do acesso universal a dgua de qualidade e em quantidade suficientes,
com prioridade para as familias em situacdo de inseguranca hidrica e para a producéo de
alimentos da agricultura familiar e da pesca e aquicultura;

VI- Monitoramento da realizacdo do direito humano & alimentacdo adequada.

Para cada diretriz foram elencadas de acordo com as orienta¢fes Nacionais e Estaduais,

acOes, programas e/ou projetos a serem desenvolvidos nos proximos 4 (quatro) anos.

Cada acdo possui a secretaria responsavel, bem como o tempo previsto para ser

realizada.

DIRETRIZ 1 - Promocg&o do acesso universal a alimentacdo adequa a e saudéavel,
com prioridade para as familias e pessoas em situacdo de inseguranca alimentar e
nutricional.

OBJETIVO 1 - Ampliar as condigdes de acesso a alimentacdo adequada e
saudavel das familias mais vulneraveis e do publico prioritario

Meta Atividade Responséavel | Indicador de
resultado e
prazo
Execucdo de | Realizar avaliacdo nutricional das SMS 100% das
acOes do criancas cadastradas no Programa criancas
Direito Estadual Leite das Criancas avaliadas todos
Humano a 0S anos
Alimentagdo Dar continuidade ao Protocolo SMS 100 pessoa por
Adequada Municipal de Atencdo Nutricional ano até 2029
realizado pela Secretaria de Salde

OBJETIVO 2 - Promover o Acesso a alimentacdo adequada e saudavel para
alunos da educacdo basica, de forma a contribuir para o crescimento
biopsicossocial, a aprendizagem, o rendimento escolar e a formacéo de praticas
alimentares saudaveis.

Meta Atividade Responsavel Indicador de
resultado e
prazo
Assegurar, Produzir material orientativo SME Material
aos alunos da | sobre préaticas alimentares e estilo produzido em
rede de vida saudavel para os 2026
municipal de educandos
ensino, Dar continuidade na qualidade e SME 100% dos alunos
programas diversidade diaria escolar anualmente
que destinada a clientela da rede
fortalecem a | municipal de ensino, contribuindo
alimentacéo para o crescimento,
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escolar

desenvolvimento, aprendizagem,
rendimento escolar e formacéo de
praticas alimentares saudaveis

Oportunizar aos educandos
projeto de pesquisa de campo para
0 conhecimento da agricultura
familiar criando assim um vinculo
com 0s mesmos, e valorizando
essa classe que é tdo importante
para que possamos ter
alimentacdo adequada e saudavel

SME

100% dos alunos
do ensino
fundamental até
2029

Atender as
familias em
situacéo de
inseguranca
alimentar e
nutricional

Promover o acesso a alimentacédo
adequada e saudavel para as
familias e pessoas em situacdo de
inseguranca alimentar e
nutricional e dar condigdes para
ela conseguir sua prépria renda
através de cursos de capacitacao

CAIXAN

80% das familias

DIETRIZ 2 - Promogdo do abastecimento e da estruturagdo de sistemas
descentralizados, de base agroecologica e sustentaveis de producdo, extracao,
processamento e distribuicdo de alimentos.

OBJETIVO 1 - Fomentar a criacdo de unidade de apoio com infraestrutura,
equipamentos e pessoal para o recebimento, manipulacdo, armazenamento e
distribuicdo dos alimentos da agricultura familiar nos programas municipais

existentes.
Meta Atividade Responsavel | Indicador de
resultado e
prazo
Consolidar o | Criar Setor/ou Departamento de SME Espaco
sistema SAN especifico da
municipal de politica de SAN
Seguranga em 2029
Alimentar e Contratar via concurso publico SME Contratacéo
Nutricional, Nutricionista, assistente social e realizada em
para garantia Sservigo gerais 2028
do acesso a
alimentagéo
Ampliar e Melhorar a infraestrutura e CAISAN 100% de
melhorar a incentivar a diversidade local melhoria até
capacidade dos 2029
produtos e do | Fortalecer a agricultura familiar CAISAN 100% de
espaco da feira | em conjunto com a Cooanorte, agricultores
visando priorizar as compras familiar 2029

dentro do municipio melhorando

assim a economia dos mesmos
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OBJETIVO 3 - Incentivar o consumo de alimentos de base agroecoldgica e

organicos

Meta Atividade Responsével Indicador de
/dotacéo resultado e
prazo
Sensibilizar a Campanha educativas nas SMS NUmeros de
populagéo escolas, midias socias e eventos SME acoes realizadas
sobre 0s ONGS nos anos
beneficios de
produtos
orgénicos
Apoiar Oferecer capacitagOes e SMA NUmeros de
produtores incentivos para a producéo Parceria com | acdes realizadas
locais na organica cooperativas por ano
transicdo para
praticas
agroecoldgicas
Criar incentivo Implementar compras SMS Incentivo criado
ao consumo de institucionais de produtos SME até 2028
produtos agroecoldgicos para merenda
organicos em escolar e cesta basica para
instituicdes familias em situacéo de
publicas vulnerabilidade social

OBJETIVO 4 - Aperfeicoar os mecanismos de gestdo, controle e educagdo
voltados para o uso de agrotdxicos, organismos geneticamente modificados e

demais insumos agricolas

Meta Atividade Responsavel Indicador de
resultado e
prazo
Ampliar a Promover acesso as politicas SME NUmeros de
aquisicdo de publicas, valorizando a produtores
produtos da producdo municipal dos atendidos
agricultura produtores da agricultura anualmente
familiar familiar.

DIRETRIZ 3 - Instituicdo de processos permanentes de educacdo alimentar e
nutricional, pesquisa e formacéo nas areas de SAN e do DHAA.
OBJETIVO 1 - Incentivar a Inclusdo da Mulher e do Jovem na producéo agricola

e No cooperativismo

Meta Atividade Responsavel | Indicador de
resultado e
prazo
Criacdo de Fortalecer o Programa Jovem SMA Atingir ao
Politicas Agricultor Aprendiz em parceria menos 10% dos
Pablicas e com sindicatos e outros agricultores da
Programas de segmentos, para capacitacao e agricultura
Incentivo e aprimoramento de conhecimentos familiar até
Inclusdo da em agronegocio Final do
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Mulher e do
Jovem na
produgéo

agricola e no

cooperativismo

PLAMSAN

Ofertar assisténcia técnica e
extensdo rural diferenciada as
mulheres e jovens da agricultura

SMA

Atingir ao
menos 10% dos
agricultores da

familiar, com incentivo a agricultura
producdo e comercializacdo dos familiar até

produtos Final do
PLAMSAN

OBJETIVO 2 - Assegurar processos permanentes de Educacdo Alimentar e
Nutricional (EAN) e de promocdo da alimentacdo adequada e saudavel, na
perspectiva da Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN) e da garantia do Direito

Humano a Alimentacdo Adequada (DHAA

Meta Atividade Responsavel | Indicador de
resultado e
prazo
Incentivar Cursos ¢ palestras para grupos SMS 3 acdes anuais
a alimentacao além de orientagdes individuais
saudavel e o | para gestantes, idosos, diabéticos,
aleitamento hipertensos.
materno Incentivar a amamentagao SMS 100% das
minima até 02 anos gestantes
Elaborar e Incluir no projeto politico SME 100% das
publicar a¢des | pedagogico de forma transversal escolas até 2029
de educagio acOes de educacdo alimentar e
para o nutricional, nas escolas publicas
consumo municipais
Educar Trabalhar projetos de qualidade CAISAN 100% dos
profissionais de vida e satde dos servidores profissionais
de educacao nas areas das secretarias de anualmente
em SAN educacao, saude, assisténcia
social e agricultura

OBJETIVO 3 - Estruturar e integrar aces de Educacédo Alimentar e Nutricional
nas redes institucionais de servigos publicos, de modo a estimular a autonomia do
sujeito para producdo e praticas alimentares adequadas e saudaveis

Meta Atividade Responsavel | Indicador de
resultado e
prazo
Desenvolver Realizar atividades para os SME 4 acdes
acoes de educandos como: palestras, anualmente
educagéo oficinas, roda de conversas,
nutricional nas | teatros, sobre a importancia de
escolas do alimentacgdo saudavel nas escolas
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municipio municipais com Projeto Feira na

Escola
Realizar campanhas educativas CAISAN 2 campanhas
para informac0es, orientacOes e anualmente

estimulo de préticas e escolhas
alimentares saudaveis pela
populagéo, respeitando a
realidade local.

DIRETRIZ 5 - Fortalecimento das agdes de alimentacao e nutricdo em todos 0s
niveis de atencdo a saude, de modo articulado as demais a¢es de SAN.

OBJETIVO 1 - Garantir a seguranca alimentar em todos os niveis de producéo,
comercializagdo e consumo

Meta Atividade Responsavel | Indicador de
resultado e
prazo
Realizar a¢des de Promogao da seguranca SME 2 acOes de
educagao nutricional alimentar e nutricional e orientacde
da alimentacao saudavel S
e prevengao da obesidade anulmente
infantil
Deter o crescimento da Fortalecer o trabalho CAISAN 100% de
obesidade na intersetorial entre alunos
populacdo, por meio de educacdo e salde na avaliados
acoOes articuladas no avaliacdo do estado anualmente
ambito da nutricional dos
(CAISAN). educandos para obter o

diagnostico precoce dos
possiveis desvios
nutricionais, baixo peso
ou sobrepeso, evitando
assim as consequéncias
decorrentes desses
agravos a salde no futuro
- Desenvolver agdes SMS Acodes
continuas voltadas a anualmente
diminuicéo da
prevaléncia de
hipertensos e diabéticos

DIRETRIZ 6 - Promocao do acesso universal a agua de qualidade e em quantidade
suficiente, com prioridade para as familias em situacédo de inseguranca hidrica e
para a producdo de alimentos da agricultura familiar, pesca e aquicultura.

OBJETIVO 1 - Garantir 0 acesso a agua para o consumo humano e producéo de
alimentos as populacBes rurais e urbanas de baixa renda, e ainda garantir o
suprimento necessario de agua em quantidade e qualidade suficientes a seguranca
alimentar.
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Meta Atividade Responséavel | Indicador de
resultado e
prazo
Utilizacdo racional | Manter ou recompor as matas SMAMA 50% até 2029
dos recursos ciliares e cuidar das florestas
naturais e a nativas.
preservacéo da
agrobiodiversidade
Conservar e Realizar acOes de conservacdo SMAMA 50% ate 2029
recuperar solos, de solos, isolamento e
matas ciliares e reflorestamento em areas de
areas de nascentes mata ciliar (APP) e
conservacao de nascentes, uma
vez que nem todo proprietario
faz o0 uso dessas praticas que
S80 essenciais para 0 sucesso
do Programa Produtor de
Agua.
Promover o Implantar e ampliar acbes de SMAMA 80% ate 2029
Esgotamento saneamento basico nas SMS
Sanitario e Manejo | comunidades rurais e melhorar
de Residuos as acOes de abastecimento de
Solidos nas agua para 0 maior numero de
Comunidades domicilios rurais, através de
Rurais e urbanas tecnologias apropriadas.
Realizar acdes sobre a SMAMA | 2 a¢des por ano

importancia da conservagao do
solo e matas ciliares

DIRETRIZ 8 — Monitoramento da realizacdo do direito humano a alimentacdo

adequada.

OBJETIVO 1

- Identificar avancos e retrocessos do municipio no cumprimento

das obrigaces de respeitar, proteger, promover e prover o Direito Humano a
Alimentacdo Adequada (DHAA).

Meta Atividade Responsavel | Indicador de
resultado e
prazo
Elaboracéo Garantir a elaboracéo do I11 Plano CAISAN
Plano municipal de Seguranca 100% do IV
Municipal de | Alimentar e Nutricional através da PLAMSAN
Seguranca assessoria do CONSEA — ATE 2029
Alimentar e | Conselho Municipal de Seguranga
Nutricional Alimentar e Nutricional e apoio
da CAISAN - Camara
Intersetorial de Seguranca
Alimentar e Nutricional, sequindo
critérios, principios e diretrizes do
SISAN.
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Ac0es
intersetoriais

Incentivar agdes de SAN no
ambito da CAISAN, articulacéo e
fortalecimento da
intersetorialidade das secretarias.

CAISAN

3 acbes
anualmente

OBJETIVO 2 - Fortalecer operacional e politicamente a CAISAN e o0 CONSEA,
para a efetiva implantacéo e exercicio da Politica de SAN

Meta Atividade Responsavel | Indicador de
resultado e
prazo
Participacdo | Fortalecer o CONSEA municipal, CAISAN 4 reunides
social envolvendo os conselhos anuais
municipais das secretarias de
educacéo, agricultura, assisténcia
social e saude para desenvolver
acOes de seguranca alimentar e
nutricional juntamente com a
secretaria da agricultura fortalecer
a agricultura familiar
Capacitar os conselheiros sobre CAISAN 1 capacitacédo

suas atribuicdes e fungdes no
conselho para fazer uso de sua
autonomia

anual
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+ 4. Acompanhamento, monitoramento e avaliacdo do I1l1I
PLAMSAN.

A execucdo do Il Plano Municipal de Seguranca Alimentar e Nutricional —
PLAMSAN, dependera do empenho de cada segmento CONSEA e CAISAN.

As Politicas publicas de saude, educacdo, assisténcia social, meio ambiente e
agricultura, na figura dos seus gestores municipais, conjuntamente com o Conselho
Municipal de Seguranca Alimentar e Nutricional — CONSEA, sdo responsaveis pela
coordenacdo do processo de implantagéo e consolidacéo do Plano.

Para que o plano alcance seus objetivos, todos os envolvidos, governo e ndo governo,
deverdo assumir o compromisso de acompanhar e avaliar as metas e estratégias aqui
estabelecidas, sugerindo sempre que necessario, as intervencdes para correcdo ou

adaptacdo no desenvolvimento das metas.

As diretrizes, objetivos, metas e atividades deste Plano somente poder&o ser alcangadas
se ele for concebido e acolhido como Plano do Municipio, mais do que Plano de
Governo e, portanto, assumido como um compromisso da sociedade para consigo

mesma.

A avaliacdo deverd ser realizada de forma efetiva, periédica e continua e o
acompanhamento estar voltado a analise de aspectos qualitativos e quantitativos do
desempenho do PLAMSAN, tendo em vista a melhoria e o desenvolvimento do mesmo

de forma intersetorial.

Para isto, deverdo ser instituidos mecanismos de avaliagdo e acompanhamento,
necessarios para monitorar continuamente durante os quatro anos de vigéncia, a

execucdo do PLAMSAN juntamente com o PPA Municipal.

A avaliagdo sera realizada todos os anos, com orientagdo dos oOrgdos afins e pelo
CONSEA, por meio de conferéncias, audiéncias, encontros e/ou reunides, organizadas
pela CAISAN.
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A avaliacdo e o monitoramento servirdo para verificar se as prioridades, metas e
estratégias propostas no PLAMSAN estdo sendo atingidas, bem como se as mudancas

necessarias estdo sendo implementadas.

Tabela 15 - Cronograma de monitoramento e avaliagao

Acéo 2025 2026 2027 2028 2029
Implementacéo do Plano X

Acompanhamento das ac¢oes X X X X
Monitoramento e avaliacéo X X X X
Avaliacao final junho
Elaboragéo do IV PLAMSAN julho

O Plano ndo pode ser um instrumento formal, dever ser um instrumento de
planejamento dentro de um processo integrado, de reviséo sistematica do proprio Plano,
de (re) definicdo permanente dos caminhos a serem percorridos para o alcance dos

objetivos da politica de SAN.

Neste sentido, a CAISAN deve participar dos momentos de planejamento municipal da
politica de SAN, de maneira a subsidiar as acdes apresentadas neste Plano Municipal,
como, por exemplo, as necessidades de servicos e investimento no aprimoramento da

politica de SAN no municipio.

A CAISAN Municipal no prazo de 60 dias criara, apos aprovacdo do I11 PLAMSAN, o
Comité Técnico de Acompanhamento do Plano, composto por técnicos das secretarias
de salde, educacdo, assisténcia social, industria e comercio, esporte e lazer e

agricultura, bem como por representantes da sociedade civil do CONSEA/Municipal.
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wsi, MUNICIPIO DE INDIANOPOLIS

! o Praga Caramury, 150 - Centro - CEP 87 235 000

i ; Fone/Fax 44 3674 1108 - 3674 1560 - CNP| 75.798.355/0001-77
- E-mall:  pabinctefnduanenohsorovhy
B INDIANOPOLIS - ESTADO DO PARANA

RESOLUGAO N* 01/2028.

SUMULA: APROVA O Iii PLANO MUNICIPAL DE SEGURANGA ALIMENTAR
E NUTRICIONAL DE INDIANOPOLIS - PLAMSAN 2026/2029

O Conselho Municipal de Seguranga Alimentar e Nutricional - CONSEA, no uso
de suas alnibuigdes que Ihe confere a Lei Municipal n® 81472014 e 0 Decreto n°
11472014 @ em reunido do dia 22 de maio de 2025 as 13hs na sala de rounido
da Secretana Municipal de Educago e Cultura,

RESOLVE:

Art. 1° - Aprovar o Il Plano Municipal de Seguranga Alimentar e Nulricional do
Municipio de Indiandpolis - Parand para o quadriénio 2026/2029.

Art. 2° - Esta Resoluglio enlra em vigor na data de sua publicaco,

(ndianépolis - PR, 22 de maio de 2025

1 A //'
Lindaecla Lelte Sliva
Presidents do CONSEAMunicipal

Tribuna Cianorte
Data - 27/05/2025
Edigao 9415
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