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Resumo

As doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) figuram-se mundialmente como importante problema de salde
publica, sendo a alimentacdo inadequada um de seus principais determinantes. Dessa forma, a qualificacdo dos
profissionais de salde para realizacdo de acdes de promocéo da alimentacdo adequada e saudavel, que sejam praticas,
efetivas e vidveis, é essencial. O objetivo deste artigo foi realizar o estudo de avaliabilidade, considerando a descricao
da intervengdo (implantacdo do Programa de Promocdo da Alimentagcdo Adequada e Saudavel — PPAAS na Atencao
Priméria a Salde brasileira), a elaboracdo do modelo ldgico e a identificacdo e validagdo das questdes avaliativas.
Adotou-se como referencial o sistema de sete elementos proposto por Thurston e Ramaliu. Foram realizadas analises
de documentos, revisdo teérica, reunides para elaboracdo do modelo teérico I6gico do Programa e a identificagdo das
questdes avaliativas, que resultou no instrumento de medidas multidimensional para avaliar sua implantagdo. A
validacdo de contelido das questdes avaliativas foi realizada por técnica Delphi. O modelo I6gico desenvolvido foi
essencial para compreender as premissas tedricas basicas do PPAAS, condensando em uma imagem as peculiaridades
dos seus componentes e constituindo um produto que pode ser utilizado em pesquisas avaliativas posteriores. O
instrumento multidimensional apresentou um indice de validagdo de conteido de 91%. O estudo fornece um modelo
I6gico e um instrumento multidimensional validos, imprescindiveis para o planejamento da avaliacdo propriamente
dita da implantacdo do PPAAS.

Palavras-chave: Programas e politicas de nutricdo e alimentacdo; Educacdo alimentar e nutricional; Atencéo primaria
a salde; Avaliagdo de programas e projetos de salde.
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Abstract

Chronic non-communicable diseases (NCD) are globally an important public health problem, with inadequate
nutrition being one of its main determinants. Thus, the qualification of health professionals to carry out actions to
promote adequate and healthy eating, which are practical, effective and viable, is essential. The aim of this article was
to carry out the evaluability study, considering the description of the intervention (implementation of the Program for
the Promotion of Adequate and Healthy Eating — PPAHE in Brazilian Primary Health Care), the elaboration of the
logical model and the identification and validation of the evaluative questions . The seven-element system proposed
by Thurston and Ramaliu was adopted as a reference. Document analysis, theoretical review, meetings for the
elaboration of the logical theoretical model of the Program and the identification of evaluative questions were carried
out, which resulted in the instrument of multidimensional measures to assess its implementation. Content validation of
the evaluative questions was performed using the Delphi technique. The logical model developed was essential to
understand the basic theoretical premises of the PPAHE, condensing the peculiarities of its components into an image
and constituting a product that can be used in further evaluative research. The multidimensional instrument presented
a content validation index of 91%. The study provides a logical model and a valid multidimensional instrument, which
are essential for planning the actual evaluation of the implementation of the PPAHE.

Keywords: Nutrition programs and policies; Food and nutrition education; Primary health care; Program evaluation.

Resumen

Las enfermedades crdnicas no transmisibles (ENT) aparecen en todo el mundo como un importante problema de salud
publica y una nutricién inadecuada es uno de sus principales determinantes. Por tanto, la cualificacién de los
profesionales sanitarios para llevar a cabo acciones de promocion de una alimentacion adecuada y saludable, que sean
précticas, eficaces y viables, es fundamental. El objetivo de este articulo fue realizar el estudio de evaluabilidad,
considerando la descripcion de la intervencion (implementacion del Programa de Promocidn de la Alimentacion
Adecuada y Saludable - PPAAS en la Atencion Primaria de Salud Brasilefia), la elaboracion del modelo l6gico y la
identificacion y validacion de las preguntas evaluativas. Se adoptd como referencia el sistema de siete elementos
propuesto por Thurston y Ramaliu. Se realizaron anélisis de documentos, revision teérica, reuniones para la
elaboracion del modelo lgico tedrico del Programa y la identificaciéon de preguntas evaluativas, lo que result6 en el
instrumento de medidas multidimensionales para evaluar su implementacion. La validacion de contenido de las
preguntas evaluativas se realiz6 mediante la técnica Delphi. EI modelo l6gico desarrollado fue fundamental para
compreender las premisas teoricas basicas del PPAAS, condensando las peculiaridades de sus componentes en una
imagen y constituyendo un producto que pueda ser utilizado en futuras investigaciones evaluativas. El instrumento
multidimensional present6 un indice de validacion de contenido del 91%. El estudio proporciona un modelo Idgico y
un instrumento multidimensional valido, que son fundamentales para planificar la evaluacion real de la
implementacion del PPAAS.

Palabras clave: Programas y politicas de nutricién y alimentacion; Educacion alimentaria y nutricional; Atencion
primaria de salud; Evaluacién de programas y proyectos de salud.

1. Introducéo

As doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) e seus fatores de risco sdo a principal causa de morbidade,
mortalidade e incapacidade no mundo, e constituem um desafio complexo em salde publica, além de grave ameaca ao
desenvolvimento econdmico e social. As DCNT constituem sete das 10 principais causas de morte no mundo, de acordo com
as Estimativas Globais de Saude de 2019, sendo responséveis por 44% de todas as mortes ou 80% das 10 entre 2000 a 2019.
No ano de 2019, todas as DCNT juntas foram responséveis por 74% das mortes em todo o mundo (Malta et al., 2019; World
Health Organization [WHOQ], 2020). A carga global dos principais fatores de risco para morte e anos de vida perdidos por
incapacidade em 2019 para adultos e idosos incluiam elevados niveis de pressdo arterial, de glicemia, de colesterol LDL e de
peso, fatores de risco para DCNT como Diabetes Mellitus (DM) e Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS; Global Burden
Disease [GBD], 2020).

Na regido das Américas, as DCNT sao responsaveis por 80,7% de todas as mortes na regido. Desse nimero total de
mortes por DCNT, 38,9% sdo mortes prematuras ocorridas em pessoas com menos de 70 anos de idade (Organizacion
Panamericana de la Salud [OPS], 2019). No Brasil, as doencas crénicas ndo transmissiveis (DCNT) constituem o problema de
salide de maior magnitude e correspondem a 76% das causas de mortes (Ministério da Sadde [MS], 2011), Malta et al, 2017).

Esse cenéario exige o desenvolvimento de politicas que subsidiem acdes de salde diferenciadas que possam garantir,

além das ac@es assistenciais, aquelas direcionadas a educacdo em saude e a qualificagdo profissional com vistas a oportunizar
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modos saudaveis de viver a populacéo e redugdo da morbimortalidade, sobretudo relacionada a alimentagdo (Coutinho et al.,
2008; Mendes, 2011).

A alimentacdo é um dos principais determinantes da saide dos individuos (Malta et al., 2019). No entanto, as
transformacdes sofridas no padrdo alimentar, nas Ultimas décadas, como a reducgéo do consumo de alimentos in natura e o
concomitante ao aumento dos alimentos ultraprocessados, agravaram o cenario da salde publica atual e favoreceram a
ocorréncia das doencas crénicas ndo transmissiveis (DCNT; MS, 2014). Para deter o avanco das DCNT, sdo necessarios
esforcos que incluem acdes de promocdo da alimentacdo adequada e saudavel, de carater individual e coletivo, pautadas na
promocao a salde, sobretudo focadas na Atencdo Primaria a Satde (APS; MS, 2011, 2012).

E amplamente conhecida e discutida, no meio académico, a grande transformacéo epidemiolégica da populacio, que,
nas Ultimas décadas, experimentou mudancas no seu padrdo de salde e consumo alimentar. Essas transformagdes
acompanharam a reducdo da pobreza, da fome e da desnutri¢cdo. Contudo, observa-se um aumento dos problemas relacionados
a Alimentacdo e Nutricdo (AN), caracterizados pelo avanco e coexisténcia da ma nutrigdo em todas as suas formas, incluindo a
desnutricdo, a obesidade e outros riscos alimentares para Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT), que compartilham
determinantes em comum (Swinburn et al, 2019). A ma nutricdo em todas as suas formas, incluindo a desnutri¢do, a obesidade
e outros riscos alimentares para doengas cronicas nao transmissiveis (DCNT). Entdo, essa ma nutrigdo €, de longe, a principal
causa (19%) de doencas e mortes prematuras no mundo todo (Swinburn et al, 2019).

No Brasil a promocéo da alimentacdo adequada e saudavel é uma das diretrizes da Politica Nacional de Alimentagéo e
Nutricdo (MS, 2012) e um dos temas prioritarios da Politica Nacional de Promocdo da Sadde (MS, 2010). Diante disso, 0
Ministério da Saude brasileiro tem envidado esforgos para o desenvolvimento de diretrizes nacionais, materiais instrucionais e
atividades de qualificacdo profissional sobre a tematica visando capacitar as equipes de salde para atuagdo pratica. A
Promocdo da Alimentacdo Adequada e Sauddvel (PAAS) compreende um conjunto de estratégias que proporcionem aos
individuos e coletividades a realizagdo de praticas alimentares apropriadas, harménicas e em consonancia com 0 USO
sustentavel do meio ambiente. A alimentacdo adequada e saudavel (a qual se refere a diretriz) pode ser entendida como a oferta
de alimento de qualidade, em quantidade necessaria, acessivel financeiramente e fisicamente, contribuindo, assim, com a
queda do nimero de individuos com excesso de peso e comportamentos de risco para as DCNT (Canella et al, 2013).

Nesse cenério, € que surgiu o Instrutivo: Metodologias de Trabalho em Grupo para Promocdo de Agdes de
Alimentacdo Adequada e Saudavel na Atencéo Basica (MS, 2016a), o primeiro desdobramento do Guia Alimentar para a
Populacdo Brasileira (MS, 2014), com o objetivo de apoiar o planejamento e o desenvolvimento de acfes coletivas de
promocao da alimentacdo adequada e saudavel na APS. Para isso, ele apresenta uma proposta de metodologia de grupo, com
suporte tedrico e pratico para o desenvolvimento das a¢Bes (MS, 2016a), que tem como desdobramento o Programa de
Promogédo da Alimentacdo Adequada e Saudavel (PPAAS) que pode ser desenvolvido por profissionais de salide em seus ldcus
de trabalho.

Dada a importancia da alimentacdo adequada e saudavel para a promogdo da salde, a prevencdo e o controle das
DCNT, o PPAAS foi desenvolvido como uma forma de intervencdo para apoiar o planejamento e o desenvolvimento de a¢des
coletivas de promocéao da alimentacdo adequada e saudavel na atencdo primaria, com propostas de metodologias ativas e
suporte tedrico e pratico para o desenvolvimento das acdes que podem ser realizadas por todos profissionais de salde
(BRASIL, 2016a). Estratégias inovadoras devem ser buscadas a fim de incitar mudanca nas praticas das agdes coletivas de
promocdo da alimentacdo adequada e saudavel. A adocdo de metodologias ndo convencionais, pautadas em modelos de
ensino-aprendizagem integradores e participativos, a exemplo das metodologias ativas, pode ser Gtil no processo de promocéao
de salde (Menezes et al, 2015; Souza et al, 2018; Alvarez & Moya, 2020).
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O PPAAS foi implantado a partir de 2017 no Estado de Minas Gerais, com base no instrutivo Metodologias de
Trabalho em Grupo para Promogdo de Acgbes de Alimentagdo Adequada e Saudavel na Atencdo Bésica (MS, 2016a) e
pretende ser um orientador da mudanca de pratica no que se refere a abordagem da promocéo da satide na APS. A metodologia
apresentada neste Instrutivo engloba o uso de estratégias e materiais educativos, que objetivam promover encontros dinamicos,
participativos e compreensiveis para os diferentes ciclos da vida.

O PPAAS, aqui analisado, pretende ser um orientador da mudanca de pratica no que se refere a abordagem da
promocéo da salde ao apoiar os profissionais da APS a realizarem a¢des de promoc¢do da alimentacdo adequada e saudavel
praticas e efetivas, além de viaveis em relagdo ao tempo e infraestrutura disponiveis. As acdes do Programa sédo voltadas para
adultos e idosos; entretanto, podem ser adaptadas aos diferentes ciclos da vida e condig@es de salde, de acordo com a realidade
local. A metodologia de grupo apresentada engloba o uso de estratégias e materiais educativos, que objetivam promover
encontros dindmicos, participativos e compreensiveis para usuarios com diferentes graus de instrugdo (MS, 2016a).

No entanto, ndo basta dispor de um Programa, é necessario avaliar a sua implantacdo visando subsidiar o desempenho
da intervengdo proposta e a otimizacdo dos processos de trabalho no planejamento e execucdo das a¢bes educativas e de seus
resultados. Para isso, a pesquisa avaliativa pode contribuir para a identificacdo de problemas relacionados & organizagdo e
funcionamento de Programas e sustentar decisdes direcionadas ao seu aprimoramento e consolidacdo (Champagne, Brouselle,
Hartz, Contandriopoulos& Denis, 2011/2016). Dentre as abordagens avaliativas, a anélise l6gica, denominada também de
estudo de avaliabilidade (EA), tem sido utilizada para verificar em que medida uma intervencdo pode ser avaliada. O EA é um
tipo de estudo que antecede a avaliagdo propriamente dita e tem por finalidade descrever, de forma coerente, um plano de
avaliacdo, tornando-o mais consistente e confiavel, além de favorecer a racionalizagdo de recursos financeiros e logisticos
(Thurston & Ramaliu, 2005). Este tipo de abordagem avaliativa, também denominado evaluability assessment (estudo da
avaliabilidade — EA) traduz em um conjunto de procedimentos que objetiva o planejamento de avaliagfes de programas. Os
produtos almejados neste estudo incluem a descrigdo completa do programa, a definicdo das questBes coerentes a serem
abordadas na avaliacdo, um plano para o desenvolvimento da avaliagdo e um acordo entre as partes interessadas. Esta € uma
importante estratégia para o planejamento de avaliagBes subsequentes maximizando seus potenciais (Trevisan & Huang, 2003).

Nesse contexto, a pesquisa avaliativa vem se destacando, j& que o conhecimento gerado nesse tipo de investigacao
tem a propriedade de contribuir para a identificacdo de problemas relacionados & organizacao e funcionamento de programas e
sustentar decisfes direcionadas ao seu aprimoramento e consolidacdo (Champagne, Brouselle, Hartz, Contandriopoulos&
Denis, 2016).

Com a operacionalizagdo do PPAAS, identificou-se a necessidade de avaliar a implantacdo (Champagne, Brouselle,
Hartz, Contandriopoulos& Denis, 2011/2016) desse programa, por ser uma experiéncia inovadora na otimizagdo do processo
de trabalho no planejamento e execucdo das acbes educativas; melhor qualidade e acesso das a¢des educativas sobre
alimentacdo adequada e saudavel; aumento da motivacdo das pessoas para mudanca de habitos alimentares e estado
nutricional, e haver necessidade de acompanhar a implantacdo e a reorganizacdo que esse programa pode ou ndo alcangar.
Desta forma, o objetivo deste estudo foi realizar o estudo de avaliabilidade, considerando a descricdo da intervencédo

(implantacéo do PPAAS na APS), a elaboracéo do modelo ldgico e a identificagdo e validacdo das questfes avaliativas.

2. Método

O referencial tedrico metodoldgico utilizado para realizar o estudo de avaliabilidade foi o sistema dos sete elementos,
proposto por Thurston e Ramaliu (2005) que inclui: 1) descrigdo do programa, identificando suas metas, objetivos e atividades;
2) identificacdo e revisdo dos documentos disponiveis no programa; 3) modelagem dos recursos disponiveis, das atividades

pretendidas, impactos esperados e conexdes causais presumidas (Modelo Légico do Programa); 4) supervisao do programa, ou
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obtengdo de um entendimento preliminar de como opera; 5) desenvolvimento de um Modelo Teérico da Avaliagdo; 6)
identificacdo de usuarios da avaliacdo e outros principais envolvidos; 7) obtencdo de um acordo quanto ao procedimento de
uma avaliacdo. Esses estudos sdo relevantes e podem agregar a comunidade cientifica, novos referenciais teéricos e
metodologicos na avaliagdo de servicos, programas e praticas de sadde (Baratiere et al., 2019).

Foram analisados documentos incluindo manuais, portarias, normas técnicas, guidelines, além de artigos disponiveis
nas bases de dados PubMed, SciELO, Lilacs e Medline. Concomitantemente, foram realizadas seis reunides de trabalho, que
resultaram em discussdes amplas sobre a implantacdo do PPAAS na Atenc¢éo Primaria a Salde.

Com as informagdes obtidas nas reunides, juntamente com a revisdo teorica e analises de documentos, foi possivel
construir o modelo légico do Programa na perspectiva dos autores Champagne, Brouselle, Hartz e Contandriopoulos
(2011/2016) e a obtencdo de um acordo quanto ao procedimento do EA. O modelo logico possibilita explicitar os vinculos com
frequéncia complexos que se articulam no curso do tempo entre uma intervencdo (estruturas e processos) e seus efeitos e
permite documentar o sentido de um programa gracas a conceitualizagdo dos vinculos entre as estruturas, 0 processos e 0s
resultados (Champagne, Brouselle, Hartz &Contandriopoulos, 2011/2016).

O modelo l6gico possibilitou identificar 42 questdes avaliativas relacionadas as dimensfes de estrutura (n= 22) e
processo (n=20) para compor o instrumento de medida (matriz de andlise e julgamento) a ser utilizado na avaliagdo da
implantacdo do PPAAS. Utilizou-se a técnica de Delfos (Delphi) para a validagdo de contetdo dessas questdes (Pereira &
Alvin, 2015; Scarparo et al, 2012).

A técnica Delphi constitui um método de pesquisa importante no qual se busca, de maneira sistematizada, um
consenso de opinifes de um grupo de especialistas a respeito de um problema complexo, quando ndo existem ainda
instrumentos padronizados para sua avaliacdo (Junger et al., 2017). Neste estudo, foram convidados a participar do painel, 11
juizas com experiéncia nos campos de nutri¢do e satde publica, dentre elas: duas com pds-doutorado, cinco com doutorado,
trés com mestrado e uma com pds-graduacdo. Haynes et al (1995) sugerem que um nimero de seis a 20 juizes participem do
processo de validacdo. As juizas foram selecionadas por conveniéncia mediante os seguintes critérios: (i) conhecer o PPAAS,
(i) ter experiéncia como nutricionista da rede do Sistema Unico de Sadde e/ou (iii) ter experiéncia em pesquisa na tematica da
educacdo alimentar e nutricional no SUS.

Foi enviado, por meio do software Google Forms®, formulario que continham questdes elaboradas e solicitava que
cada uma delas ponderasse as perguntas quanto aos critérios propostos por (Pasquali, 2010): relevancia, objetividade e clareza.
As respostas foram organizadas em uma escala Likert — CP: concordo plenamente; C: concordo; NN: ndo discordo nem
concordo; D: discordo; DT: discordo totalmente. Além disso, cada questdo contava com um espago para que as juizas
sugerissem alteragdes ou fizessem comentarios (Pasquali, 2010). Essa técnica de levantamento utilizando um comité de juizes
por e-mail ou Internet é um procedimento relativamente recente, que possui vantagens como a rapidez na distribuicdo dos
questionarios e a coleta e o processamento de dados sdo feitos rapidamente. Para o respondente, ha a facilidade de responder as
questBes quando julgar pertinente e sem a necessidade de um encontro presencial (Timmins, 2015).

Para analise dos dados, utilizou-se o indice de Validade de Contetido (I\VC) para identificar o grau de concordancia
dos especialistas. A indicacdo de ponto de corte para obtencdo do consenso varia na literatura entre os valores de 50 a 80%
(Junger et al., 2017), tendo sido escolhido o ponto de corte de 70% de concordancia neste estudo, ou seja, IVVC igual ou maior
0,70. Se este consenso ndo é alcangado na primeira rodada, define-se que sejam feitas até trés rodadas do questionario entre os
participantes. O IVC foi calculado a partir da somatoria de respostas classificadas como concordancia (CP e C) de cada item do
questionario, dividida pelo nimero total de respostas e multiplicado por 100 (IVC = nimero de resposta CP+C/nimero total de

respostas x 100). Calcularam-se também os IVC médios dos critérios para cada item, somando-se cada percentual obtido em
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cada critério e dividindo-os por trés, ou seja, pelos trés critérios utilizados. O I\VVC varia entre 0 e 1 e, quanto mais proximo de
1, melhor sera o desempenho do item segundo os juizes (Pereira &Alvim, 2015).

As questdes avaliativas validadas compuseram as matrizes de analise que serdo utilizadas para avaliar o grau de
implantacdo (GI) do PPAAS em pesquisa futura.

Este EA faz parte de uma pesquisa maior intitulada Avaliacdo da Implantacdo e da Efetividade do Programa de
Promocdo da Alimentacdo Adequada e Saudavel na Atencdo Primaria a Salde, que tem como objetivo geral avaliar a
implantac&o e a efetividade do PPAAS e foi aprovada pelo Comité de Etica da Universidade Federal de Minas Gerais sob n°
CAAE 56698716.2.0000.5149.

3. Resultados

Inicialmente, foram realizadas a revisdo da literatura e a andlise de documentos oficiais para melhor compreensao da
proposta da avaliagdo do PPAAS, dentre eles: Politica Nacional de Promog¢do da Saude (MS, 2010); Plano de Agdes
Estratégicas para o Enfrentamento das Doencas Crbnicas Ndo Transmissiveis no Brasil 2011-2022 (MS, 2011); Politica
Nacional de Atengdo Bésica (MS, 2012); Marco de Referéncia de Educagdo Alimentar e Nutricional para as Politicas
Pablicas (Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome [MDS], 2012); Politica Nacional de Alimentacdo e
Nutricdo (MS, 2013); Estratégia Intersetorial de Prevencdo e Controle da Obesidade (Camara Interministerial de Seguranca
Alimentar e Nutricional [CAISAN], 2014); Guia Alimentar para Populacdo Brasileira (MS, 2014) e Instrutivo de
Metodologias de Trabalho em Grupo para Promogéo de Ac¢Bes de Alimentagdo Adequada e Saudavel na Aten¢do Basica (MS,
2016a).

Na Figura 1 esta representada uma linha do tempo em que é possivel observar alguns marcos da Promocdo da
Alimentacdo Adequada e Saudével no Brasil e as estratégias adotadas para a prevencdo das DCNT no pais. O Instrutivo
Metodologias de Trabalho em Grupo para Promocéo de Ac¢Bes de Alimentacdo Adequada e Saudavel na Atencdo Bésica que
embasa 0 PPAAS é um desdobramento da 22 Edi¢do do Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira publicado em 2014 (MS,
2014).
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Figura 1: Linha do tempo dos marcos da Promogdo da Alimentacdo Saudavel e estratégias para prevencdo das Doengas

Cronicas N&o Transmissiveis no Brasil.

e  Publicacdo da 12 Politica Nacional de Alimentacéo e Nutrigdo (PNAN)

Langamento do Caderno de Atencéo Bésica n° 12 - Obesidade
Instituicdo da Politica Nacional de Promogao da Sadde (PNPS)
Langamento do 1° Guia Alimentar para a populagdo Brasileira com as primeiras diretrizes alimentares oficiais

™

e  Lancamento do Plano de Estratégias para o enfrentamento das Doengas Crdnicas Nao Transmissiveis no Brasil

_/
N
e  Publicagdo da Politica Nacional de Atengéo Basica (PNAB)
e  Lancamento do Marco de Referéncia de Educacéo Alimentar e Nutricional para as Politicas Publicas
_/

Diretrizes para implementagdo da linha de cuidado a prevengao e ao tratamento do sobrepeso e obesidade
Revisdo da Politica Nacional de Alimentagao e Nutricdo (PNAN)

Publicacdo dos Cadernos de Atengdo Bésica: Estratégias para o cuidado da pessoa com doenca crdnica n° 36 -
Diabetes Mellitus -

. Publicacdo dos Cadernos de Atengdo Bésica: Estratégias para o cuidado da pessoa com doenga crénica n° 37-\

Hipertenséo Arterial Sistémica e n° 38 - Obesidade

e  Estratégia Intersetorial de Prevengéo e Controle da Obesidade

e  Revisdo da Politica Nacional de Promogdo da Sadde (PNPS)

e  2%edicdo do Guia Alimentar para a Populagio Brasileira -
‘

. Instrutivo de Metodologias de Trabalho em Grupo para Promog&o de Ac¢des de Alimentagdo Adequada e
Saudavel na Atencéo Basica

. Inicio da Implantacéo do Programa de Promog&o da Alimentacdo Adequada e Saudavel (PPAAS)

€€C€<<LL

Fonte: Autores (2021).

O PPAAS ¢é baseado na realizacéo das agdes educativas previstas no Instrutivo: Metodologia de trabalho em grupos
para acOes de alimentagdo e nutricdo na Atencdo Basica (MS, 2016a). Para sua implantagdo é realizada previamente
qualificacdo dos profissionais de satde por meio de Educacdo Permanente sobre Metodologias de Trabalho em Grupo para a
Promogcdo da Alimentacdo Adequada e Saudavel. Essa atividade é realizada em quatro encontros com carga horaria total de 16
horas e disponibilizada Tutoria Virtual realizada por meio do aplicativo Whatsapp®.

As acBes educativas propostas sdo referenciadas em literatura sobre DCNT, educacdo em salde, educacdo alimentar e
nutricional e nutricional, promo¢do da alimentacdo adequada e saudavel, e abordagem coletiva das a¢Bes de educagdo
alimentar e nutricional na APS apresentada no Instrutivo Metodologia de trabalho em grupos para ac¢fes de alimentacdo e
nutricdo na Atengdo Basica (MS, 2016a), que descreve ainda as atividades propostas detalhadamente, incluindo um roteiro
para desenvolvimento, com grau de dificuldade para realizacdo, objetivos, sugestdo de categorias profissionais envolvidas,
tempo de duracdo, materiais necessarios para aplicacdo da atividade, referencial tedrico, imagens e fotos ilustrativas. A

metodologia apresentada no Instrutivo engloba o uso de estratégias e materiais educativos como oficinas, agdes no ambiente,
7
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painéis, diario de bordo, folders, uso de livro de receitas Na cozinha com frutas, verduras e legumes (MS, 2016b) e livro
Desmistificando dlvidas sobre alimentagdo e nutricdo (MS, 2016c), que objetivam promover encontros dinamicos,
participativos e compreensiveis para usuarios com diferentes graus de instrugao.

Em relacdo aos elementos 6 e 7 nomeados por Thurston e Ramaliu (2005), este estudo foi proposto e conduzido por
pesquisadores da Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG), Universidade Federal de Sdo Jodo Del Rei (UFSJ) e
Universidade Federal de Ouro Preto (UFOP) e teve adesdo de 10 profissionais engajados em diferentes niveis de atuacdo no
PPAAS, incluindo profissionais da rede municipal da APS (stakeholders). Ademais, houve reconhecimento de outros
interessados na avaliagdo, como os gestores da APS, outros profissionais da APS (enfermeiros, psicélogos, nutricionistas e
agentes comunitarios de satde, por exemplo) e usuarios do Programa.

Para o desenvolvimento do modelo l6gico do PPAAS, foram fundamentais a descricdo e a compreensao da
organizacéo do Programa, dos contextos que o envolvem, e dos componentes considerados essenciais para 0 sucesso da sua
implantacdo na APS. A pactuacdo do modelo l6gico com os interessados na avaliagdo, coerente com a revisdo tedrica e
normativa realizada, representou um passo importante para a legitimagdo do processo avaliativo. A elaboracdo do modelo
l6gico do PPAAS possibilitou identificar questdes avaliativas para compor a matriz de analise e julgamento, instrumento de
medidas a ser utilizado em pesquisa futura sobre avaliacdo da implantacdo do PPAAS.

O modelo l4gico do PPAAS possibilitou explicitar os vinculos que devem se articular entre as estruturas, processos e
resultados que compdem a intervengdo (Champagne, Brouselle, Hartz & Contandriopoulos, 2011/2016). Foram definidos no
modelo, quatro componentes estruturais (recursos fisicos, materiais, humanos e normatizacdo) e quatro componentes da
dimensdo processo, foram eles: educacdo permanente e tutoria, planejamento das atividades, execucdo das atividades e
preenchimento dos instrumentos. Para cada um dos componentes da dimenséo processo foram descritas as atividades (servicos

ou bens produzidos) e os resultados esperados em curto, médio e longo prazo (impacto), conforme mostrado na Figura 2.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i10.19051

Research, Society and Development, v. 10, n. 10, e600101019051, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i10.19051

Figura 2. Modelo légico do Programa de Promoc&o da Alimentacdo Adequada e Saudavel na Atengdo Primaria & Saude.

Resultados a Curto e
Meédio Prazo

Estrutura Processo

Educacao «Realizacdo de Educagdo
A Permanente e Permanente com profissionais
*Espago para realizagdo de : A Vi Melhor planejamento
S atividades de PAAS Tutoria *Realizagdo de Tutoria Virtual i nitio: o iealias
Fisicos «Local para armazenar materiais pelas equipes de

+Cozinha para oficina culinaria Atencdo Primaria

«Elaboragdo de cronograma
=Espago na agenda para \ 25
organizar atividades ] Melhores habitos
Planejamento das *Reserva do local das atividades allment‘:ar.es Elejtado
atividades com antecedéncia ‘ Melhor qualidade das nutricional da

«Leitura dos materiais antes das acbes educativas ja populagéo
atividades existentes oferecidas
iona ari nas UAPS
Recursos -:_roﬁss!on_als ou estagidrios
Himanos isponiveis para preparar
atividades
*Painéis montados
-Discu_sséo de questdes cesso da populagdo a
mlaFlonadas a0 grupo pela informagdes sobre
cqupe /! Alimentagdo
«Mesas, cadeiras, projetor, Exectigdo das *Integracdo da equipe com Adequada e Saudével
computador atividades usuarios

=Cumprimento do cronograma
+Divulgacdo para usudrios
*Acbes desenvolvidas Programa de
«Participacdo dos usudrios Promogdo da Redugdo da
Alimentacdo Incidéncia de
\dequada e Saudavel obesidade e outras

«Materiais de Escritorio

*Acesso aos Livros para as agoes

Recursos «Diario de bordo para participantes

Materiais «Material educativo especifico para
cada atividade

«Disponibilizagdo de materiais pela

Secretaria Municipal de Saude implantado

*Aquisicdo de materiais pelos
profissionais

«Conteudo do Instrutivo

Preenchimento dos

«Didrio de bordo dos usuarios
«Avaliacdo da oficina pelo

Aumento da
motivacdo dos
usuarios para

Metodologias de Trabalho em ISteumenitds "_5“5"0 mudanga de habitos
Normatizagao Grupos das AgGes de Alimentagdo sLista de presenca alimentares
e Nutri¢cdo na Atencdo Bésica

Fonte: Autores (2021).
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O desenvolvimento do modelo légico garantiu a identificacdo dos componentes a serem avaliados e as relacdes
causais presumidas, além da identificacdo das 42 questfes avaliativas segundo as dimensdes de estrutura (n=22) e processo
(n=20), que compordo a matriz de analise e julgamento (instrumento de medidas para avaliar a implantacdo do PPAAS).

Para a validacdo de conteldo das questbes avaliativas, sete juizas (64%) responderam o formulério, sendo 71,4%
pesquisadoras e 28,6% profissionais da rede do Sistema Unico de Salide. De acordo com o grau de formagéo, 14,3% tem pos-
doutorado, 42,9% doutorado, 28,6% mestrado e 14,3% pés-graduacdo latu sensu. Considerando as duas dimens0es (estrutura e
processo), o IVC total foi de 91%. Obteve-se na dimensdo estrutura um IVC médio de 88,0% e 95,0% % na dimenséo
processo. Segundo os componentes do modelo légico, observaram-se IVC médio de 94,0% para o componente Recursos
Fisicos; 95,0% para Recursos Humanos; 86,0% para Recursos Materiais; 95,0% para Normatizacdo; 95,0% para Educacédo
Permanente e Tutoria Virtual; 97,0% para Planejamento da atividades educativas do PPAAS; 93,0% para Execugdo das
atividades educativas e 93,0% para Preenchimento dos instrumentos do PPAAS. De forma geral, os juizes relataram que as
questdes séo claras e de facil compreenséo.

As questdes validadas compuseram a matriz de andlise e julgamento, cuja finalidade é realizar, em pesquisa futura, a
avaliacdo do grau de implantacdo do PPAAS e com isso, identificar as suas potencialidades e fragilidades. Nessa matriz foram
apresentados para cada questdo, das dimensdes estrutura e processo, 0s critérios, o tipo de abordagem, a fonte de dados, a
técnica de coleta, a descricéo e a pontuagdo maxima, que variou de 5 a 15 pontos (Figuras 3 e 4).
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Figura 3. Matriz de analise e julgamento para avaliar a Dimensédo Estrutura da implantacdo do Programa de Promogéo da Alimentacdo Adequada e Saudavel.

spage/sala para realizacdo das atividades Guantimdva Primario ruestonario Sim, na Unidade de Arengde Primaria a Saude ou comuamidade: 10; Nae: 0 10
1. Recarsos Fisicos cal ma Unidade de Atencio Primiria a Saide para armazenar o5 materiais do Quantitatva Primdrio Questonario Sim: 10: Parcialmente - guardou em outro lugar, come em casa‘fora da unidade: 5; Nao: 0 10
Cozinka para realizagao das oficinas culinarias Guantimdva Primario Crusstdonario Sim: 10; Parcialmente - adapiou espage ou a ofcina- 3; Nao:l 10
. e . L . - . i Sim - duas o mais categonas pcmﬁ;;wmals 135; Parcialmsnte - npena;nm.a calzgomna, o -
1. Recurses Humanos [Profissiomais efou estagiarios dispeniveis par preparar as atividades Quantittiva Primario Questenario facititadar 1 sozinho: O 130 - nio havia R fomis- 15
[[mstalagdes @ equipamentos adegquados para as atividads Quantimtva Primario Crusstdonario Sim:10; Parcialmente: nde tioha em quantidade suficiente- 3; Nao: 0 10
E;f_zmng]:na diario de bordo para tedes o5 usuiries que pamiciparam das G imtiva N . Questioniri Ee—— N 1o - ipou a 0 qu= todos fvessem acesso: 5: Wio: 0 10
Maljl:i]ig;f:as:ns a [Acesso aos livros das agdes e materiais adequades para deseovolver agdes Guantimdva Primario Crusstdonario 5im: 10; Parcialmente - dificil acesso, adaptou a oficina: 5. Nae: 0 10
todas as:‘ ividades [Matariais educadves preparados previaments Cuantitatva Primario JuesHanario Sim:10; Parcialmente - faltaram algons materiais, amaso na dispenibilizagie: 5: Nio: 0 10
Secretaria de sande disponibilizou materiais de escritorio Cuantimbva Primario Crusstonario Sim:10; Paciabmente- quantidade insuficients, qualidade nom- 3: Nao-0 10
aD;‘].]mﬁ::mmli TVERI Jue COMDAT 05 Materiais NeCsssarios pam a realizagao das G imtiva - . Questioniri S5m0 Paci - almams jais: 5: N30:10 10
Oficina 1
[Boneco de pano, fisuras coloridas, fita adesiva, cansta on pmcel atomico, cartelina . - . i e . e — -
| papel kratt disponivel para desenvolvimento da atividade Cuanfittiva Primario Cuestonario Sim: 5. Adaptou a atdvidade com itens similares: 3. Wae: 0 5
Oficma 2
Pape]k:laﬁ c.n]nTesmn.pm:a:.gzﬂ.e:mﬂ.e:m;vm&iﬂsoulapl;d.e:uou I - . L e . L — -
canetirha ou tints guachs, revistas dis I para dessmvolvimenta da atividade Cuanfittiva Primario Cuestonario Sim: 5. Adaptou a atdvidade com itens similares: 3. Wae: 0 5
Oficina 3
E;:['mi ]!ml]mpzlhnﬂ_ pince] aomico disponivel para desemvolvimani da | Quantitatva | Primdrio | Questonario Sim: 5: Adapton 2 atvidade com itens similares: 3; Nie: 0 | 5
Oficma 4
[Balanca de dois pratos. saquinhos para representar os pesas ufilizadoes na balanga
(mnimo de 2 por participants). materiais de escritorio (etiquetas para saquinhos, Quantitatva Primario Questonario Sim: 5: Adapton 2 atvidade com itens similares: 3; Nie: 0 5
canetas) disponivel para desenvelviments da atividade
Oficima §
Qusbra-cabecas (1 kit'cada 4-5 pamicipantes), materiais de escritorio (lapis.
caneta), crondmetro ou relogio para marcar o tempo, plane de agdo impresso (1 por Cuanfittiva Primario Questonario Sim: 5. Adapron a atvidade com itens similares: 3; Wie: 0 5
icipante’) disponivel para desenvolvimento da atfvidade
IDﬁ:ina []
3.2 Recursos mmsemmﬂlnad&cmnhnmmahmaare:ums materiais de hiziene o L Quuest d‘uramen N B o . _
Nateriais IT - twul:us ma‘rm.n.lspm tng.eu.lza;ao de m3os e hormalicas) disponivel para Cuantitatva Primario i i Sim: 5. Adapron a atvidade com itens simdlares: 3: Nao: 0 5
Especificos para cada
tividade
a endas para o5 olhos (1 para cada participante)), matenass panhi-iam'znr a5 maos,
garfn, ou colheres (1 para cada pamicipante), alimentes e preparagtes culinarias Quantitativa Primaria Guestonario Sim: 5. Adapton 2 advidade com itens simdlares: 3; Nao: 0 5
desenvelvimente da atividade

|Ce5tad.e‘rjmeo‘ncai.wmmmdn. alimentos in namura diversos e o L i e .. e . -
ocassades dis el para desenvolvimenio da atividade | Cuanrimtiva | Primaria | Cruestdonario Sim:5; Adapron a advidade com itens simdlares: 3; Wao: @ | 5
|Acdo no Ambiente 1

Carrinhe de supermercadoe e espelho disponivel para desenvolvimenio da atividade | Cruantitativa | Primario | usstdonario Sim: 5; Adapton 2 atvidade com itens simdlares: 3; Nao: [ | 5

[4.¢d0 no Ambiente 2

[Camshow ou uso de oUrD rECUrse para a;pre,ema:n filme. computador & cabos
trecho editade do flme "Muite além do pese ", preparagdo culinaria saudavel para
depustacio durante a execugie do filme disponivel e fimcionando adequadamente

desenvolvimento da atividade
ﬁ[iﬂ no Ambiente 3

Toalhas de mesa, talkares para servir as prepasagdes. azua e ples para o jui,
Farfos, colheres, pratos descanaveis efon guardanapos, decoragdo, formulario de
ni'ah.m;ao des pratos, papel e cansta pam identificac 3o das preparagtes culinarias
pivel desenvolvimente da atividade

Contendo do Instmutmwo: Metadologias de Trabaihe em Grupe pare Promagdo de

| Aoes de diimeniagde ddeguada ¢ Sauddvel na Atengde Basica (M35, 2016a)
relevante para pratica profissional propiciande aquisicie de povos conhecimentos e
informacies

CQruanrimtva Primario usstdonario Sim: 5; Adapton 2 advidade com itens simdlares: 3; Nae: 0 5

Quantitativa Primaria Guestonario Sim: 5. Adapton 2 advidade com itens simdlares: 3; Nao: 0 5

4. Normatizagio Cuantitadva Primario Cuestonario Sim:10; Parcialmente- 3; Nao: 0 5

Fonte: Autores (2021).
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Figura 4. Matriz de analise e julgamento para avaliar a Dimensdo Processo da implantacdo do Programa de Promocéao da Alimentacdo Adequada e Saudavel.

CRITERIOS ABORDAGEM DADOS TECNICA DE COLETA ALANTMA
1. Bealizacao da Ciferta de educagio permanente para profissionsis da equipe para nalizacao do . . e o e
Educacio Permanente | msterial do PRAAS Qualitativa Primario Cmestionano S 10; Mae:0 10
sobre o FPAAS e . S . . L R o . . s L m
Tatoria Virtual Disponibilizacio de Tutoria virmal para apedo das atvidades coletivas do PPAAS Qualitativa Primario Crestionania Sim 10; Mae:0 10
Equipe elaboron um cronogramsa com as datas dos grupos Cmantitatva Primario Crestionano Sin 10; Sim mas com atrase: 5; Nao:0 10
Equipe nds pa izacio d izis para 3 . . "
Efmpe TEseTVOn espage ma agends para organizacia dos materials pars 2 condugio Quantitativa Primério Questiondrio 5im: 10; Parcislmense: 5; Nio: 0 10
Equips reservon local para realizar a agio com antecedéncia Quantitativa Primaric Questionario Sinn 10; Parcislmense: 5; Nio: 0 10
1. Flanejamento das |Equipe se reunin & discutiu questdes relacionsdas sos encontros Cmantitativa Primario (restionanio 5im - senmpre ou na maioria das vezss: 10; Alzumss vezes: 5; Nio - mmca ou raramente: §f 10
atividades educativas - f - i — e Indif 5 nsansfatrn — —— =
do FRAAS Participagio dos owros profssionais na stividade coletiva, além do coordenador Cmsntitatva Primario Crestionano A ‘“‘.“.‘”“3 Satisutoria: 10; te: 3; Insatisfatoria/ Muito msstisfatoria/ Nae 10
- howve participacdo: 0
O coordensdor do grupo len o Insmudve prevismente para e preparar pars it . e U D R
licache da atvidade Cmsntitatva Primario Crestionano %imn 10; Pacialmente: 5; Mao:l 10
A equipe ] Instruts riament tiz do grupe ATAr P& licaga . . .
da athada .euo FRUETe prEv sapdiado g © 5% prepaTas pa sphcagao Cmsntitatva Primario Crestionano %imn 10; Pacialmente: 5; Mao:l 10
(Quairo painsis foram moatados Do espago da midade de sande (mantitativa Primario Qestionario %in 10; Pacialmente: 5; Nio:0 10
Integragio da equipe com nsuarios mantitativa Primario Crestionanio Miuito satisfatorial Satisfatoria: 10; Indiferente: 5; Insatisfatoria’ Muito insatisfatoria: 0 10
3 5o da Comprimento do cronograms pela aquipe Quantitativa Primario Omessionirio Sin 10; Pacialmente: 5; Nio:0 10
aﬁ'\‘l:ﬂ.adesn:d":ﬂﬁs\'ls Dinvulzagdo para nsuarios mantitativa Primario Crestionano Sin 10; Dinulzagio em cima da hora: 5; Nao: 0 10
do PPAAS Busca ativa dos usuarios Quantitativa Primaric Questionario Siny 10; Busca tardia: 5; Mao: 0 10
Atividades coletivas desemvolvidas Cmantitativa Primario (restionanio 80 a 100% das atividades: 10; Entre 80 a 79% das atividades: 5; <6074 das atividsdes: 0 10
Usudrios participativos Cmantitativa Primdrio Cruestiondrio Sim (sernpre ou na msioris das vezes ) 10; Almemas vezes: 5; Nio (mmea ou raramene). 0 10
Adesio dos partipantes (mantitativa Primdrio Qestionario 70 a 10074 dos usnaries: 10; Entre 50 a 60% do uswirios: 5; <50% dos nsudries: 0 10
4. Preenchimento dos |Lista de presenca dos participantes dos encontros Qualitativa Primirio Crestiondria Sim: 10; Pacialments: 5; Nao:0 10
instrumentos do | Avaliagio ds oficina pelos participantes mantitativa Primario Crestionanio Sin 10; Pacialmente: 5; Nao:0 10
FPAAS Disrio de bordo dos participantes Quantitativa Primirio Questiondria 70 2 100% dos usndrios: 10; Entre 50 a 60% do uswrios: 5; <50% dos usndrios: 0 10

Fonte: Autores (2021).
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4. Discussao

Com o desenvolvimento do EA foi possivel justificar cientificamente a decisdo de avaliar a implantacdo do PPAAS e,
ainda, conhecer a sua organizacdo e o seu funcionamento. A analise de documentos e a realizacdo de reunides com os
interessados foram imprescindiveis para a obtencdo de um entendimento preliminar de como o PPAAS se organiza,
considerando as metas, objetivos e atividades que o constituem, possibilitando sua descri¢do. Essa abordagem avaliativa
constituiu uma ferramenta Util que proporcionou explorar a teoria, prop6sitos e objetivos do PPAAS na elaboragdo de modelos
capazes de esclarecer contextos e verificar plausibilidade das relagdes entre o problema, a sua estrutura, o processo de
implantacédo e os resultados esperados em curto, médio e longo prazos. O estudo possibilitou ainda o desenvolvimento de um
plano para avalia¢des futuras, na medida em que explorou as expectativas e necessidades dos grupos de interesse envolvidos e
0 grau de organizacdo e implementacao da iniciativa (Craig & Campbell, 2015; Figueiredo et al, 2019).

Considerada uma defini¢do mais completa e atual, para Contandriopoulos (2006) avaliar consiste em ‘fazer um
julgamento’ de valor sobre uma ‘intervencdo’, empregando dispositivos que permitam fornecer ‘informagdes cientificamente
validas e socialmente legitimas’ sobre uma intervengdo ou qualquer um de seus componentes. A avaliagdo apresenta-se assim,
como um instrumento essencial de apoio a gestdo devido a sua capacidade de melhorar a qualidade da tomada de decis&o.
Nesta direcdo, diversas pesquisas avaliativas tém sido utilizadas para produzir informagdes para apoio e orientacdo da tomada
de decisdo por profissionais e gestores de saude (Dias et al, 2018; Silva et al, 2018).

O modelo légico desenvolvido foi fundamental para compreensdo das premissas tedricas do PPAAS, resumindo em
um fluxograma as peculiaridades desse programa, permitindo a identificacdo das questfes avaliativas, essenciais para a
conducdo da avaliacdo, sendo este um produto da pesquisa que podera ser utilizado em pesquisas avaliativas futuras e para
producdo de evidéncias que pautem a construcdo de politicas publicas. Como destacado por Champagne, Brouselle, Hartz e
Contandriopoulos (2011/2016) a modelizagdo permite explicitar o caminho l6gico dos atores e revelar os objetivos tornado
possivel o aprimoramento da inteligibilidade de um sistema complexo.

Ressalta-se que a alimentagdo adequada e saudavel é de interesse dos paises no que se refere a saide, uma vez que a
Organizagdo Mundial da Saide (OMS) recomenda, por meio da Estratégia Global para a Promocdo da Alimentagdo Saudavel,
Atividade Fisica e Salde, que os governos formulem e atualizem periodicamente diretrizes nacionais sobre alimentacdo e
nutricdo, levando em conta mudangas nos habitos alimentares e nas condi¢Bes de salde da populagdo e o progresso no
conhecimento cientifico. Essas diretrizes de promog¢do da alimentacdo adequada e saudavel devem ter o propésito de apoiar a
educacdo alimentar e nutricional e subsidiar politicas e programas nacionais de alimentacdo e nutricdo compreendendo um
conjunto de estratégias que objetivam proporcionar aos individuos e coletividades a realizacdo de praticas alimentares
apropriadas (MS, 2014). Nesse sentido, o Brasil se destaca pela atualizacdo do Guia Alimentar para a Populacéo Brasileira
(MS, 2014), e seus produtos derivados que visa a sua disseminacdo, como o Instrutivo Metodologias de Trabalho em Grupo
para Promocao de Acles de Alimentagdo Adequada e Saudavel na Atengdo Bésica (MS, 2016a).

Além da exploracdo do contexto da intervencdo, outro aspecto relevante na avaliacdo em salde é identificar o
potencial de utilizagdo dos resultados e se ha indicativo de sustentabilidade da intervencéo proposta (Wholey, 1977). A
cooperacao ativa dos engajados no processo de implantacdo de uma intervencao contribui para os primeiros achados do estudo
e para a andlise e interpretacdo dos dados do estudo de avaliabilidade, podendo gerar subsidios para a melhoria do Programa
(Thurston & Ramaliu, 2005). Nesse sentido, o EA realizado envolveu membros pesquisadores e profissionais de saude de
municipios do estado de Minas Gerais na construgcdo do modelo tedrico-légico focalizando nos aspectos centrais a serem
avaliados. De acordo com Guba e Lincoln (1989), a negociacdo entre os atores envolvidos nos processos avaliativos é uma
importante caracteristica da avaliacdo de quarta geragdo, que se contrapde as geracdes anteriores a década de 1980. Pessoas

interessadas e engajadas na avaliacdo constitui-se uma abordagem fundamental para identificar os problemas e explicar o
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objeto avaliado, de modo a favorecer a incorporagdo dos resultados na tomada de decisdo de profissionais e/ou gestores para
aperfeicoar, ampliar ou alterar a intervencéo (Tanaka &Tamaki, 2012).

Para estruturar um processo avaliativo com capacidade de apoiar a tomada de decisdo da gestdo em salde e responder
as pretensdes das partes interessadas, é necessario considerar um conjunto de principios, tais como: 1) utilidade: garantia da
abordagem de questBes relevantes; 2) factibilidade e viabilidade: a avaliacdo deve ter boa relacdo de custo-beneficio; 3)
propriedade: garantia da ética e 4) precisdo: garantia de que os achados possam ser considerados corretos. O envolvimento dos
interessados é a forma de garantir que o processo avaliativo seja de qualidade e atenda aos principios da avaliacdo, em especial
a utilidade e a propriedade (Tanaka &Tamaki, 2012).

A validac8o de conteldo, realizado por meio da técnica Delphi neste estudo, foi realizada por se mostrar essencial ao
desenvolver novos instrumentos de medidas, visto que representa o estagio inicial para a associacéo de conceitos abstratos com
indicadores observaveis e mensuraveis (Coluci et al, 2015). A selecdo das questdes avaliativas € um ponto decisivo no
processo de avaliacdo, uma vez que se as questdes ndo sdo claras o produto obtido ndo é uma avaliacdo, e sim um diagndstico
da situagdo. A falta de clareza pode levar ao acimulo de dados e de informagdes que poderdo ser indteis para a tomada de
deciséo a fim de modificar determinada situacdo de salde da populagdo (Tanaka &Tamaki, 2012). A validagdo pelos juizes por
meio da técnica Delphi foi essencial para identificar se havia necessidade de ajustes a matriz quanto ao contetido ou a forma de
apresentacdo das questdes buscando aumentar o poder analitico do instrumento. Dessa forma, pdde-se concluir que as questdes
avaliativas propostas eram capazes de identificar os aspectos indispensaveis para compreender a implantagcdo do PPAAS nos
municipios.

Embora este estudo tenha sido desenvolvido para avaliacdo da implantacdo do PPAAS no dmbito de municipios
especificos, ele pode ser reprodutivel, com adapta¢Bes, em outros municipios do pais, uma vez que, 0 modelo légico de
implantacdo foi construido a partir das normativas nacionais. Além disso, outro ponto forte do EA é que o préprio
envolvimento dos interessados na validacdo das questbes avaliativas possibilita a identificacdo das potencialidades e
fragilidades do Programa, bem como o reconhecimento de suas responsabilidades no processo da avaliagdo. E ainda, o carater
inédito deste estudo, visto que avalia um programa baseado no Instrutivo de Metodologias de Trabalho em Grupo para
Promocao de AcBes de Alimentacio Adequada e Saudavel na Atengdo Bésica (MS, 2016a) que é o primeiro desdobramento no
pais da publicagdo Guia Alimentar para Populagdo Brasileira (MS, 2014).

Contudo, destaca-se algumas de suas limitagGes, entre elas a utilizacdo de questionarios por meio eletronico para
realizar a técnica Delphi. Este € ainda um procedimento recente que, apesar de possuir vantagens como rapidez na distribuicao,
na coleta e no processamento de dados e alcance de atores diversos e potenciais respondentes que podem estar distantes
geograficamente, pode levar ao aumento das taxas de ndo respondentes, o que causa perdas amostrais (Jinger et al., 2017).

O EA confirmou que é possivel a realiza¢do de uma avalia¢do sistemética de carater mais extenso. Além disso, com o
envolvimento dos atores interessados, foram elaboradas questdes avaliativas adequadas para a avaliagdo da implantagdo do
PPAAS, a ser realizada no futuro. A construgdo do plano de avaliacdo fortalece o poder da ferramenta de avaliacdo e a

utilizacdo de seus achados pela gestdo.

5. Considerac0es Finais

O estudo realizado abrangeu a analise das politicas de promocéo a salde e de alimentagcéo e nutricdo que culminou na
construcdo do PPAAS, a descricdo da intervencdo, a modelagem, o planejamento e a construgdo e validagdo do instrumento
com questBes para avaliar o grau e o contexto de sua implantacéao.

Estudos como este permitem investigar aspectos além da cobertura e efetividade do Programa e podem ser capazes de

elucidar a relacdo entre as dimensdes com o contexto da sua implantagdo. Desta forma, recomenda-se que pesquisadores
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interessados em investigar acOes de promogao da alimentacdo saudavel realizem EA como este para garantir que a avaliagdo
proposta tenha capacidade de esclarecer a efetividade das a¢Ges, apontando fragilidades e fortalezas.

Pretende-se que o presente estudo contribua para produzir conhecimento de forma sistematica e gerar arcabouco
tedrico para construgdo de metodologias de pesquisa de avaliagdo de implantagdo de programa de promocéo de alimentacéo
saudavel para trabalhos futuros, principalmente na Atencdo Primaria a Saude, e propor indicadores que contribuam para uma
melhor estruturacdo da avaliacdo de a¢des educativas e para producdo de evidéncias cientificas que pautem a construcdo de

politicas publicas.
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