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Documento Final

1. Ameacgas, avangos e perspectivas para efetivagao do direito humano a
alimentagao adequada e saudavel e a soberania alimentar no Estado de Mato
Grosso:

1.1. Indicadores das principais ameacas a efetivacdo do direito humano a alimentacao
adequada e saudavel e a soberania alimentar, relatando as principais situacbes de
violacdo de direitos: - destacadas nas 22 Conferéncias e ou Reunides Ampliadas
Municipais de Segurancga Alimentar e Nutricional:

Ameacas estruturais:

Mato Grosso como macro produtor de grdos com alto indice de uso de agrotdxico, ma
distribuicdo de renda, desemprego, populacdo em situacdo de rua, catadores de materiais
reciclaveis, assentados de reforma agraria e comunidades tradicionais que nao tém acesso as
politicas publicas, cortadores de cana. Toda essa populagcdo tem acesso a uma alimentagao
precaria, gerando doengas e prejuizo na aprendizagem; programas sociais que distribuem
alimentos ndo se preocupam com as particularidades e doencas de cada pessoa; politicas
publicas nao tém olhar diferenciado aos Povos e Comunidades Tradicionais; desperdicio de
alimentos (logistica ruim na entrega de alimentos, estradas em péssimas condiges,
armazenamento inadequado); falta informacdo a populagdo sobre a maneira correta de
aproveitar os alimentos; ma qualidade na alimentacdo das pessoas (péssima qualidade
higiénico-sanitaria dos alimentos, preferéncias por alimentos gordurosos ou com muito agucar
e, conservantes nos alimentos, baixo consumo de peixe, frutas e hortalicas); falta de
apoderamento da sociedade civil; ndo sabe onde reclamar para garantir direito a alimentagao
adequada; falta de informagdes/desconhecimento dos direitos; moradia em loteamentos
irregulares e sem infraestrutura; grande nimero de jovens que ndo se enquadram mais como
menor aprendiz perdem a oportunidade do primeiro emprego.

Ameacas relativas a educagdo: educacdo de baixa qualidade, falta nutricionistas para
atender as escolas, precariedade das cozinhas escolares, quantidade e qualidade da
alimentacao escolar precisa ser melhorada; desinformagéo sobre alimentagédo nas escolas.

Ameacas relativas aos servigos publicos: dificuldade no acesso e descontinuidade dos
programas; falta de qualidade nos recursos materiais € humanos; ma qualidade da informacao
fornecida nos Centros de Referencia de Assisténcia Social, excesso de burocracia nos CRAS,
desconhecimento do servigo publico (INSS) sobre os direitos sociais dos agricultores familiares



e trabalhadores rurais; falta de humanizacdo dos servigos publicos para atendimento a
sociedade; beneficiarios do Programa Bolsa Familia, ndo tém orientagcdo para aquisicao de
alimentos saudaveis; dificuldade no cadastramento do PBF; precariedade no atendimento nos
postos de saude com profissionais para prestar orientagdes; auséncia de Restaurantes
Comunitarios - RC nas areas onde ha pessoas mais carentes; falta de fiscalizagdo dos
programas sociais; falta politica que fortalega os pequenos comerciantes varejista em
detrimento do monopdlio da rede de supermercados de capital transnacional.

Ameacgas na zona rural: falta de instrumentos normativos mais eficazes que reprimam a
expansao e exploracdo das areas rurais/ periurbanas para empreendimentos imobiliarios;
burocratizacdo e dificil acesso dos programas crediticios governamentais para producao,
beneficiamento e comercializacdo de alimentos; inexisténcia de prioridade nos instrumentos e
mecanismos de orientacao e difusdo das politicas publicas junto as comunidades no meio rural;
falta de orientacdo e acesso aos programas de recursos hidricos e a energia elétrica no meio
rural; familias empobrecidas no meio rural necessitando de cestas de alimentos por
dificuldades na insercdo nos Programas de Transferéncia de Renda; faltam programas
adequados de Feiras Livres; dificuldade em adquirir produtos da agricultura familiar; faltam
técnicos agricolas; falta fiscalizacdo e instrumento de punicdo ao uso de agrotéxicos na
producédo alimentar.

1.2. Diagnéstico local dos indicadores de seguranca alimentar e nutricional:

Segundo dados do Censo IBGE - 2010, MT possui 3.022.000 habitantes,

representando ...% da populagao residente na regido Centro Oeste. ........ por cento (.....
%) da populagao reside em area urbana; ...... % tém menos de ..... anos e, destes, ..... %
sao criangcas menores de .....anos. A populagao adulta (.... a ..... anos de idade)
representa .....% e ...... % tém 65 anos ou mais. A média de pessoas por domicilio é de 3,3
pessoas.

A taxa de alfabetizacao de pessoas acima de 10 anos de idade é mais elevada (.....%)
que as médias BRASIL (.....%) e Centro Oeste (.....%). A taxa média de analfabetismo
entre pessoas maiores de 15 anos de idade é de ...... %, sendo maior entre a populagao
negra (....%), se comparada a populagédo que se declarou branca (....%) ou parda (.....%)1.
..... % por cento dos domicilios s&o servidos por rede de abastecimento de agua; ....% por
rede coletora de esgoto e ....% possuem coleta diaria de lixo.

Quanto ao rendimento médio dos domicilios, enquanto a média Brasil de domicilios sem
rendimento foi de ...... % e, para o Centro Oeste, .....%, cerca de .....% dos domicilios do
MT declararam n&o possuir qualquer rendimento. Comparando-se as faixas extremas
(menor e maior rendimento), observa-se que ha uma tendéncia claramente inversa: ao
passo que no MT ....% dos domicilios incluem-se na faixa de até (4 )?7??



de salario-minimo per capita, o Centro Oeste apresenta, nessa faixa, ....% dos domicilios
e a média Brasil é de ....%. Ja na faixa de maior renda (igual ou maior a 5 SM), o MT
possui ...% dos seus domicilios, o Centro Oeste 6,8% e, o Brasil, 5,1%.

Esses dados corroboram as informagdes de que o MT possui a maior renda per capita
nacional. No entanto, a desigualdade social é significativa: o indice de Desenvolvimento
Humano, calculado pelo PNUD em 2000 foi de 0,842e o Coeficiente de Gini - que
mensura a desigualdade na distribuicdo da renda domiciliar per capita - foi de 0,61 em
2009, com tendéncia ascendente, enquanto para o Brasil esse indice era de 0,542 no
mesmo ano.

3 Branquinho, A. Perfil nutricional da clientela atendida nos restaurantes comunitarios
do Distrito Federal. Universidade 2 Matriz de Informacdes Sociais do MDS.

de Brasilia, 2010.

De acordo com o Censo 2010 (IBGE), ....... domicilios do MT sao indicados como
extremamente pobres; neles residem ....... pessoas. Segundo o IPEA, ....... % das
criangas, ...... % dos jovens, ....% dos adultos e .....% dos idosos vivem em domicilios em

situagao de extrema pobreza no MT. Merece destaque que, em relagao aos valores
médios para o Brasil, o percentual de idosos em situagcao de extrema pobreza no
MT é cerca de ....... vezes mais elevado. Ja os valores para criangas e jovens estdo
abaixo das médias nacionais. Em relagao aos arranjos familiares associados a extrema
pobreza, o MT apresenta nitida diferenga em relagéo ao Brasil: 35,4% s&o domicilios
unipessoais € ...... % familias conformadas por mées e seus filhos. Comparativamente, no
Brasil esses percentuais sao, respectivamente, 16,6 e 22,2.

Pesquisa realizada em 2010 pelo DIEESE, por encomenda da SEDEST, mostra que em
situacdo de extrema pobreza estdo 93.000 familias do DF. Segundo a pesquisa, o indice
de Vulnerabilidade Social médio no DF é de 50,5%; destes, 23,3% sao familias chefiadas
por mulheres, com filhos menores de 15 anos e analfabetas, seguidas por 19,8% de
familias com renda familiar per capita inferior a ¥4 de salario minimo e de 15,4% de
familias nas quais ha uma pessoa com quatro a 14 anos que nao estude. Considerado
esse Indice de Vulnerabilidade Social, 33 localidades do DF foram consideradas territérios
em vulnerabilidade social elevada, apresentando valores que variam entre 50,6% a
74,2%.

A PNAD 2009 mostra que 30% dos domicilios do MT apresentam algum grau de
Inseguranga Alimentar e Nutricional - IAN; desses,....... % apresentam IAN moderada ou
grave. Considerados apenas os domicilios que tém pelo menos um morador com idade
igual ou inferior a dezoito anos, o nivel de IAN é mais elevado, chegando a ...... %; desses,
..... % sao domicilios com IAN moderada ou grave.



Estudo realizado em 2010 com usuarios de seis Restaurantes Comunitarios do Distrito
Federal, que envolveu 267 participantes (idade média de 38,3 anos), mostrou prevaléncia
de excesso de peso de 50,6%; 14,1% de obesidade e 0,4% de baixo peso. A obesidade
foi mais prevalente no sexo feminino. O diagndstico de doencas e agravos néao
transmissiveis foi referido por 20,6% dos entrevistados e a hipertenséo foi o agravo mais
prevalente (10,1%). Dentre os entrevistados, 37,5% apresentavam ingestao energética no
almogo menor que as recomendacoes, 46,1% apresentavam consumo adequado e 16,5%
consumiam acima das recomendacgoes. A proporcéo de individuos com consumo
energético total acima de sua necessidade diaria foi de 41,9% e 15,7% apresentaram
consumo energético diario insuficiente. O consumo médio de sédio foi 2,3 vezes maior
que a recomendacéao para o almogo3.

Essas informacodes, em especial as de IAN e prevaléncia de doencas crénicas nao
transmissiveis, aliadas aos dados que déao visibilidade territorial as diferencas sociais e
econbmicas existentes no DF, mostram situacdo que merece atengao das politicas
publicas. Em consonancia com a politica federal, o GDF, em 7 de junho de 2011, langou o
seu Plano de Erradicagao da Miséria - DF sem Miséria - com 3 eixos estruturantes:
Garantia de renda, inclusao produtiva e acesso a servigos.

1.2. Balanco das acdes e programas no nivel local, para cada Diretriz da Politica Nacional
de Seguranca Alimentar e Nutricional (PNSAN)

A politica publica de Seguranga Alimentar e Nutricional vigente no MT devera ser revisada
a luz das consideragoes feitas, contemplando a¢gdes que contribuam para a garantia do
Direito Humano a Alimentagcao Adequada a todos os moradores do MT, com prioridade
para as familias e individuos em situacédo de pobreza e extrema pobreza, conforme
diretrizes do Plano MT sem Miséria. O referido Plano é oportunidade para dar visibilidade
ao tema e alavancar agdes que déem sustentabilidade a Politica de SAN no MT,
especialmente aquelas voltadas para as familias em situagao de maior vulnerabilidade
social

Como desafio, aporta-se a construcao, pela Camara Intersetorial de SAN - CAISAN-MT,
cujo decreto de criagao foi assinado, pelo Senhor Governador do MT, Decreto n° ......... ,
por ocasido da 32 CESAN de um plano de SAN para o MT, a partir das diretrizes a serem
dadas pela politica, com plena participagao social por meio do CONSEA — MT. Esse plano
€ o instrumento que ira reger a acao intersetorial necessaria a consecucao das agdes
voltadas a garantia do DHAA. A pactuacéao e implementacdo da CAISAN e a concessao
da institucionalidade necessaria a essa estrutura e ao CONSEA - MT, além da revisdo dos
marcos legais pertinentes, sao desafios imputados a Politica.

1.3.a) Avaliagao do grau de implementacao das a¢6es e programas federais no nivel
local e analise das agdes e programas do governo estadual:



Diretriz | - promogédo do acesso universal a alimentagao adequada e saudavel, com
prioridade para as familias e pessoas em situacao de inseguranca alimentar e
nutricional;

O MT tem uma rede de .... Restaurantes Comunitarios -RC, que sdo equipamentos
publicos de SAN destinados a promover o acesso a refeigdes saudaveis e variadas por
um prego acessivel (R$ 1,50). A rede serve uma média .... mil refeigdes/dia e as unidades
estao localizadas preferencialmente em regides onde é maior a concentragao de
populagdo em situagao de vulnerabilidade social e inseguranga alimentar e nutricional,
com algumas excecgoes.

Em 2010, mais de ..... milhdes de refeicoes foram servidas nessa rede.

No entanto, de forma dissidente das orientacbes do gestor Federal do Programa - o
Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome -, é gerenciada de forma
terceirizada, tendo sido diagnosticados problemas na execug¢ao e no acompanhamento
dos contratos por parte das empresas contratadas, dificultando a integracao a outras
politicas publicas promotoras de SAN, como a compra de alimentos da agricultura familiar
e a utilizacao dos espacos dos Restaurantes para capacitacao e formacgao profissional na
area de alimentacao.

Ainda, o MT trabalha com programas de distribuicao direta de alimentos a populagao
supostamente em situacéo de pobreza, visando garantir o acesso a condi¢gées minimas
de alimentacdo, quais sejam: Programa Panela Cheia, Cesta Emergencial de alimentos.
Contudo, a avaliagdo de implantagido desses programas demonstrou a urgéncia revisao
dos cadastros de programas sociais, bem como a inexisténcia de monitoramento e
avaliagao de resultados dessas intervengdes e controles fisico e financeiro inadequados.
A unificagdo das bases cadastrais de programas sociais ja vem sendo realizada com a
finalidade de direcionar os programas para a populagédo que deles necessitam;
racionalizar a distribuicdo de alimentos, focando-a em instituicbes socioassistenciais e em
situacdes de calamidade e emergéncia; priorizar a inclusdo das familias em situacéo de
extrema pobreza e pobreza nos programas de transferéncia de renda; ampliar a rede de
equipamentos publicos de SAN, com Cozinhas Comunitarias e mais Restaurantes
Comunitarios, com a implantacao desses equipamentos em territérios com mais elevados
indices de Vulnerabilidade Social; rever contratos terceirizados, reorientando o modelo de
gestao e possibilitando integragdo dos RC a outras politicas publicas de SAN como
abastecimento alimentar, aquisicdo de produtos da agricultura familiar e inclusao
produtiva.

Com relacdo a alimentagao escolar, o objetivo da oferta de refeicdes na escola é fornecer
energia e nutrientes essenciais para o aprendizado e a promogao do rendimento escolar e
do desenvolvimento dos estudantes. A oferta de géneros alimenticios e as agbes de
educacao alimentar e nutricional compdem os eixos para se atingir o objetivo do



Programa de Alimentagao Escolar - PAE.

No MT, a compra de alimentos para a alimentagéo escolar é realizada de duas formas:
por meio de processo licitatério e por meio de Chamada Publica para compra de géneros
alimenticios diretamente da agricultura familiar e do empreendedor familiar rural. Com a
finalidade de aprimorar a execu¢cao PAE/MT, em 2011, foram assinados contratos de
processos licitatérios que estavam em andamento e outros foram renovados, o que
resultara em atendimento mais adequado, de forma a ofertar alimentos em cardapios
coerentes com o Direito Humano a Alimentagao Adequada.

Os nutricionistas da Secretaria de Estado de Educacéol — SEDUC estdo monitorando as
boas praticas de manipulagao de alimentos nas escolas por meio do Conselho Estadual
de Alimentacao Escolar-CEAE-MT de sistematica de monitoramento com
desenvolvimento de metodologia e instrumentos para tal fim. Estabelecendo agbes de
formacao destes profissionais para promover atuagao eficiente. Para fortalecer essas
acdes € necessario, a contratacdo de novos nutricionistas visando a qualificacdo da
execucao do PAE/MT, que contara com agdes estratégicas para o desenvolvimento de
acdes de educacdo alimentar e nutricional, com énfase na implementacao de hortas
escolares como eixo gerador de a¢des pedagdgicas e para a formagao de atores que
estejam vinculados a alimentagao escolar como, por exemplo, as cozinheiras.

A adeséo dos alunos a alimentagao escolar tem sido satisfatéria. A média diaria de alunos
que fizeram suas refeigdes no 1° semestre de 2011 foi de, aproximadamente, .......... mil
estudantes. Considerando que alguns alunos, como, por exemplo, aqueles que participam
da educacao integral e creches, recebem mais de uma refei¢do, no 1° semestre de 2011,
foram servidas pouco mais de ...... milhdes de refeigdes.

Demonstrativo da adesdao ao PAE/MT por modalidade de ensino (1° sem/2011)

Educacéo Infantil Ensino Fundamental Ensino Médio Educacéao de Jovens
e Adultos

Alunos Refeigdes Alunos Refeicbes Alunos Refeicbes Alunos Refeigoes

A participacao social do PAE/MT se da, principalmente, por meio do Conselho Estadual de
Alimentacao Escolar — CEAE/MT que tem participagao de pais de alunos, alunos,
professores, representantes da sociedade civil organizada, tais como: Conselho Regional
de Nutricionistas, Sindicato dos Professores do MT, CONSEA-MT e Fecomércio.



Diretriz Il - promog¢ao do abastecimento e estruturacao de sistemas sustentaveis e
descentralizados, de base agroecoloégica, de produgao, extragao, processamento e
distribuicao de alimentos;

O Sistema Agricultura tem apoiado a execug¢ao do PAA operado pela a CONAB junto as
cooperativas e associacoes do MT, que tém enfrentado muita dificuldade em relacéo a
logistica e a politica de precgo de referéncia dos produtos. Paralelamente, estd em curso a
qualificacdo do ....... ao edital do MDS para operar o programa PAA ainda este ano, com
valor aproximado de ........ milhdes de Reais. A partir deste edital do MDS para o MT, esta
programada a utilizagdo dos recursos em contrapartida para a criagéo de ............
unidades descentralizadas de recebimento e distribuicdo dos alimentos no ambito do PAA,
bem como a estruturacdo do Banco de Alimentos dentro da CEASA.

O Sistema Agricultura - SEAPA, EMATER, CEASA e DIPOVA - sob a coordenacéo da
SEAPA, estabelece como um dos objetivos estratégicos a construcdo de uma Politica
Publica de Abastecimento, incumbida da promocéo do abastecimento, processamento e
distribuicdo de alimentos conforme a Diretriz 1| da PNSAN propde. Nesse sentido, propde-
se a construcdo de uma Politica Publica de Abastecimento Alimentar para o DF que
articule as agdes dos setores de produgao, circulacéo, beneficiamento e consumo de
alimentos que “promova e fortalega sistemas publicos de seguranga e abastecimento
alimentar, priorizando pessoas e familias em vulnerabilidade social, com vista a contribuir
na garantia do direito humano a alimentacdo adequada“.

Esta em planejamento a instituicdo de marco legal que permita ao GDF fazer compras
institucionais de alimentos para escolas publicas, restaurantes comunitarios, sistema
penitenciario e de saude, com parte dos recursos destinados a aquisigdo de alimentos,
por dispensa de licitagdo, dos agricultores familiares.

Tendo em vista a criagdo do Programa de Aquisicdo de Alimentos, a SEAPA passara a ser
uma facilitadora do processo de aquisicao dos alimentos da Agricultura, organizando e
planejando a oferta da producdo em fungcéo da demanda dos respectivos 6rgaos do GDF.
Esse processo garante o orcamento na unidade executora, a exemplo da Central de
Compras, na aquisicao dos suprimentos de bens e servicos do GDF. Esse processo visa
garantir o abastecimento alimentar em regularidade, quantidade e qualidade aos cidadaos
que utilizam espacgos publicos de Alimentacéo e Nutricdo no DF.

Outra proposta é a implementagao de uma Unidade de Banco de Alimentos do DF, dentro
da CEASA. O Banco de Alimentos promovera a recepcao, manipulagao e distribuicao de
alimentos oriundos do desperdicio da CEASA e da Rede de Supermercados. Também a
mesma unidade integrara o Programa de Aquisi¢éo de Alimentos (PAA) e eventual
necessidade da Rede de Ensino, buscando apoiar e organizar a distribuicdo dos
alimentos nos Programas de Alimentagao Escolar e também da rede de proteg¢ao social e
equipamentos publicos de SAN (Restaurantes e Cozinhas Comunitarias, Presidios,
Hospitais etc.).



Diretriz lll - instituicao de processos permanentes de educac¢ao alimentar e
nutricional, pesquisa e formagao nas areas de segurancga alimentar e nutricional e
do direito humano a alimentagao adequada;

A educacao alimentar e nutricional € linha estratégica de acao dentro de uma politica de
SAN, motivo pelo qual deve ser priorizada no &mbito dos programas que visam a
promocado do DHAA e da SAN. O PPA 2012-15 prevé o desenvolvimento de agdes de
educacao alimentar e nutricional como estruturantes da Politica de SAN do DF, além da
realizagao de pesquisas sobre a situagéo alimentar e nutricional e formagao continuada,
tanto de servidores publicos das areas afetas ao tema, como de conselheiros do CONSEA
e membros da CAISAN.

Diretriz IV - promocgéo, universalizagcao e coordenacao das a¢oes de seguranga
alimentar e nutricional voltadas para quilombolas e demais povos e comunidades
tradicionais de que trata o art. 30, inciso |, do Decreto no 6.040, de 7 de fevereiro de
2007, povos indigenas e assentados da reforma agraria;

Nao foram identificadas acdes de SAN voltadas para esses publicos no DF.

Diretriz V - fortalecimento das acdes de alimentagao e nutricao em todos os niveis
da atencao a saude, de modo articulado as demais a¢oes de seguranga alimentar e
nutricional;

O monitoramento do estado nutricional e do consumo alimentar das pessoas que
freqlientam as Unidades Basicas (UBS) do SUS é feito por meio das acdes de Vigilancia
Alimentar e Nutricional (VAN), cujos dados gerados alimentam o Sistema Nacional de
Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN) do Ministério da Saude (MS). Essas agdes
permitem acompanhar os indicadores de saude (baixo peso, sobrepeso, obesidade,
aleitamento materno, entre outros), para que sejam elaboradas agbes especificas para as
populagbes de cada Regional de Saude do DF. Para melhorar a cobertura populacional
das acdes de VAN, a Subsecretaria de Atencido a Saude/SES, por meio da Geréncia de
Nutricao/SAS (GENUT), vem

realizando atividades de capacitagdo dos profissionais de saude para sensibilizacao dos
gestores locais e inclusao das a¢des de VAN nas atividades de rotina das UBS e equipes
da Estratégia Saude da Familia.

O Programa Nacional de Suplementacao de Ferro (PNSF) do MS é realizado no DF para
a prevencao da anemia ferropriva, problema de saude publica que apresenta alta
prevaléncia em todos os niveis de renda e em todas as fases do curso da vida. A GENUT
trabalha para o aumento da cobertura populacional desse importante Programa, cujos
dados 2010 revelam que o DF esta em 3° lugar (cobertura de criangas até 2 anos) no
ranking nacional. Pretende-se, ainda, ampliar a capacitagdo dos profissionais de saude
para trabalharem os fatores que levam a anemia ferropriva em nossa populagéo.



O Programa Bolsa Familia (PBF), no &mbito da saude, tem suas ac¢des voltadas ao
acompanhamento das condicionalidades da saude do Programa. As familias beneficiarias
sao acompanhadas com a¢des de VAN e recebem orientagdes sobre o crescimento e
desenvolvimento das criangas, acompanhamento do pré-natal para as gestantes,
orientagdes sobre o aleitamento materno para as nutrizes e sobre o calendario de
vacinacao para as maes. Além disso, sdo desenvolvidas capacitagdes para os
profissionais de saude das UBS para habilita-los a desenvolver atividades com essas
familias beneficiarias, de forma a orienta-las quanto a alimentacao saudavel.

O PBF proporcionou maior estabilidade no acesso aos alimentos e aumentou a
quantidade e variedade dos alimentos consumidos pelas familias em Inseguranca
Alimentar e Nutricional, demonstrando melhoria das condi¢cdes de Seguranga Alimentar e
Nutricional (SAN) dos benéeficiarios. No entanto, na atualidade, estamos enfrentando um
problema nacional de saude publica e que vem aumentando entre os beneficiarios do
PBF: o aumento da preveléncia de sobrepeso e de obesidade.

O Programa Saude na Escola do MS e do Ministério da Educacgéo atua nesse cenario,
desenvolvendo agdes especificas para a populagao infantil e adolescente, unindo
atividades de saude nas UBS e nas escolas, de forma que a SAN - nessas fases do curso
da vida - seja trabalhada em sua integralidade.

Diretriz VI - promogéao do acesso universal a agua de qualidade e em quantidade
suficiente, com prioridade para as familias em situagao de inseguranca hidrica e
para a producgao de alimentos da agricultura familiar e da pesca e aqiiicultura;

Alguns projetos relacionados a saude e ao meio ambiente estdo em andamento ou em
fase de elaboragcédo no &mbito do GDF, como: Sistema de Gestao Integrada da Qualidade
do Ar, Gestao Integrada para Qualidade da Agua de Consumo Humano, Sustentabilidade
nos supermercados (ASBRA), Cidades Amigas da Amazoénia, Cidades Solares, Economia
Verde, Projeto Transporte Escolar com Bicicletas e Diminuicdo da exposi¢ao a radiacao
solar nas escolas publicas.

Diretriz VII - apoio a iniciativas de promoc¢ao da soberania alimentar, seguranga
alimentar e nutricional e do direito humano a alimentagao adequada em ambito
internacional e a negociagdes internacionais baseadas nos principios e diretrizes
da Lei no 11.346, de 2006;

SEM INFORMACAO

Diretriz VIII - monitoramento da realizagao do direito humano a alimentagao
adequada.

E necessario criar ou fomentar, no ambito do DF, a criacdo de instrumentos de
exigibilidade de direitos para prevengao de violagdes ou reparagdes do DHAA.
Exigibilidade significa a possibilidade de exigir direitos perante os 6rgaos publicos
competentes - administrativos, politicos ou jurisdicionais - para prevenir as violagdes a
esses direitos ou repara-las. Nesse conceito esta incluido, além do direito de reclamar, o



direito de ter uma resposta e agdo em tempo oportuno para a reparacao da violagao por
parte do poder publico. A efetiva realizagao dos Direitos Humanos inclui o direito dos
titulares de exigir o cumprimento dos mesmos. Para tal, cada Estado tem a obrigagéo de
criar e disponibilizar de maneira acessivel 0s mecanismos necessarios para que todos os
habitantes do seu territério tenham a possibilidade de exigir e reclamar os seus direitos.

A implantagao dos instrumentos de monitoramento e de exigibilidade do DHAA sera feita
por meio de construgéo dos instrumentos, pactuacéo intersetorial, divulgagao para a
populagdo, encaminhamento das denuncias de violagdo e monitoramento de todo o
processo, com previsdo de atividades como:

1) Fomento a criagdo ou adequagao das Ouvidorias existentes com relagao as atribui¢cdes
para receber denuncias de violagbes de DHAA (exigibilidade administrativa), definindo no
ambito das politicas e os programas publicos rotinas e procedimentos acessiveis e de
conhecimento publico;

2) Capacitacao de conselhos de controle social € de monitoramento de politicas e
programas publicos (Conselhos de Politicas Publicas) e representantes do Poder
Legislativo local sobre DHAA e instrumentos de exigibilidade (exigibilidade politica);

3) Articulagdo com Ministério Publico e Conselhos de Defesa de Direitos para definicao de
procedimentos e processos de reclamacgéo e termos de ajuste de conduta em caso de
violacao do DHAA (exigibilidade quase judicial);

4) Definicdo de uma matriz para monitoramento de SAN e da exigibilidade do DHAA que
contemple indicadores multisetoriais e transversais sobre todas as dimensées da SAN —
produgédo, abastecimento, distribuigdo e consumo de alimentos;

5) Realizagao de campanha de comunicag¢ao de massa e divulgagcao sobre mecanismos e
instrumentos de exigibilidade do DHAA, em parceria com a SECOM e MPDFT.

1.3.b) Andlise das ag¢des e programas do GDF:
Sem informacdes
1.3.c) As experiéncias da sociedade civil no nivel local:

Na 3% CDSAN foram registradas afirmativas da sociedade civil com o contexto de
proposicdes para atuacao:

1 -« Divulgar sistematicamente, fortalecer e participar nos Conselhos locais;

2 - Liderancas sociais devem buscar informagdes sobre Conselhos locais e divulgar
as reunides e fazer busca ativa de participantes;

3+ Reunides de conselhos tem que ser a noite ou nos fins de semana;



4 « A comunidade deve buscar parcerias dentro da propria comunidade (eventos
sociais, servigos de saude, comerciantes locais, etc);

5 « Espago comunitario de discussao das pesquisas de producio de alimentos
seguros com a participacao de instituicdes de ensino técnico e superior;

6 -+ Campanha Permanente contra os agrotoxicos organizada pela sociedade civil;

7 < Haum trabalho organizado pela sociedade civil, no Paranoa, com o objetivo de
ensinar as técnicas de aproveitamento integral dos alimentos para a populagao
local, no entanto nao foi apresentado maiores informacgdes;

oo

* Fortalecer os projetos sociais (pastorais) e trabalhos voluntarios.

2. Indicagao de prioridades para o Plano do DF e para o Plano Nacional de
Seguranc¢a Alimentar e Nutricional:

2.1. Priorizacéo das acdes e programas:

A partir dos Grupos de Trabalho da Conferéncia Distrital foram construidas 96
proposicoes e elencadas as 30 mais relevantes para compor o presente Documento Final:

1. Regulamentar e fiscalizar a venda de alimentos nas escolas particulares.

2. Proibir cantinas particulares nas escolas publicas, visto que ja sdo contempladas pelo
PNAE.

3. Garantir a populagao o acesso aos alimentos, por meio dos programas de transferéncia
de renda e promocéao de agdes de educacgao alimentar e nutricional.

4. Garantir o aumento do valor per capita proposto pelo FNDE para a alimentagao do
escolar.

5. Descentralizagao financeira gradual para a aquisi¢cdo de alimentos pereciveis pela
propria escola com monitoramento da Secretaria de Educacao e o controle social do
Conselho de Alimentagao do Escolar — CAE e Conselho Escolar, com a garantia de
recursos financeiros para a capacitagdo dos gestores das escolas.

6. Criar politica de capacitagao profissional aos beneficiarios de programas sociais
(programa de provimento alimentar direto e/ou transferéncia de renda), de forma
intersetorial.

7. Transferir a gestdo dos Restaurantes Comunitarios para o poder do Estado, por meio
do acompanhamento e fiscalizagao dos servigos ao usuario dos restaurantes sob regime
de gestéo semi-direta.

8. Implementar uma central de compras de produtos alimentares oriundos da agricultura



familiar como forma de elevar a qualidade da alimentagao escolar rumo a alimentagao
saudavel.

9. Regularizagéo e fiscalizagao fundiaria e preservagao de areas de protegéo permanente
no DF.

10. Fomentar e fortalecer a organizagao dos produtores agricolas urbanos e rurais em
associagdes e cooperativas.

11. Maior investimento do governo em relagao a logistica (transporte, maquinario,
estradas e armazenamento e patrulha mecanizada, tratores, caminhdes) para
associacgdes, sindicatos, cooperativas a distribuicdo dos alimentos produzidos pela
agricultura familiar tradicional e assentados.

12. Estabelecer politicas publicas por meio de proposi¢oes de projeto de lei para a
garantia da agricultura familiar e da urbana, para a absor¢ao pelo mercado institucional
(escolas, hospitais, sistema prisional e equipamentos de SAN) priorizando a compra dos
alimentos oriundos do DF, minimo de 30%.

13. Subsidios para agricultores em transi¢ao do sistema convencional para o sistema
organico.

14. Implantar no DF sistema integrado de abastecimento alimentar sob a coordenacao da
CEASA.

15. Promover a educacgao alimentar e nutricional como eixo estruturante da PDSAN e
Plano de SAN no DF, sob a o6tica da cultura de direitos.

16. Promover politica de comunicagado de promocéao da alimentagcdo adequada e saudavel
no DF.

17. Capacitagao de atores sociais e agentes publicos envolvidos no tema de SAN e DHAA
para a promog¢ao da alimentacido saudavel,

18. Incentivo a a¢des e programas de extensdo, no ambito da universidade articulado a
toda interface com a SAN e o DHAA;

19. Realizar o mapeamento e cadastramento dos povos e comunidades tradicionais com
foco na busca de mais um instrumento de combate a IAN, por meio da busca ativa para
promover o acesso aos beneficios e programas e servigos sociais.

20. Reconhecimento e regularizagao das terras indigenas no DF.

21. Criar oportunidades de trabalho e acesso aos bens e servigos publicos para os povos
e comunidades tradicionais e assentados.

22. Adequar o Plano Diretor de ordenamento Territorial — PDOT aos povos e comunidades



tradicionais e regularizagdo das areas de vulnerabilidade social;
23. Regulamentagao da promog¢ao comercial de alimentos.

24. Humanizacéao e adequagao do atendimento dos servigos de saude dos produtores
rurais com énfase nos riscos decorrentes do uso de agrotoxicos.

25. Universalizar a ateng¢ao nutricional na Atencao Basica a Saude e Estratégia de Saude
da Familia — ESF, incluindo o estabelecimento de um Plano Distrital de prevengao e
controle das DCNT e a expanséo e qualificagao das estratégias de educagao alimentar e
nutricional.

25. Formulacédo e implantagdo de uma Politica Distrital de Alimentagcao e Nutricdo em
interface com a SAN;

26. Mapeamento e preservacdo das Areas de Protegdo Permanente — APP do Cerrado.

27.Abastecimento de d4gua na zona rural do DF, incluindo a perfuragéo de pocos
artesianos quando necessario e fiscalizagao, por meio do Ibama, Ibram e Adasa, sobre a
atuacao da Caesb.

28. Implantacédo de uma politica de residuos sélidos no DF;

29. Monitoramento do Plano Distrital de SAN segundo os principios de realizagédo
progressiva do DHAA: atendimento prioritario aos mais vulneraveis, definicao clara de
orcamento, metas, processos e responsaveis e participacao social ativa e informada em
todas as etapas do planejamento a execugéo, com responsabilizagdo dos gestores.

30. Fortalecimento do CONSEA Distrital contemplando: alteragcao da lei para a presidéncia
ser de representante da sociedade civil; ampla participagdo da sociedade civil, povos e
comunidades tradicionais e implantac&o de instancias locais (Conseas Regionais).

3. Compromisso politico do governo e da sociedade civil com a implantagao do
Sisan

3.1. Analise sintética do quadro de implantacao e funcionamento dos componentes do
Sisan em nivel local e propostas para a implantacio/consolidacdo do Sisan em nivel local:

O Distrito Federal possui a Lei n° 4.085 de 10 de janeiro de 2008, que dispde sobre a
Politica de Seguranca Alimentar e Nutricional do DF. Contudo, esse marco legal devera
ser atualizado para sintonizar-se com os marcos legais federais e diretrizes e principios
emanados da Lei Organica de Seguranga Alimentar e Nutricional, considerando que nao
ha previsdo nessa lei local de todos os constituintes do Sistema Nacional de Seguranga
Alimentar, mais especificamente sobre a CAISAN - instancia intersetorial de pactuagao e
concertacao de politicas publicas conexas e necessarias a promog¢ao da Seguranga
Alimentar e Nutricional.

Nesse sentido, o DF fara adeséo ao SISAN comprometendo-se a:



1. Rever a constituicao do CONSEA-DF, respeitando os parametros percentuais de
representacdo do Governo e sociedade civil e, dentre esta garantir vagas para
representantes da populagédo negra, povos e comunidades tradicionais mobilizados
durante a realizagao da 32 CDSAN. Além disso, a Presidéncia sera assumida pela
Sociedade Civil, ficando o governo incumbido da fungéo e do exercicio de Secretaria
Geral do Conselho, nos moldes da instancia nacional;

2. Por meio de decreto, considerando um periodo de transigéo, constituir a Caisan-DF
composta por 12 Secretarias de Estado, sendo presidida pela Secretaria de Estado de
Desenvolvimento Social e Transferéncia de renda sob a qual esta vinculada a
Subsecretaria de SAN do DF;

3. Delinear o Plano Distrital quadrienal de SAN, ao tempo em que serao criados e/ou
revistos os marcos legais para adesao ao SISAN, no prazo de 12 meses;

4. Fortalecer a estrutura administrativa do Consea — DF, com criagdo de mais um cargo de
assessoramento e lotagao de servidores efetivos, técnicos administrativos, para apoio a
Secretaria Executiva;

5. Implementar Nucleos Regionais de monitoramento das politicas de assisténcia social,
SAN e transferéncia de renda, no ambito das 15 Coordenacbes Regionais de
Desenvolvimento Social;

6. Fomentar a constituicdo de Comissées Tematicas permanentes no &mbito do CONSEA-
DF, especialmente a de monitoramento e avaliagdo do DHAA;

7. Estabelecer instrumentos de monitoramento e de exigibilidade do DHAA no ambito da
Politica e do Plano de SAN do DF e outras conexas.

8. Unido de escolas, igrejas, comunidades e movimentos sociais para erradicar a miséria;

9. Incluir a rede de entidade sociais no SISAN;

10. Definir a Politica de SAN em consonancia com as necessidades do entorno;

11. Articular com as diversas secretarias, por meio da atuacéo da Caisan e a atuacao da
sociedade civil.

12. Instituir marco legal para a Politica Distrital de Agricultura Urbana (criar uma
Declaragao de Aptidao ao Pronaf — DAP Urbana) e de abastecimento alimentar
(coordenada pela Ceasa);

13. Criacdo de CONSEA locais/regionais, ouvidorias para a garantia da SAN e da PDSAN
e fortalecimento do CONSEA-DF;

14. Fortalecimento do Conselho de Alimentacao do Escolar — CAE;



15. Garantir a universalizacao de outros direitos sociais, tais como: direito a educacéo, a
saude, a assisténcia e ao trabalho, além de formular e implementar politicas publicas de
geracao de emprego e renda, vinculadas a economia solidaria, que sejam capazes de
promover a autonomia dos titulares dos diversos programas sociais;

16. Realizar agbes de capacitacdo/formacao profissional e de ampliacao de postos de
trabalho para os beneficiarios de programas sociais;



