
Aspectos Relevantes da Revisão da Política Nacional de 

 

 Promoção da Saúde 



conceitos 

• Promoção da saúde é um conceito em 

construção. 

- Não é fácil a tarefa de definir o conceito, desde que promoção 

da saúde significa diferentes ações, em várias pessoas, 

famílias, comunidades, mas especialmente em diversos 

segmentos. 

- Prevenção de doenças, educação em saúde, qualidade de 

vida, controle de fatores de risco, empoderamento, 

intersetorialidade são alguns dos termos frequentemente 

utilizados pela comunidade envolvida. 



conceitos 

• Articulação de saberes técnicos e 

populares e a mobilização de recursos 

institucionais e comunitários, públicos e 

privados, para o enfrentamento  e  

resolução de problemas de saúde e seus 

determinantes (Buss, 2000). 



conceitos 

A promoção da saúde configura-se como o 

instrumento para capacitação dos indivíduos 

para aumentar o controle sobre os 

Determinantes da Saúde.  (carta de Otawa- 1986) 



conceitos 

 Promover saúde implica em formular a legislação que regule 

a comercialização de alimentos, medicamentos, tabaco e  

álcool, assim como instituir relações acolhedoras de cuidado 

entre trabalhadores e usuários dos serviços de saúde, pois 

ambas as atividades operam pela garantia dos direitos de 

cidadania, pela redução dos riscos à saúde e da 

vulnerabilidade às doenças e agravos, pela ampliação das 

possibilidades de escolha e de decisão da população. Ambas 

implicam em certa forma de organização e gestão do trabalho 

em saúde que reconheça e respeite a singularidade dos vários 

atores sociais presentes na produção de saúde, atuando para 

reduzir  as  desigualdades. 



“A saúde se promove 
proporcionando condições de 
vida decentes, boas condições 
de trabalho, educação, cultura 
física e formas de lazer e 
descanso”, e para isso é 
necessário “o esforço 
coordenado de políticos, 
setores sindicais e 
empresariais, educadores, 
médicos e a população em 
geral”. (Sigerist, 1946) 
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 Aprovada pela Portaria nº 687, de 30 de março de 2006 

 Objetivos: 

 Promoção da qualidade de vida 

 Redução da vulnerabilidade e dos riscos à saúde relativos aos seus determinantes e 

condicionantes. 



  

Ações prioritárias:  

Prevenção e Controle do Tabagismo 

Alimentação Saudável 

 Prática Corporal/Atividade Física 

 Redução da morbimortalidade em decorrência do uso abusivo de álcool e outras drogas 

 Redução da morbimortalidade por acidentes de trânsito 

 Prevenção da violência e estímulo à cultura de paz 

 Promoção do desenvolvimento sustentável 

Política Nacional de Promoção da Saúde 

Objetivos: 

Promover a qualidade de vida 

Reduzir a vulnerabilidade e os riscos à saúde relativos aos 

seus determinantes e condicionantes 
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O que motivou a 

revisão 

Contexto 
após a 

publicação da 

Portaria  

nº 687/2006 
– institui a 

PNPS 

Demandas para o setor saúde 

Carta da 14ª Conferência Nacional de Saúde (2011) – As políticas de promoção da saúde devem 
ser organizadas com base no território com participação intersetorial articulando a vigilância em 
saúde com a Atenção Básica e devem ser financiadas de forma tripartite pelas três esferas de 
governo para que sejam superadas as iniquidades e as especificidades regionais do País. 

Novas Políticas no SUS  

- Política Nacional de Atenção Básica (Portaria nº 2.488/2011); 

- Política Nacional de Alimentação e Nutrição (Portaria nº 2.715/2011); 

- Política Nacional de Educação Popular em Saúde (Portaria nº 2.761/2013) 

Novos compromissos nacionais e internacionais 

- 8ª Conferência Internacional de Promoção da Saúde, com a declaração de Helsinque com o 
tema Saúde em Todas as Políticas (2013); 

- Conferência das Nações Unidas sobre o Desenvolvimento Sustentável – RIO +20 (2012); 

- Plano de Ações Estratégicas para o Enfrentamento das DCNT no Brasil 2011-2022. 

Mudanças na legislação 

Decreto nº 7.508/2011 

Lei Complementar nº 141/2012 



Metodologia do processo 

 de revisão da PNaPS 

• Desencadeado pelo MS e coordenado pela SVS, a partir de 

2013, por meio do Comitê Gestor da Política, em parceria 

com OPAS e ABRASCO; 

 

• Ocorreu de forma ampla, democrática e participativa, com 

o envolvimento de gestores, trabalhadores, conselheiros, 

representantes de movimentos sociais, das SES e SMS e 

profissionais de Instituições de Ensino Superior, além da 

participação de representantes de instituições fora do 

setor saúde comprometidos com ações de promoção da 

saúde das cinco regiões brasileiras. 



Processos Simultâneos  

de Revisão da PNPS 

Reunião CNS 

Aprovação da 
metodologia e da 

revisão 

5 Oficinas 
Regionais 

1 Oficina 
Conselho  

FormSUS 

Mais de 1.200 
respondentes 

Delphi 

Intra e 
Intersetorial e 
Universisdades 

Reunião 
Intersetorial  
Secretários 
Executivos 

dos 
Ministérios 

Seminário 
Nacional  

300 
participantes 





Nova Estrutura  

da PNaPS 

Portaria nº 687/2006: 

• Apresentação 

• Introdução 

• Objetivo geral 

• Objetivos específicos 

• Diretrizes 

• Estratégias de implementação 

• Responsabilidades das esferas 

de gestão 

• Ações específicas 

 

Nova estrutura da PNaPS: 

• Apresentação 

• Introdução 

• Valores e princípios 

• Objetivos geral e específico 

• Diretrizes 

• Temas transversais 

• Eixos operacionais 

• Responsabilidades das 

esferas de gestão do setor 

saúde 

• Temas prioritários 



Promover a equidade e a melhoria das 

condições e modos de viver, ampliando a 

potencialidade da saúde individual e coletiva, 

reduzindo vulnerabilidades e riscos à saúde 

decorrentes dos determinantes sociais, 

econômicos, políticos, culturais e ambientais 

Objetivos 

          Objetivo geral da PNaPS 

 

 

 



Diretrizes da PNaPS 

 
 

São linhas que fundamentam as ações e explicitam as suas 
finalidades. 

 

I.   Estímulo à cooperação e à articulação intra e intersetorial;  

II.  Fomento ao planejamento de ações territorializadas de 
promoção da saúde; 

III. Incorporação dos valores e princípios da promoção da saúde 
nas redes de produção social e do cuidado integral em saúde; 

IV. Incentivo à gestão democrática, participativa e transparente; 

V.  Ampliação da governança; 

VI. Estimulo à pesquisa, à produção e à difusão de experiências, 
conhecimentos e evidências; 

VII. Apoio à formação e à educação em promoção da saúde. 



Temas    Transversais 

• I   

São referências para a formulação de agendas de promoção da 
saúde, para adoção de estratégias e temas prioritários. 

 

I. Determinantes Sociais da Saúde, equidade e respeito à   
diversidade; 

II.  Desenvolvimento sustentável; 

III. Redes de produção social da saúde e do cuidado; 

IV. Ambientes e territórios saudáveis; 

V.  Vida no trabalho; 

VI. Cultura da paz e direitos humanos. 



Eixos     Operacionais 

• I   São estratégias para concretizar ações de promoção da saúde. 

 

I.    Territorialização; 

II.   Articulação e cooperação intra e intersetorial; 

III.  Participação e controle social; 

IV.  Gestão; 

V.   Educação e formação; 

VI.  Vigilância, monitoramento e avaliação; 

VII. Produção e disseminação de conhecimentos e saberes; 

VIII.Comunicação social e mídia. 

 

 



tEmas     prioritários 

• I   
I.   Formação e Educação permanente 

II.  Alimentação adequada e saudável 

III. Práticas corporais e atividades físicas 

IV. Enfrentamento ao uso do tabaco e seus derivados 

V.  Enfrentamento do uso abusivo de álcool e outras drogas 

VI. Promoção da mobilidade segura e sustentável 

VII.Promoção da Cultura da paz e de direitos humanos 

VIII.Promoção do desenvolvimento sustentável  



Desafios 
• Garantir a PNaPS na agenda do SUS; 

• Realizar monitoramento e avaliação da promoção da saúde; 

• Avançar na articulação intra e intersetorial, visando equidade, 

integralidade, participação social; 

• Avançar em estudos e pesquisas; 

• Avançar na educação permanente; 

• Promover a sustentabilidade das ações de Promoção da 

Saúde; 

• Efetivar a PNaPS nos territórios. 

 



Publicação 

PNaPS 

Distribuído na  Expoepi  nov . 2014 



Estrategia: Abordagem  

integrada de fatores de risco 

 e protetores, visando a prevenção 

 e controle de DANT baseada em 

evidencias. 

analise de dados 

coleta de dados 

interpretação 

aplicaçãoo 

Vigilância de DANT 
Objeto: Monitoramento, 

prevenção e controle das DANT 

Promoção da Saúde 
Objeto: Promoção de modos de viver 

saudáveis 

prev.acid/violências(álcool) 

prevenção tabagismo 

at.física e prat.corp.  

Marcos:  
Estrategia Global, 

Convencao quadro 

Politica Prevencao Ac e Viol. 

Monitoramento e avaliação 

da efetividade das ações  

de promoçãoo da saúde  

Monitoramento e avaliação 

da efetividade das ações  

de intervenção em fatores de risco e  

protetores de DANT 

Intervenções  

de prevenção e  

promoção da saúde  

visando intervenção  

em fatores de  

risco e protetores  

de DANT  

alimentação saudável 

Estratégia: Intersetorialidade, 

participação comunitária e 

mobilizacao, visando  

ganho de qualidade  

de vida 



Doenças Crônicas:  

“um  investimento  vital” 



    Técnica 

 
1.  Adriana Bouças Ribeiro - Nutricionista - Mestre em Nutrição; 

2. África Isabel de la Cruz Perez - Nutricionista - Doutora e Mestre em Saúde Pública; 

3. Beatriz Yuko Kitagawa - Médica Veterinária - Mestre em Saúde Coletiva; 

4. Cláudia Vieira Carnevalle Mussi - Psicóloga - Mestre em Gestão de Qualidade; 

5. Dalva Maria de Oliveira Valencich - Enfermeira Sanitarista - Especialista em Dependência Química; 

6. Eva Tereza Skazufka - Médica Sanitarista e Epidemiologista; 

7. José Raimundo Sica - Médico Sanitarista, Especialista em Medicina do Trabalho, e Medicina do Tráfego; 

8. Lilian Cobra – Médica Pediatra e Sanitarista 

9. Marco Antonio de Moraes - Enfermeiro - Doutor e Mestre em Saúde Pública - Diretor da Divisão; 

10. Maria  Cristina  Horta Vilar - Medica Pediatra e  Mestre em Saúde Coletiva 

11. Mírian Matsura Shirassu - Médica - Mestre em Epidemiologia; 

12. Silvia Von Tiesenshasen de Sousa-Carmo- Médica Cardiologista e do Esporte 

13. Sonia  Coria  - Enfermeira Sanitarista  e  Especialista em Gestão.; 

14. Sueli de Oliveira Mendes – Enfermeira – Especialista em Gestão 

 

        

Administrativa 

 
1. Thammany Fernanda Bernardes Souza - Oficial de  Saúde 

2. Thiago Tadeu Moscardi - Oficial de Saúde 

 Email:  dvdcnt@saude.sp.gov.br 




