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Resumo executivo

Contexto

De acordo com a Politica Nacional de Promocdo da Saude, a¢des intersetoriais envolvendo o
intercambio entre diferentes setores podem produzir solu¢cdes que melhorem a qualidade de
vida. Em saulde, essa articulacdo pressupde uma agenda que considera multiplos aspectos
envolvidos no processo saude-doenca e a participacdo de outros setores na avaliacdo de
parametros sanitdrios importantes para a constru¢ao de politicas publicas.

Pergunta

Quais sdo as principais estruturas ou quadros de referéncia (frameworks) sobre colaboracao
intersetorial em promocao da saude?

Método

Com base no protocolo de pesquisa, esta revisdo rdpida teve como objetivo identificar
estruturas sobre colaboracdo intersetorial na promocdo da saude. A busca de evidéncias foi
realizada em julho de 2022, por meio do Web App da plataforma Dimensions. A sele¢ao dos
estudos foi feita por dois revisores, de forma independente. Nao foi realizada avaliagao da
qualidade metodolégica dos estudos.

Resultados

De 1.412 registros identificados na base de dados, doze foram incluidos nesta revisao rapida.
Uma sintese narrativa apresenta as estruturas citadas nos estudos para a implementagao ou

analise de experiéncias de colaboracgdo intersetorial na promog¢ao da saude. As estruturas
foram agrupadas em trés categorias.

(1) Estrutura Saude em Todas as Politicas (Health in all policies - HiAP): Quatro estudos
sobre a estrutura HiAP abordaram os principios que sustentam seus mecanismos,
analisaram processos de implementacao de colaboracao intersetorial nos EUA, e os
mecanismos sociais para a implementacao sustentavel.

(2) Estruturas para promocdo da saude no contexto escolar: Quatro estudos analisaram
a estrutura formatada para agdo escolar, componentes e mecanismos para
implementacdao de escolas promotoras de saude, elementos e mecanismos na
implementagao de agles intersetoriais, e uma ferramenta para monitoramento de
processos colaborativos.

(3) Estruturas para implementacdo de processos de colaboracdo intersetorial: Quatro
estudos discutiram as funcdes essenciais de saude publica para as Américas, processos
que facilitam a colaboracdo intersetorial, colaboracdo intersetorial para mudanca
social, e abordagens de planejamento para a pratica de promocdo da saude.

Consideragoes finais

Os estudos mostram que processos colaborativos intersetoriais para a promogdo da saude sdo
complexos e exigem a utilizacdo de diversas estratégias desde a fase de planejamento de um
programa ou politica. As estruturas ou quadros de referéncia, como ilustrado nesses estudos
a partir de exemplos de implementacao, podem auxiliar no planejamento e compreensao das
acoes necessarias para o aprimoramento da colaboracgao intersetorial.
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1 Contexto

A intersetorialidade é definida como a participacdo de diversos setores visando a
solucdo de problemas complexos de forma multidimensional, por meio do reconhecimento
de questdes comuns que integrem acdesl. No Brasil, o Sistema Unico de Satde (SUS) adota
como um dos principios da Politica Nacional de Promogdo da Saude (PNPS) a
Intersetorialidade, definida no Art. 42 da portaria desta politica como: "processo de
articulacdo de saberes, potencialidades e experiéncias de sujeitos, grupos e setores na
construcdo de intervencdes compartilhadas, estabelecendo vinculos, corresponsabilidade e
cogest3o para objetivos comuns"?.

E possivel promover salde atuando sobre determinantes que influenciam e
condicionam a realizagdo da saude. Desta forma, a promog¢ao da saude indica
desenvolvimento social como um dever e responsabilidade dos governos compartilhada por
todos os setores da sociedade, colocando sua concretizacdo como prioridade fundamental
das politicas e programas de todas as esferas dos governos, em que a comunicacdo entre os
setores do governo de diversas politicas e programas considere a intersetorialidade3.

De acordo com a PNPS, a¢Ges intersetoriais envolvendo o intercambio entre diferentes
setores podem produzir solugdes que melhorem a qualidade de vida. Em saude, essa
articulacdo envolve uma agenda que considera multiplos aspectos envolvidos no processo
saude-doenca e a participacdo de outros setores na avaliacdo de parametros sanitdrios
importantes para a construcdo de politicas publicas. Desta forma, a construcdo da
intersetorialidade ainda é um desafio para a salde e envolve a mobilizagdo de recursos
politicos, humanos e financeiros.

No Brasil, algumas ac¢des especificas voltadas para a pratica corporal/atividade fisica ja
consideraram a priorizacdo de acdes intersetoriais e mobilizacdo de parceiros, a fim de
"pactuar com os gestores do SUS e outros setores nos trés niveis de gestdo a importancia de
desenvolver a¢des voltadas para estilos de vida sauddveis, mobilizando recursos existentes e
estimular a formacdo de redes horizontais de troca de experiéncias entre municipios"?.
Mesmo envolvendo essas acdes no planejamento, a literatura aponta experiéncias mostrando
qgue ainda hd desafios para avancar no desenvolvimento de monitoramento das praticas
intersetoriais na promocado de saude no &mbito do Programa Salde na Escola, por exemplo®.

Nesse sentido, estruturas ou quadros de referéncia (frameworks) podem auxiliar no
planejamento e melhoria de a¢bes para o aprimoramento da colaboragao intersetorial na
promocdo da saude. Framework é um sistema de regras, ideias ou crengas utilizadas para
planejar ou decidir algo®. Por exemplo, propostas de esquemas ou quadros de referéncia
buscam padronizar e orientar a realizacdo de avaliacdes de programas de satude’.
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2 Pergunta de pesquisa

Quais sdo as principais estruturas ou quadros de referéncia (frameworks) sobre
colaboracdo intersetorial em promocado da saude?

Quadro 1. Acrénimo PCC de acordo com a pergunta de interesse.

P Problema Intersetorialidade

C Conceito AcOes e estratégias para a promogao da saude

C Contexto Estruturas ou quadros de referéncia (frameworks) sobre colaboracgado
intersetorial

3 Métodos

Um protocolo de pesquisa foi elaborado previamente e submetido ao Departamento
de Promocgdo da Saude (DEPROS/SAPS/MS).

3.1 Critérios de inclusdo e exclusdao

Foram incluidos estudos publicados em inglés, espanhol ou portugués, que
apresentaram estruturas ou quadros de referéncia que possam contribuir para o
desenvolvimento colaborativo entre diversos setores para se alcancar os objetivos da
promocdo em saude.

3.2 Bases de dados e estratégias de busca

A busca de estudos foi feita por meio do Web App da plataforma Dimensions, que
disponibiliza uma série de dados vinculados em uma Unica plataforma, oferecendo um cenario
de pesquisa mais abrangente. Dimensions é o Unico banco de dados que vincula publicacdes
e citagdes a subsidios, patentes, ensaios clinicos, conjuntos de dados e documentos de
politicas®.

3.3  Atalhos para a revisao rapida

Nesta revisdo rapida, alguns atalhos foram utilizados®. Apenas o processo de selecdo
dos estudos foi realizado em duplicidade, de forma independente, por meio do aplicativo para
gerenciamento de referéncias Rayyan QCRI'°. As divergéncias foram resolvidas por consenso
ou por um terceiro revisor. Nao foi realizada uma avalia¢do da qualidade metodolégica dos
estudos.

3.4  Extracdo e analise dos dados

Os seguintes dados foram extraidos em planilha eletronica: autoria, ano, objetivo do
estudo, caracteristicas da populacdo e amostra, métodos utilizados, principais resultados,
limitacdes do estudo, conclusdes, conflitos de interesses.
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4 Evidéncias

Dentre 1.412 registros recuperados da base de dados, 1.403 titulos e resumos foram
avaliados apds exclusdo de duplicatas e 47 publicacdes elegiveis foram lidas na integra. Trinta
e quatro relatos foram excluidos por ndo atenderem aos critérios desta revisao rapida e um
n3o foi localizado (Apéndice 2). Portanto, 12 estudos*'2? foram incluidos em sintese narrativa
(Figura 1).

Figura 1. Fluxograma do processo de sele¢dao de estudos

Identificagac de estudos em bases de dados

Registros axcluidos anles da

Ragistros identificadas: triagarm:

Dimansions (n = 1.412) "

Regisiros duplicadas axcluidos
{n=19)

Regisiros rastreados Registros excluidos

=
{n=1.403) {n=1.358)
¥
Relatos procuradaos para -
slagibilidade . Relatos n;u::rfuntradus
{n =47}
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. Helalos excluidas:
rislatns af"r“','l_'adus pars MBo aborda o conceits {n= 31}
elagibilidada ™ Mo aborda o idioma {n = 2)
{n = 46) Resumo de congressa (n= 1)

Esludos incluidos na revisao

n=12}
Helatos de astudoes ncluidos
{n=12}

Fonte: Elaborac3o prépria, adaptada da recomendacio PRISMA 2020%,



Quadros de referéncia (frameworks) sobre colaboracdo intersetorial em promocdo da saude

5 Sintese dos resultados

Esta revisdo rapida identificou doze estudos que abordam estruturas para a
implementagao ou analise de experiéncias de colaboragao intersetorial na promogao da
saude. Um resumo desses achados é apresentado no Quadro 2. Posteriormente, sdo
fornecidas informagdes mais detalhadas dos estudos nos Quadros 3 a 18. Os estudos foram
agrupados nas seguintes categorias:

e Estrutura Saude em Todas as Politicas (Health in all policies - HiAP)41519.22
e Estruturas para promocao da saude no contexto escolart?t3.2417
e Estruturas para implementacdo de processos de colaboracdo intersetorial'16:1820

Quadro 2. Resumo dos principais achados sobre as estruturas de agdo intersetorial de
promogao da saude.

ESTRUTURA SAUDE EM TODAS AS POLITICAS (HEALTH IN ALL POLICIES - HiAP)
Os quatro estudos descritos a seguir abordaram a estrutura HiAP na avaliacdo do
impacto de intervengdes.

Principios que sustentam os mecanismos HiAP>

Governanga Visa promover a responsabilidade em geral e a responsabilidade social compartilhada
pela salide e bem-estar. Facilita e promove a transparéncia sobre as implica¢Oes para a
saude das decisOes politicas.

Abrangéncia Adota uma abordagem holistica a saude. Em vez de se concentrar em questées Unicas
de saude, ela considera a gama de questdes de salde associadas a cada area ou
proposta de politica.

Colaboracdo Constréi parcerias com colegas de outros setores. Procura identificar estratégias
"ganha-ganha" que apoiem as prioridades da area politica que beneficiem a saude e
lidem com as desigualdades na saude, buscando a equidade.

Participagao Inclui o envolvimento com as partes interessadas e as populagdes afetadas e procura
garantir que seus pontos de vista sejam levados em conta no desenvolvimento de
recomendagdes politicas.

Uso de evidéncias | Tem como base o uso das melhores evidéncias, dados e inteligéncia disponiveis de
diferentes disciplinas, para entender as ligagdes entre a area de politicas e a saude.

Sustentabilidade Considera os impactos para as geragdes atuais e futuras. Busca equilibrar os impactos
ambientais, sociais e econémicos e contribuir para o cumprimento dos objetivos de
desenvolvimento sustentdvel das Nagdes Unidas.
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Implementacgdo da HiAP nos EUA

Desenvolver e
estruturar
relacionamentos
intersetoriais

Comité formal, conselho ou forga-tarefa; Grupos ou equipes de trabalho temporarios;
Redes voluntarias; Mecanismos de consulta informais ou formais; Memorandos de
entendimento; Estruturas permanentes de gest&o.

Incorporar a
saude nos
processos de

Planejamento estratégico intersetorial e definicdo de prioridades; Desenvolvimento de
metas ou objetivos comuns entre os setores; Analise sob lentes da salude; Avaliagdes
intersetoriais das necessidades da comunidade; Avaliacdo de impacto na saude; Listas

tomada de de verificagdo, diretrizes ou protocolos que integram critérios de saude; Incorporagdo
decisdo de questdes de saude (metas, objetivos, métricas) em iniciativas existentes.
Melhorar a Treinamento; Desenvolvimento curricular intersetorial; Reunides de redes

capacidade da
forga de trabalho

I “ IH

ndo tradicional” (que

colaborativas; Conferéncias conjuntas; Contratagdao de pessoa
nao fazem parte do quadro institucional); Incentivos que recompensam esforgos

intersetoriais; Aloca¢do de pessoal ou instalagoes.

Coordenar
financiamentos e
investimentos

Acordos de cooperagdo conjunta, contratos, concessGes ou outros mecanismos de
apoio financeiro; Investimentos coordenados nas comunidades; Critérios para tomar
decisdes de financiamento com base em objetivos de salde e medidas de
desempenho; Revisdo intersetorial de anuncios ou solicitagGes de financiamento.

Integrar pesquisa,
avaliacdo e
sistemas de dados

Integracao de dados e indicadores intersetoriais em sistemas comuns; Avaliagcao
intersetorial (por exemplo, inclusdo de indicadores de saude na avaliagdo de programas
ndo relacionados a saude); Pesquisa ou avaliagdo do impacto de politicas de outros
setores na saude; Validacdo de medidas de desempenho em saude.

Sincronizar
comunicagoes e

Enquadramento de atividades em termos de interconectividade entre setores ou o
potencial de beneficio de varios setores; Mensagens comuns entre setores; Plataformas

mensagens compartilhadas (boletins, site ou banco de dados) para histérias de sucesso
intersetoriais ou praticas inovadoras; Declaragdes de compromisso intersetorial.
Implementar Objetivos compartilhados ou medidas de desempenho com implicagdes para a saude;

estruturas de
responsabilizacao

Monitoramento intersetorial e aplicacdo das leis existentes; Estruturas de supervisdo
ou gestdo; Papéis estabelecidos para a consideragao sistematica de critérios de saude;
Revisdes transversais de gastos orcamentarios; Politicas obrigatdrias ou voluntarias;
Relatérios Publicos.

Implementacdo da HiAP em cidades grandes dos EUA?2

Envolver os
setores externos
asaude, a
comunidade e as
partes
interessadas do
setor privado.

As comunidades desempenham um papel substantivo nas decisdes que as afetam e
podem contribuir diretamente para a saude e o bem-estar, principalmente em bairros
que sofrem de desinvestimento e priva¢do de direitos. As partes interessadas do setor
privado sdo outro parceiro importante, pois seus investimentos moldam muitos
determinantes da saude.
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Fomentar a
pesquisa e
promover o
acesso aos dados

Pesquisas que exploram as influéncias sociais, econdmicas e ambientais na saude e na
doenca; a saude publica e os programas de vigilancia; niveis estadual e municipal
fornecem relatérios anuais de resultados de saude e determinantes de satde
selecionados; pesquisas para determinar quais agdes de politica tém o maior potencial
para lidar com as condi¢Ges de saude prevalentes.

Facilitar o uso de
pacotes de
ferramentas
analiticas

Ferramentas que facilitam a aplicagdo da pesquisa em saude publica a decises fora do
setor de saude, por exemplo, a Ferramenta de Avaliagdo Econémica da Salde, da OMS.

Criar e aplicar leis
e estruturas
formais

Leis que formalizam forcas-tarefa de HiAP interagéncias constituem uma tendéncia
emergente.

Estabelecer um
dialogo efetivo
com publicos
variados

0 avango da HiAP requer o estabelecimento de um didlogo efetivo com publicos
variados, muitos dos quais ndo estdo familiarizados com a saude publica.

Mecanismos sociais para a implementacdo sustentavel da HiAP®

Conscientizar

Refere-se ao processo de articulagdo entre os formuladores de politicas sobre a
necessidade de agdo intersetorial para abordar a salide da populagdo e a equidade com
a expectativa de que eles comprem a ideia e participem.

Usar abordagem
diretiva

Envolve convencer os potenciais parceiros a adotar politicas e medidas que apoiem
diretamente os objetivos de saude, usando uma abordagem diretiva (ou seja, focada
em metas de saude).

Usar abordagem
ganha-ganha

Visa obter ganhos em salde sem diminuir a intengdo primaria dos setores ou agéncias
participantes, usando uma abordagem ganha-ganha (ou seja, focada em motivagdes e
resultados especificos do setor/parceiro).

ESTRUTURAS PARA PROMOCAO DA SAUDE NO CONTEXTO ESCOLAR
Os quatro estudos a seguir apresentaram estruturas com o objetivo de promover a saude

no contexto escolar/educacional.

Caracteristicas da estrutura FIT de acdo escolar nas Filipinas?!?

Simples

As intervengdes em salde escolar baseadas nas melhores evidéncias e custo-efetivas
sd0 mais propensas a alcangar alto impacto quando sdo focadas em apenas algumas
doengas-chave e organizadas de modo a tornar a implementagao o mais facil possivel.

Escalavel

A implementacdo em larga escala é possivel. O uso de estruturas e recursos existentes
é uma parte essencial da escalabilidade, como a confianga em algumas intervengdes
simples implementadas por professores, em vez de profissionais de saude.
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Sustentavel

Qualquer programa so sera bem-sucedido a longo prazo se ndo for dependente de
doadores, sendo sustentado pelo governo, envolvendo ativamente comunidades e pais
no programa por meio de um processo participativo de monitoramento e avaliagao.
Uma estrutura politica de apoio com questdes de macro e microgestdo é fundamental
para garantir a sustentabilidade. Pesquisa e monitoramento eficazes e apropriados
complementam e informam a gestdo do programa, bem como os tomadores de
decisdo.

Componentes e mecanismos para implementacio de escolas promotoras de satde??

Preparagdo e
planejamento
para o
desenvolvimento

Foco em teorias ou programas de implementagao na identificagcdao de construtos que
devem ser considerados na intervengdo para conquistar o objetivo com mais sucesso.

escolar

Politica e Descrever a iniciativa ou agdes em documentos de politicas na escola. Esse registro
ancoragem representa alinhamento e comprometimento e parece aumentar a prontiddo para
institucional intervencgdes, reforcando a tomada de decisdo de processos consultivos e fortalecendo

iniciativas de baixo para cima e de cima para baixo.

Desenvolvimento
e aprendizagem
profissional

Especialistas e consultores na comunidade local parecem ser cruciais no suporte
técnico. O desenvolvimento profissional deve ser feito fora das premissas das escolas,
com o conteudo sendo decidido por autoridades escolares (de cima para baixo),
focando em conhecimento e menos em atitudes ou comportamentos. O conhecimento
profissional, entretanto, ocorre dentro das premissas da escola, com base nas
necessidades da escola (de baixo para cima) e focada em conhecimentos, atitudes,
habilidades, aspiragdes ou comportamentos.

Eleme

ntos e mecanismos na implementac¢3o de acdes intersetoriais!?

Sociedade
Comunidade
Organizagao
Niveis
interpessoais

Potenciais elementos de contexto: caracteristicas da organizag¢do coordenadora da
intervencdo; caracteristicas do ambiente fisico, social e politico; recursos humanos,
materiais e financeiros acessiveis; presenga de politicas institucionais; experiéncias
anteriores de colaboracdo de diferentes partes interessadas e sua duracéo;
experiéncias anteriores com servigos de saude.

Comunidade
Organizagdo
Niveis
interpessoais

Potenciais mecanismos de situagdo: desenvolvimento de um processo participativo de
planejamento, coordenagdo e avaliagao; desenvolvimento de relagdes e conexdes
interpessoais cordiais; desenvolvimento de lideranga integrada promovendo
comunicagdo aberta; desenvolvimento da interdependéncia e complementaridade;
desenvolvimento da legitimidade; desenvolvimento da confianca; presenca de acordos,
interesse comum, visdo e entendimento.

Nivel individual

Potenciais mecanismos de transformacdo: atitudes e crengas sobre saude ou promocgao
da saude; demandas e expectativas sobre intervengdes; motivagao para participar das
intervengdes; percepgdo sobre as intervengdes, seu valor agregado e os custos
associados a sua participacdo; sentimento de pertencimento e de ser respeitado; senso
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de propriedade; senso de autoeficacia.

Ferramenta para monitoramento de processos colaborativos?’

Fatores externos

O processo colaborativo é influenciado por uma série de fatores que estdo além do
controle ou influéncia da propria alianca.

Contexto

O processo colaborativo evolui em um contexto que pode ser influenciado pelos
proprios parceiros.

Gerenciamento
de mudangas

A mudanca aspirada requer gerenciamento por um ou um pequeno grupo de lideres.

Gerenciamento
de projetos

Durante a fase inicial de desenvolvimento e implementacdo, o processo colaborativo é
tratado como um projeto em uma estrutura de gerenciamento de projetos.

Suporte baseado
na colaboragéo
intersetorial

O apoio colaborativo pode ser avaliado nos niveis de percepgdes, intengdes e agdes das
partes envolvidas.

Promocgdo da
saude
coordenada

O processo colaborativo influencia o desenvolvimento da promogao da saude
coordenada (escolar) e apoia o movimento em dire¢do a sustentabilidade (objetivo).

ESTRUTURAS PARA IMPLEMENTACAO PROCESSOS DE COLABORACAO INTERSETORIAL
Os quatro estudos abaixo abordaram estruturas que podem contribuir para a colaboracao

intersetorial na implementacdo da promocao da saude.

Fungdes essenciais de satde publica para as Américas!!

Avaliagdo

As autoridades de saude, com a comunidade e as partes interessadas, conduzem
avaliagdes do estado de salde de suas comunidades, identificam riscos e analisam os
fatores responsdveis pela saude precaria. Esses dados informam as politicas e oferecem
evidéncias sobre a capacidade dos sistemas de saude para responder as necessidades
de saude da populagdo

Desenvolvimento

As autoridades de saude lideram uma agdo coletiva com a comunidade e as partes

de politicas interessadas para desenvolver politicas sociais e de saude destinadas a fortalecer os
sistemas de saude, abordar os determinantes sociais da saide e melhorar a satde da
populagao.

Alocagdo de As autoridades de salde promulgam leis e regulamentos que buscam fortalecer os

recursos arranjos e mecanismos institucionais por meio dos quais recursos criticos dos sistemas
de saude sdo alocados e priorizados para apoiar as a¢ées de saude publica.

Acesso As autoridades de salde, em coordenagdo com outros atores publicos e privados e

governos locais, implementam politicas que buscam garantir o acesso universal e
equitativo a todas as intervencdes de salde publica, tanto individual quanto
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populacional.

Processos que facilitam a colaboracgdo intersetorial®

Fortalecer a
colaboracdo
intersetorial na
coalizdo

Adequagdo percebida dos membros da coalizdo; Missdo, ambicdes e planejamento
claros e compartilhados; Compromisso pessoal com as ambi¢Ges da coalizdo; Melhores
relacionamentos entre os membros da coalizdo; Coordenador do programa de
lideranga.

Esclarecer os
papéis e tarefas
dos membros da
coalizdo,

especificamente o

papel do
mediador

Acordo sobre divisdo de funcgdes e tarefas; Recomendagdo para posicionar o mediador
de saude em uma das organiza¢des colaboradoras; Diferentes membros da coalizdo
desempenharam o papel de mediador, ndo apenas o mediador de saide nomeado.

Expandir a rede

Novas e reforgadas conexdes com: Grupos de habitantes; Centros comunitarios;

da coalizdo Voluntdrios capacitados; Municipio, Autoridades politicas e vereador; Terapeuta do
grupo “movimento sélido"; Cursos de saide mental para instrutores; Clinicos gerais e
seus apoiadores.

Realizar Ginastica na cadeira; Cursos "A procura de sentido"; Grupo "M3es em movimento";

atividades de
promocgao da
saude, iniciadas

Treinamento/educacdo “Lideranga em esportes e recreacdo”; Grupos de atividades
para criancgas; Jogo de quebra-cabeca; “Torneira de agua potdavel”: contribuicdo para a
reconstrucdo de uma praga central do bairro.

por e/ou

envolvendo os

habitantes

Ampliar a Membros da coalizdo e conexdes de rede relataram uma visdao mais ampla sobre saude;

visibilidade Compromisso visivel em documentos de politica de saude local; Orientacdo externa dos
membros da coalizdo.

Tornar o Participa¢do do municipio na rede; Continuagdo da adesdo a coalizdo apds o término do

programa programa; Institucionalizagdo da fun¢do de mediador; Financiamento: um

sustentavel compromisso financeiro entre as municipalidades, chamado de “orgamento-ponte”.

Colaboragdo intersetorial para mudanca social?®

Processo de
engajamento
colaborativo

O envolvimento de muitos atores em uma colaboracdo intersetorial € um processo que
deve encontrar um equilibrio entre alcangar um entendimento comum e encorajar uma
diversidade de perspectivas para um planejamento eficaz. Esse processo exige o
estabelecimento de um significado compartilhado por meio do uso de uma linguagem
comum e por meio de deliberagGes continuas sobre o propdsito do arranjo
colaborativo, o objetivo a ser alcancado em conjunto, papéis e responsabilidades, a
natureza geral do problema atual e solugdes potenciais, ao longo da vida da
colaboragao.
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Motivacdo para o | A motivacdo dos participantes para manter seu envolvimento depende de varios
engajamento elementos de interacgdo: a frequéncia e a natureza da comunicacdo, a extensdo do
colaborativo comportamento de construcdo de confianga, a avaliagdo dos beneficios mituos e o
nivel de comprometimento.

Capacidade de Participantes engajados e motivados desenvolvem a capacidade de agdo colaborativa,
acao colaborativa | garantindo ou fornecendo conhecimento, recursos, lideranga e estrutura institucional.
e adaptabilidade Esses elementos de capacidade, por sua vez, apoiam o processo de engajamento
colaborativo e a motivagdo para se engajar.

Aprendizagem N3o pode haver colaboragdo efetiva sem abordar a necessidade de aprendizado
coletiva continuo na base do planejamento e da a¢do. Entre os proponentes de impacto
coletivo para a mudanca social, o aprendizado coletivo esta no centro de iniciativas
intersetoriais eficazes, especificamente devido ao seu papel critico na adaptacdo
constante de estratégias a circunstancias em mudanca e situagdes imprevistas dentro
de sistemas socioecoldgicos complexos.

Abordagens de planejamento para a pratica de promog3o da satde’®

Cldssica Predefinido por profissionais, com base em informacgdes racionais; Os profissionais
decidem sobre o que fazer e como atingir as metas de saude definidas; A abordagem
classica de planejamento é uma abordagem tipica de cima para baixo; Pressupde um
processo racional de calculo e analise deliberado a priori, desenhado para atingir metas
e objetivos pré-definidos conforme estabelecido pelos profissionais.

Evolucionaria Predefinido por profissionais; Gradualmente desenvolvido dentro da comunidade de
partes interessadas. Uma variedade de atividades é desenvolvida por profissionais e
experimentada pela comunidade de interessados; Na abordagem evolutiva de
planejamento, os objetivos a serem alcangados sdo pré-definidos pelos profissionais,
mas ndo a forma de atingir esses objetivos; Uma variedade de produtos, ou atividades,
é desenvolvida e oferecida aos beneficidrios; A reacdo dos beneficidrios é decisiva para
saber se um produto é bem-sucedido e sobrevivera ou continuara.

Processual Definido durante o processo, em colaboragdo com as partes interessadas;
Gradualmente definido pela interagdo ativa com as partes interessadas. Decisdes sobre
o que fazer e como apds avaliacdo de cada passo na interagdo com as partes
interessadas; Na abordagem processual, as metas sdo formuladas e as estratégias para
alcancgé-las sdo desenvolvidas gradualmente, passo a passo; Os profissionais podem
assumir a lideranga, mas trabalham em estreita colaboragdo com uma variedade de
partes interessadas; A avaliacdo de cada etapa fornece informacgGes para decidir sobre
a préxima etapa.

Sistémica Definido durante o processo em estreita colaboragdo com a comunidade local; Metas e
acOes estdo conectadas ao contexto local. Os sistemas locais determinam o que fazer e
como; E necessaria uma estreita colaboragdo com as partes interessadas locais; A
abordagem sistémica é uma abordagem de baixo para cima, conectada ao contexto
local; Assume uma alta interdependéncia entre os atores relevantes em um projeto,
com os quais as relagdes devem ser desenvolvidas; Quando um certo grau de
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colaboracdo é estabelecido, as partes interessadas em conjunto formulardo metas e
objetivos especificos e formas de atingi-las.

Fonte: Elaboragdo propria. Nota: EUA - Estados Unidos da América; HiAP - health in all policies/satide em todas
as politicas; OMS - Organizagdo Mundial da Saude.

5.1 ESTRUTURA SAUDE EM TODAS AS POLITICAS (HEALTH IN ALL POLICIES - HIAP)

A HiAP é uma abordagem de politicas publicas intersetoriais que leva em consideracao
as implicaces das decisGes sobre a salude, busca sinergias e previne impactos prejudiciais,
com vistas a melhorar a saude da populacdo e a equidade em salde. Ela reflete os principios
de legitimidade, prestacdo de contas, transparéncia e acesso a informacdo, participacao,
sustentabilidade e colaboragdo entre setores e niveis de governo, e estabelece seis
componentes principais que devem ser considerados na implementacao (Figura 2). Cada pais
podera adotar e ajustar esses componentes, de modo a melhor atender sua governanca
especifica, seus contextos econdémicos e sociais?*.

Figura 2. Componentes principais da estrutura HiAP

1. Estabelecer a 3. Identificar
necessidade e 2. Enquadrar a estruturas e
as prioridades acao planejada processos de

da HIAP apoio

5. Garantir
monitoramento, 6. Construir
avaliagcaoe capacidade

relatorios

4. Facilitar a
avaliacaoe o
engajamento

Fonte: Adaptado de World Health Organization; Finland Ministry of Social Affairs and Health (2015)*.

Quatro estudos abordaram a estrutura HiAP na avaliacdo do impacto de intervencdes e sdo
descritos individualmente a seguir:

> Principios que sustentam os mecanismos HiAP*>

> Implementacdo da HiAP nos EUA

> Implementacdo da HiAP em cidades grandes dos EUA??

> Mecanismos sociais para a implementacdo sustentdvel da HiAP*®
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5.1.1 Principios que sustentam os mecanismos HiAP

Green et al (2021)*° refletem sobre o que é e o que n3o é a HiAP, os mecanismos e
recursos que podem apoia-la e os desafios para sua implementacdo. E argumentam que
devido a pandemia de Covid-19, a comunidade de salude publica precisa renovar e usar
abordagens HiAP para garantir que a saude se torne uma consideracao central em futuras
decisdes e politicas. No Quadro 3 s3o apresentados os principios que sustentam essa
estrutura: 1) Governancga, 2) Abrangéncia, 3) Colaboracdo, 4) Participacdo, 5) Uso de
evidéncias, 6) Sustentabilidade.

Quadro 3. Principios que sustentam a estrutura HiAP.

Principio Significado

Governanga Visa promover a responsabilidade em geral e a responsabilidade social compartilhada
pela salide e bem-estar. Facilita e promove a transparéncia sobre as implicacGes para a
saude das decisdes politicas.

Abrangéncia Adota uma abordagem holistica a saude. Em vez de se concentrar em questées Unicas
de saude, ela considera a gama de questdes de saude associadas a cada area ou
proposta de politica.

Colaboracdo Constroi parcerias com colegas de outros setores. Procura identificar estratégias
"ganha-ganha" que apoiem as prioridades da area politica que beneficiem a saude e
lidem com as desigualdades na saude, buscando a equidade.

Participacado Inclui o envolvimento com as partes interessadas e as populagGes afetadas e procura
garantir que seus pontos de vista sejam levados em conta no desenvolvimento de
recomendacgdes politicas.

Uso de evidéncias | Tem como base o uso robusto das melhores evidéncias, dados e inteligéncia disponiveis
de diferentes disciplinas, para entender as ligagdes entre a area de politicas e a saude.

Sustentabilidade Considera os impactos para as geragdes atuais e futuras. Busca equilibrar os impactos
ambientais, sociais e econémicos e contribuir para o cumprimento dos objetivos de
desenvolvimento sustentdvel das Nagdes Unidas.

Fonte: Adaptado de Green et al (2021)%.

Green et al. (2021)*° afirmam que vérias ferramentas ou processos especificos podem
ser usados para impulsionar e implementar a estrutura HiAP na pratica, entre os quais sao
mais comumente aplicadas a Avaliacdo de Impacto na Saude (Health Impact Assessment - HIA)
e a Andlise sob Lentes da Saude (Health Lens Analysis - HLA). No Quadro 4 é apresentado o
exemplo de uma HIA implementada na pratica. Em 2015, o governo escocés concordou com
uma moratdria na extracdo de petréleo e gds ndo convencional, aguardando uma série de
revisdes para informar uma decisao sobre a politica futura.
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Quadro 4. Exemplo da implementag¢ao da Avaliagdo de Impacto na Saude (HIA) na Escoécia.

Etapas do HiA

Implementagao

Triagem para determinar se
uma HIA deveria ser realizada.

O governo escocés solicitou que uma HIA fosse realizada como parte das
evidéncias para informar sua politica.

Escopo dos limites da avaliagdo
- prazos, recursos, principais
partes interessadas, métodos
de coleta de evidéncias e
principais determinantes e
populagdes de interesse.

O governo escocés estabeleceu termos de referéncia iniciais e cronograma
para o trabalho, que deveria abordar o seguinte: riscos para a saude;
implicacdes mais amplas para a saude; potencial mitigagcdo de impactos
adversos. As oficinas das partes interessadas definiram questdes de saude
relevantes para incluir na revisao.

Avaliagdo de evidéncias.

As evidéncias incluiram o seguinte: workshops com a comunidade, industria
e profissionais interessados para identificar impactos relevantes; revisdo
sistematica de estudos publicados sobre riscos ambientais, vias de
exposicdo e associagdo entre riscos e saude; revisdo do sistema regulatdrio
e de melhores praticas.

Recomendacdes e relatérios
para informar os tomadores de
decisdo

Além de uma abordagem de precaucdo para a extracdo de petrdleo e gas
nao convencional na Escdcia, a HIA fez as seguintes recomendacgdes:
pesquisas futuras; engajamento da comunidade; uso de HIA para
desenvolvimentos de petréleo e gas ndo convencional; sistemas de
planejamento e regulamentacdo; monitoramento e avaliacdo de petrdleo e
gas ndo convencional.

Revisdo e reflexdo, incluindo
monitoramento e avaliagao do
processo, impacto/efetividade e
resultados

O relatdrio da HIA foi submetido a revisdo por pares antes de ser finalizado,
juntamente com uma ampla gama de outras evidéncias. Nas respostas da
consulta, tanto os apoiadores quanto os oponentes de petréleo e gas ndo
convencional citaram a HIA. Em 2019, o governo determinou que o
desenvolvimento de petrdleo e gds ndao convencional ndo deveria ser
permitido na Escdcia.

Fonte: adaptado de Green et al. (2021).2 Nota: HIA - Health Impact Assessment/Avaliacdo de Impacto na Saude.
5.1.2. Implementag¢ao da Hiap nos EUA

Gase et al. (2013)** identificaram sete categorias de estratégias que ilustram como a
Saude em Todas as Politicas tem sido implementada nos EUA: 1) Desenvolver e estruturar
relacionamentos intersetoriais, 2) Incorporar a saude nos processos de tomada de decisdo, 3)
Melhorar a capacidade da forca de trabalho, 4) Coordenar financiamentos e investimentos, 5)
Integrar pesquisa, avaliacdo e sistemas de dados, 6) Sincronizar comunicacdes e mensagens,
7) Implementar estruturas de responsabilizacdo (Quadro 5).

As agles intersetoriais abordadas pelo estudo envolveram os seguintes setores:
trabalho, transporte, educacdo, meio ambiente, servico social, judicidrio e comunidade.

15



Quadros de referéncia (frameworks) sobre colaboracdo intersetorial em promocdo da saude

Quadro 5. Estratégias para implementag¢ao da HiAP nos EUA.

Estratégia

Implementagao

Desenvolver e
estruturar
relacionamentos
intersetoriais

Comité formal, conselho ou forga-tarefa; Grupos ou equipes de trabalho temporarios;
Redes voluntarias; Mecanismos de consulta informais ou formais; Memorandos de
entendimento; Estruturas permanentes de gestdo.

Incorporar a
saude nos
processos de

Planejamento estratégico intersetorial e definicdo de prioridades; Desenvolvimento de
metas ou objetivos comuns entre os setores; Analise sob lentes da saude; Avaliagdes
intersetoriais das necessidades da comunidade; Avaliagdo de impacto na saude; Listas de

capacidade da
forga de trabalho

tomada de verificagdo, diretrizes ou protocolos que integram critérios de salde; Incorporagdo de
decisdo questdes de saude (metas, objetivos, métricas) em iniciativas existentes.
Melhorar a Treinamento; Desenvolvimento curricular intersetorial; Reunides de redes; Conferéncias

conjuntas; Contratagdo de pessoal “ndo tradicional”; Incentivos que recompensam
esforgos intersetoriais; Alocagdo de pessoal ou instalagGes.

Coordenar
financiamentos e
investimentos

Acordos de cooperagao conjunta, contratos, concessées ou outros mecanismos de apoio
financeiro; Investimentos coordenados nas comunidades; Critérios para tomar decisdes
de financiamento com base em objetivos de saide e medidas de desempenho; Revisdo
intersetorial de anuncios ou solicitagdes de financiamento.

Integrar pesquisa,
avaliagdo e
sistemas de dados

Integracdo de dados e indicadores intersetoriais em sistemas comuns; Avaliagao
intersetorial (por exemplo, inclusdo de indicadores de saude na avaliagdo de programas
ndo relacionados a salde); Pesquisa ou avaliagdo do impacto de politicas de outros
setores na saude; Validagdo de medidas de desempenho em saude.

Sincronizar
comunicagoes e

Enquadramento de atividades em termos de interconectividade entre setores ou o
potencial de beneficio de vérios setores; Mensagens comuns entre setores; Plataformas

estruturas de
responsabilizacdo

mensagens compartilhadas (boletins, site ou banco de dados) para histdrias de sucesso intersetoriais
ou praticas inovadoras; Declarages de compromisso intersetorial.
Implementar Objetivos compartilhados ou medidas de desempenho com implicagGes para a saude;

Monitoramento intersetorial e aplicacdo das leis existentes; Estruturas de supervisao ou
gestdo; Papéis estabelecidos para a consideracdo sistematica de critérios de saude;
Revisdes transversais de gastos orcamentarios; Politicas obrigatdrias ou voluntarias;
Relatérios Publicos.

Fonte: Adaptado de Gase et al., 20134, Fonte: HiAP - health in all policies/satide em todas as politicas.

No Quadro 6 sdo apresentados exemplos de aplicagcdo dessas estratégias nos EUA, em

ambitos nacional, estadual e local.
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Quadro 6. Exemplos de implementacdo da HiAP em diferentes niveis nos EUA.

Nacional

Estadual

Municipal ou regional

Desenvolver e estruturar relac

ionamentos intersetoriais

O Conselho Nacional de Prevencao,
Promogdo da Saude e Saude
Publica coordena e lidera praticas
de prevencgao, bem-estar e
promocgao da salide, em ambito e
entre todas as agéncias executivas.

A forca-tarefa de Saude em Todas
as Politicas fornece espacgo para
agéncias e departamentos
estaduais avangarem em varias
metas para apoiar uma Califérnia
mais saudavel e sustentavel.

A forga-tarefa de saude entre
agéncias é encarregada de
promover esforcos intersetoriais
para apoiar as areas prioritarias de
saude de Baltimore.

Incorporar a saude nos processos de tomada de decisao

Ainiciativa America's Great
Outdoors visa conservar 0s espagos
ao ar livre. Doze agéncias federais
trabalharam juntas para
desenvolver um relatdério que
delineia uma visdo comum, um
conjunto de metas,
recomendag0es, e agles para a
implementagdo conjunta.

O Manual de Saude da Crianga em
Todas as Politicas serve como um
recurso para formuladores de
politicas estaduais e locais. O
Kansas Health Institute,
desenvolveu este manual em
parceria com um comité
consultivo de 21 membros.

A Ferramenta para Medicdo de
do
Departamento de Saude de Sdo

Desenvolvimento  Saudavel
Francisco fornece métricas para
considerar a saude em planos
urbanos e processos comunitarios
associados.

Melhorar a capacidade da forga de trabalho

O Departamento de Transportes
dos Estados Unidos criou e
patrocinou o Programa de
Capacitacdo de Planejamento de
Transporte para ajudar os
tomadores de decisdo, autoridades
de transporte e funcionarios a
resolver os problemas cada vez
mais complexos que enfrentam ao
atender as necessidades de
transporte em suas comunidades.
Este programa oferece
treinamento, assisténcia técnica e
apoio.

O Departamento de Transportes
de Nova Jersey treina engenheiros
civis recém-contratados do
projeto Ruas Completas, incluindo
adogdo, implementagdo e projeto
de politicas.

Os Departamentos de Saude do
Condado de Oregon podem
solicitar subsidios de capacitagao
para avaliagdes de impacto na
saude. Os subsidios ajudam a
financiar o treinamento para o
departamento de saude do
condado e outros departamentos.

Coordenar financiamentos e investimentos

O desafio Rural Jobs and Innovation
Accelerator visa estimular a criagdo
de empregos e o crescimento

econdmico em comunidades rurais

A forga-tarefa de Comunidades
Sustentdveis da Carolina do Norte
é um esforco colaborativo entre os
Departamentos de Comércio,

A Comissdo de Planejamento
Regional de Mid-Ohio aprovou
uma politica Ruas Completas,
exigindo que os projetos
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em dificuldades. Essa competicdo
multiagéncias é financiada pelos
Departamentos de Comércio e
Agricultura dos EUA, a Autoridade
Regional do Delta e a Comissdo
Regional dos Apalaches. Este
programa esta associado a Parceria
para Comunidades Sustentaveis,
que trabalha para coordenar os
investimentos federais em
habitacdo, transporte, dgua e
outros investimentos em
infraestrutura.

Meio Ambiente, Recursos
Naturais, Transporte,
Administracdo, Saude e Servigos
Humanos e a Agéncia de
Financiamento de Habita¢do da
Carolina do Norte. Ela é
encarregada de planejar e
conduzir o desenvolvimento
saudavel e equitativo, incluindo
coordenar e alavancar politicas
estaduais e co-administrar o
Fundo de Subsidios para
Comunidades Sustentdveis da
Carolina do Norte.

financiados por ela cubram todos
0s usuarios, incluindo pedestres,
ciclistas, usuarios de transporte
coletivo, pessoas com deficiéncia e
idosos.

Integrar pesquisa, avaliagdo e

sistemas de dados

O programa County Health
Rankings and Roadmaps classifica a
saude geral de quase todos os
condados dos EUA. Além dos
indicadores de morbidade e
mortalidade, os rankings também
incluem indicadores e dados sobre
uma ampla gama de fatores que
contribuem para a saude de uma
comunidade, incluindo educacéo,
emprego, renda e meio ambiente.

O Portal de Rastreamento de
Saude Publica Ambiental da
Flérida integra dados de saude e
dados ambientais e os
disponibiliza para formuladores de
politicas, autoridades de saude
publica e outras agéncias
estaduais. O Departamento de
Prote¢cdo Ambiental da Fldrida, a
Agéncia de Administracdo de
Cuidados de Saude, a
Universidade da Fldrida e a NASA
usaram o portal para vincular
dados de qualidade do ar
ambiental e de hospitalizagdo por
asma para entender melhor as
associagOes e informar possiveis
intervencgdes.

A forga-tarefa de Saude em Todas
as Politicas de Boston formou um
subcomité de compartilhamento
de dados que colabora para
identificar as necessidades de
dados e informacgdes para as
agéncias municipais para
sistematizar seu
compartilhamento entre agéncias
e parceiros da cidade.

Sincronizar comunica¢des e mensagens

A Estratégia Nacional de Controle
de Drogas fornece em seus site links
para perspectivas de varios
parceiros, incluindo autoridades
policiais, organizacdes de servigo
social, membros de coalizGes
comunitdrias e pessoas afetadas
pelo uso de drogas.

A Healthy Minnesota Partnership,
um grupo multissetorial de lideres
comunitarios, desenvolveu e
publicou um relatério que fornece
a base para a criagdo colaborativa
de um plano de saude estadual
saudavel, com forte envolvimento
dos setores de saude e ndo
relacionados a saude.

A iniciativa Davidson Design for
Life serve como uma estrutura
para a cidade de Davidson
coordenar mensagens, solicitacGes
de financiamento e atividades de
apoio a melhoria da saude dos
moradores em todos os setores.
Ao enquadrar a saude em termos
de bem-estar fisico, mental e

18




Quadros de referéncia (frameworks) sobre colaboracdo intersetorial em promocdo da saude

emocional, essa iniciativa
conseguiu uma série de parceiros,
incluindo profissionais de saude,
planejadores, educadores,
defensores do meio ambiente e da
saude publica, lideres
comunitarios e especialistas em
midia.

Implementar estruturas de responsabilizagao

A Lei de Politica Ambiental Nacional
de 1969 serve como incentivo a
harmonia produtiva e agradavel
entre as pessoas e 0 meio
ambiente. Todos os grandes
investimentos ou politicas federais
devem passar por anadlise de
potenciais efeitos significativos
para a qualidade do ambiente
humano.

A Lei Massachusetts Healthy
Transportation Compact, de 2009,
é uma iniciativa interinstitucional
para facilitar as decisdes de
transporte que equilibram as
necessidades de todos os usuarios
de transporte, expandem a
mobilidade, melhoram a saude
publica, apoiam um ambiente
mais limpo e criam comunidades
mais fortes.

Office of Labor Standards
Enforcement de San Francisco e
Department of Public Health
colaboram para fazer cumprir as
leis trabalhistas locais. As licengas
de restaurante emitidas pelo
Departamento sdo revogadas ou
suspensas quando ha evidéncia de
violagdo do saldrio minimo ou
inadequacdo do seguro de
compensacgao de trabalhadores.

Fonte: Adaptado de Gase et all (2013)'. Fonte: EUA - Estados Unidos da América; HiAP - health in all
policies/satide em todas as politicas.

5.1.3 Implementag¢ao da HiAP em cidades grandes nos EUA

Wernham e Teutsch (2015)?2 analisaram casos de uso da estrutura HiAP e abordagens
relacionadas em grandes cidades dos Estados Unidos da América (EUA), identificando
elementos comuns e discutindo desafios e recomendacgdes para facilitar sua implementacao.
O estudo abordou parcerias intersetoriais relacionadas ao planejamento, transporte e
habitacdo. O Quadro 7 apresenta as cinco categorias de atividades relacionadas aos elementos
da estrutura: 1) Envolver os setores externos a saude, a comunidade e as partes interessadas
do setor privado; 2) Fomentar a pesquisa e promover o acesso aos dados; 3) Facilitar o uso de
pacotes de ferramentas analiticas; 4) Criar e aplicar leis e estruturas formais; 5) Estabelecer
um didlogo efetivo com publicos variados.

Quadro 7. Atividades relacionadas aos elementos da HiAP em cidades grandes dos EUA.

Elemento Atividade

Envolver os setores e O Conselho Nacional de Prevengdo publicou uma estratégia para melhorar a

externos a saude, a salde dos americanos com sete prioridades, entre as quais alimentacdo
comunidade e as saudavel, vida ativa e prevenc¢do da violéncia, incluindo a¢des que podem ser

partes interessadas tomadas por agéncias governamentais federais, estaduais e locais fora da
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do setor privado.

area de saude.

Garantir que as comunidades desempenhem um papel substantivo nas
decisdes que as afetam pode contribuir diretamente para a saide e o bem-
estar, principalmente em bairros que sofrem de desinvestimento e privagdo
de direitos.

As partes interessadas do setor privado sdo outro parceiro importante, pois
seus investimentos moldam muitos determinantes da saude, incluindo
oportunidades econémicas e de emprego, exposi¢ao ao transito e a poluicdo
e a disponibilidade de comodidades importantes para a salde.

A colaboracgdo recente entre a saude publica e os promotores comunitarios
mostra-se bastante promissora como forma de abordar os riscos a saude
apresentados pela pobreza concentrada nos bairros e mas condi¢cGes de
moradia.

Fomentar a
pesquisa e
promover o acesso
aos dados

O crescente corpo de pesquisa que explora as influéncias sociais, econémicas
e ambientais na saude e na doenga fornece a justificativa para a estrutura
HiAP.

Os objetivos de satde publica e os programas de vigilancia estdo comegando
a se concentrar nos determinantes da saude, por exemplo, incluindo um
conjunto de indicadores baseados em determinantes como renda,
disponibilidade de alimentos sauddaveis e qualidade e acessibilidade da
habitagao.

Os niveis estadual e municipal fornecem relatdrios anuais de resultados de
salde e determinantes de salde selecionados.

A pesquisa também se concentra em determinar quais a¢oes de politica tém
0 maior potencial para lidar com as condicGes de saude prevalentes. Uma
forga-tarefa produz revisdes sistemdticas de uma ampla gama de medidas
preventivas, algumas das quais abordam politicas em outros setores, como
habita¢do, desenho urbano e uso do solo e educagao.

Facilitar o uso de
pacotes de
ferramentas
analiticas

Os profissionais de saude publica estdo desenvolvendo uma série de
ferramentas que facilitam a aplicagdo da pesquisa em saude publica a
decisOes fora do setor de saude.

O indice de Comunidades Sustentaveis, por exemplo, é um conjunto
abrangente de indicadores que relacionam as condigdes de vida no bairro
aos resultados de salude e tem sido aplicado pelas cidades para orientar o
desenvolvimento de planos de uso da terra e desenvolvimento de bairros.
Para o setor de transporte, a OMS desenvolveu uma Ferramenta de
Avaliagdo Econ6mica da Saude, amplamente utilizada, que permite aos
usudrios modelar o beneficio econémico do transporte “ativo” (transito e
infraestrutura para pedestres e ciclistas).

O Centers for Disease Control and Prevention agora estd trabalhando com
autoridades de saude e transporte em varias regides para calibrar uma
ferramenta para modelar as implicacGes para a saide de mudangas na
atividade fisica, poluicdo do ar e lesdes relacionadas a vdrias opg¢des de
transporte.
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Criar e aplicar leis e
estruturas formais

Leis que formalizam forgas-tarefa de HiAP interagéncias constituem uma
tendéncia emergente.

Leis que protegem a qualidade do ar e da agua, exigem o uso do cinto de
seguranca e limitam os niveis de alcool no sangue ao dirigir estabelecem
regulamentagdes especificas que sdo implementadas por outros setores para
proteger a saude.

Uma amostra nacional recente de leis em energia, transporte, agricultura e
gestdo de residuos identificou grande niumero de leis que criam requisitos
para considerar os impactos na saude no desenvolvimento de planos,
regulamentos e licencas de projetos.

didlogo efetivo com

Estabelecer um e O avango da HiAP requer o estabelecimento de um didlogo efetivo com
publicos variados, muitos dos quais ndo estdo familiarizados com a saude
publicos variados publica.

e Osdefensores da HiAP enfatizam a importancia de alcangar um equilibrio
entre afirmar a necessidade de considerar a salde e entender o contexto
pratico, econdmico, politico e cultural no qual outros departamentos
operam.

e Asrecomendagdes de saude publica oferecidas sem considerar as restricdes
legais, regulatdrias e fiscais do tomador de decisdo sdo mais propensas a
serem ignoradas ou rejeitadas.

e O foco do modelo biomédico em caracteristicas individuais e fatores de risco
— como genética, consumo de alcool, dieta ou exercicio — é mais familiar para
muitas pessoas e pode ser de mais facil entendimento.

Fonte: Adaptado de Wernham e Teutsch (2015)?2. Fonte: HiAP - health in all policies/satide em todas as politicas;

OMS - Organiza¢do Mundial da Saude.

No Quadro 8 sdo apresentados exemplos de casos em que a HiAP tem sido

implementada em grandes cidades dos EUA%2,

Quadro 8. Exemplos da implementag¢ao da HiAP em grandes cidades dos EUA.

Acgoes intersetoriais (cidade)

Implementagao

Grupo de Trabalho de Design
Saudavel, liderado pela Secretaria
de Saude, composto pelos
seguintes setores: Obras publicas,
planejamento regional, parques e
recreacdao; Departamento de
servicos internos; Comissao de
desenvolvimento comunitdrio,
praias e portos; Comissdo de artes;
Gabinete de informacgao; Gabinete
executivo e Corpo de bombeiros
(Los Angeles, California).

O objetivo é desenvolver e implementar politicas para
incentivar caminhadas seguras, ciclismo e acesso ao transito,
proporcionando acesso a atividades fisicas ao ar livre, bem
como a hortas comunitarias e mercados de agricultores.

As atividades implementadas incluem: desenvolvimento de
diretrizes de estacionamento de bicicletas, diretrizes de
design saudavel para desenvolvedores; criagdo de uma lista
de verificagdo do projeto “Ruas Completas” para garantir a
inclusdo de elementos como ciclovias e paisagens urbanas
atraentes para acolher os pedestres; criacdo de faixas de
pedestres de alta visibilidade em cruzamentos perigosos;
promocao de hortas e mercados de agricultores em areas
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nao incorporadas.
Uma equipe de doagdes interdepartamentais colabora na
busca de financiamento para projetos de design saudavel.

Parcerias com grupos comunitarios
e outras agéncias da cidade (Sdo
Francisco, Califérnia).

O Programa de Saude, Equidade e Sustentabilidade alcangou
muitas melhorias importantes relacionadas a saude: criacdo
de novos padrdes para proteger qualidade do ar interior em
habita¢des perto de estradas congestionadas; projeto
colaborativo com a agéncia de transporte da cidade para
reduzir lesGes em pedestres; acesso a alimentos; qualidade e
acessibilidade da moradia e planejamento do uso da terra
por meio de parcerias interinstitucionais e comunitarias.

O departamento de salde desenvolveu uma parceria forte e
duradoura com comunidades de baixa renda, que ja dura
quase 15 anos e através de varias transi¢des na lideranga
politica.

Comissdao composta por agéncias
municipais e organizagoes
comunitarias interessadas (Boston,
Massachusetts)

A Comissdo de Saude Publica de Boston convocou uma forga-
tarefa que contribuiu para as diretrizes de Ruas Completas
do departamento de transporte, para uma avaliagdo piloto
de impacto na saude (HIA) para informar o desenvolvimento
do bairro e outras atividades orientadas para o design da
comunidade.

Em Massachusetts, a legislacdo de reforma do transporte
criou o Healthy Transportation Compact, presidido pelos
secretdrios de saude e transporte, para alcangar melhores
resultados de saude por meio da coordenagdo de
planejamento do uso da terra, transporte e politica de satde.

Multiagéncias (Washington, DC)

Uma forga-tarefa de HiAP multiagéncias foi encarregada de
estudar e relatar agdes que poderiam ser tomadas para
coordenar as agéncias para incorporar praticas para
melhorar a saude.

No estado de Washington, a legislatura pediu ao Conselho de
Saulde que preparasse andlises de impacto na saude da
legislacdo proposta em resposta a solicitacGes do governador
ou da legislatura. Essas revisdes usam os determinantes da
salde como quadro analitico e sdo concluidas em até 10 dias
apds a solicitacdo.

Equipe interdepartamental com
representantes de cada agéncia da
cidade (Richmond, Califérnia)

Uma nova estratégia e portaria HiAP criou uma equipe
interdepartamental com representantes de cada agéncia da
cidade e busca integrar a equidade em saude aos planos
estratégicos e de negdcios da cidade, sistemas de prestagdo
de contas e desempenho e orcamentos.

Transporte (Nashville, Tennessee)

A Organizagao de Planejamento Metropolitano de Nashville
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adotou novos critérios de pontuagdo baseados em saude
para orientar a selecao de projetos de transporte para
financiamento.

e  Os critérios resultaram em um aumento acentuado nos
projetos que incluiam elementos de ciclismo ou pedestres —
de 2% no plano anterior para 70% no plano 2035.

Fonte: Adaptado de Wernham e Teutsch (2015)%2. Fonte: EUA - Estados Unidos da América; HIA - Health Impact
Assessment/Avaliacdo de Impacto na Saude; HiAP - health in all policies/satide em todas as politicas

5.1.4. Mecanismos sociais para a implementagao sustentavel da HiAP

Molnar et al. (2016)*%, com o objetivo de descobrir os mecanismos sociais subjacentes
que contribuem para a implementacdo sustentavel do HiAP, realizaram este estudo em que
procuraram entender como e por que estratégias para envolver parceiros de diversos setores
politicos sdo bem-sucedidas ou ndo. As estratégias identificadas foram: 1) Conscientizar, 2)
Usar abordagem diretiva, 3) Usar abordagem ganha-ganha (Quadro 9). As acdes abordadas
envolveram os seguintes setores: educacao, industria, desenvolvimento sustentdvel, servico
social, transporte.

Quadro 9. Mecanismos sociais para a implementagao sustentavel da HIAP.

Estratégia Definigao

Conscientizar e Refere-se ao processo de articulagdo entre os formuladores de politicas sobre
a necessidade de agdo intersetorial para abordar a saude da populagdo e a
equidade com a expectativa de que eles comprem a ideia e participem.

Usar abordagem e Envolve convencer os potenciais parceiros a adotar politicas e medidas que
diretiva apoiem diretamente os objetivos de saude, usando uma abordagem diretiva
(ou seja, focada em metas de saude).

Usar abordagem e Visa obter ganhos em salde sem diminuir a inten¢do primaria dos setores ou

ganha-ganha agéncias participantes, usando uma abordagem ganha-ganha (ou seja, focada
em motivacdes e resultados especificos do setor/parceiro).

e Mecanismos e recursos ganha-ganha: a) Compreender a missdo e a cultura de
outros setores e desenvolver uma linguagem compartilhada; b) Usar
resultados duplos para envolver setores nao relacionados a saude; c) Integrar
a saude na agenda de sustentabilidade; d) Usar evidéncias cientificas para
demonstrar a eficacia da HiAP; e) Coordenar politicas para resultados de saude
publica para fortalecer outras propostas de politicas; f) Usar a avaliacdo de
impacto na saude como uma ferramenta de apoio a decisdo; g) Usar
estratégias de engajamento da comunidade; h) Criar equipes dedicadas; i) Usar
exercicios especificos de capacitacdo; j) Fornecer incentivo financeiro para
trazer as pessoas para a mesa; k) Garantir tempo adequado para desenvolver
a linguagem compartilhada; 1) Manter o engajamento da lideranga de alto
nivel.
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Fonte: Adaptado de Molnar et al (2016)%.

5.2. ESTRUTURAS PARA PROMOGAO DA SAUDE NO CONTEXTO ESCOLAR

Quatro estudos apresentaram estruturas com o objetivo de promover a saude no
contexto escolar/educacional:

> Estrutura formatada para ac3o escolar!?

> Componentes e mecanismos para implementacdo de escolas promotoras de
saude?!

> Elementos e mecanismos ha implementac3o de acdes intersetoriais®?
> Ferramenta para monitoramento de processos colaborativos!’

5.2.1 Caracteristicas da estrutura FIT de agdo escolar nas Filipinas.

Benzian et al. (2012)*? apresentam a estrutura Fit for School Action Framework (FIT),
um conceito inovador de salde escolar integrada implementada em escolas publicas de
ensino fundamental do Departamento de Educacdo das Filipinas. A FIT combina intervencdes
baseadas em evidéncias contra algumas das doengas mais prevalentes entre criancas em
idade escolar: verminoses, diarreia, infeccdes respiratdrias e caries rampantes. Acdes
conduzidas por professores, como lavagem das maos com sabao, escova¢do dos dentes com
creme dental com fldor sdo realizadas diariamente em grupos, sendo complementadas por
tratamento bianual das verminoses.

As principais caracteristicas da estrutura FIT, apresentadas a seguir, incluem: ser
simples, com possibilidade de implementacao em larga escala e sustentdvel.

Quadro 10. Caracteristicas da estrutura FIT de agao escolar nas Filipinas.

Nucleo central Caracteristicas

Simples As intervengdes em saude escolar baseadas nas melhores evidéncias e custo-efetivas
sdo mais propensas a alcangar alto impacto quando sdo focadas em apenas algumas
doencas-chave e organizadas de modo a tornar a implementacéo o mais facil
possivel.

Escalavel A implementagdo em larga escala é possivel. O uso de estruturas e recursos
existentes é uma parte essencial da escalabilidade, como a confianga em algumas
intervengdes simples implementadas por professores, em vez de profissionais de
saude.

Sustentavel Qualquer programa so sera bem-sucedido a longo prazo se ndo for dependente de
doadores, sendo sustentado pelo governo, envolvendo ativamente comunidades e
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pais no programa por meio de um processo participativo de monitoramento e
avaliagcdo. Uma estrutura politica de apoio com questdes de macro e microgestdo é
fundamental para garantir a sustentabilidade. Pesquisa e monitoramento eficazes e
apropriados complementam e informam a gestdo do programa, bem como os
tomadores de decisao.

Fonte: Adaptado de Benzian et al. (2012)*2.

5.2.2 Componentes e mecanismos para implementag¢ao de escolas promotoras de
saude

Samdal e Rowling (2011) realizaram uma revisdao narrativa com o objetivo de delinear
componentes da implementacdo de escolas promotoras de salude e identificar seus
mecanismos. Os estudos incluidos foram conduzidos na Australia, China, Escécia, EUA e
Noruega. Essa abordagem pode incluir aulas sobre educagdo em salde, com uso de
programas, envolvimento de partes interessadas (estudantes, professores, parentes, lideres
comunitarios) na identificacdo de necessidades. Essa abordagem requer uma mudanca de
orientacdo de comportamento individual para comportamento socioecolégico, enfatizando as
trocas entre organizagoes e individuos. Através da revisao foram identificados 8 componentes
comuns: 1) Preparacdo e planejamento para o desenvolvimento escolar, 2) Politica e
ancoragem institucional, 3) Desenvolvimento e aprendizagem profissional, 4) Lideranca e
praticas de gestdo, 5) Contexto de apoio relacional e organizacional, 6) Participacdo dos
estudantes, 7) Parcerias e trabalho em rede, 8) Sustentabilidade (Quadro 11).

Quadro 11. Componentes e mecanismo identificados na implementacao de escolas
promotoras de satde.

Componente Caracteristicas
Preparagdo e Oito estudos relataram ser necessario o foco em teorias ou programas de
planejamento para o implementacdo na identificagdo de construtos que devem ser considerados na

desenvolvimento escolar | intervencdo para conquistar o objetivo com mais sucesso.

Politica e ancoragem Seis estudos citaram a necessidade de descrever a iniciativa ou acdes em
institucional documentos de politicas na escola. Esse registro representa alinhamento e
comprometimento e parece aumentar a prontiddo para intervengoes,
reforgando a tomada de decisdo de processos consultivos e fortalecendo
iniciativas de baixo-para-cima e de-cima-para-baixo.

Desenvolvimento e Seis estudos argumentaram que especialistas e consultores na comunidade local
aprendizagem parecem ser cruciais no suporte técnico. O desenvolvimento profissional deve
profissional ser feito fora das premissas das escolas, com o conteldo sendo decidido por

autoridades escolares (de cima para baixo), focando em conhecimento e menos
em atitudes ou comportamentos. O conhecimento profissional, entretanto,
ocorre dentro das premissas da escola, com base nas necessidades da escola (de
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baixo para cima) e focada em conhecimentos, atitudes, habilidades, aspiracoes
ou comportamentos.

Liderancga e praticas de Seis estudos citaram a importancia de um lider na geréncia de recursos

gestao humanos, financeiros ou administrativos. Entretanto, uma lideranga efetiva para
desenvolvimento organizacional deve também estimular prontiddo e motivagao
para mudanga, sendo modelo para os outros.

Contexto de apoio Sete estudos descreveram esse componente, também identificado como clima e
relacional e cultura ou capacidade organizacional. O clima e a cultura proporcionam troca de
organizacional experiéncias, exemplos e apoio relacional, enquanto as estruturas

organizacionais incluem horarios, ambiente fisico e recursos fiscais.

Participagdo dos Dois estudos abordaram que os estudantes ao sentirem que suas contribui¢des
estudantes sdo desejadas e valorizadas podem aumentar sua motivagao intrinseca e,
portanto, sua realizagdo académica e bem-estar. O apoio dos professores ao
facilitar a participacdo dos estudantes nas decisdes é visto como forma de se
alcangar objetivos de aprendizagem e desenvolver autoconfianga em seu
pensamento.

Parcerias e trabalho em Quatro estudos descreveram que parcerias entre agentes de educagdo e saude
rede sdo efetivas, pois os agentes de saude tém conhecimento sobre promogado da
saude e os agentes de educacdo sabem como implementar essa mudanca nas
escolas e como a promogao esta relacionada com os objetivos da escola.

Sustentabilidade Dois estudos citaram esse componente que pode ser entendido como a
capacidade de se engajar nas complexidades da melhoria continua alinhada a
um sistema de valores de propdsito humano. As a¢des para facilitar a
sustentabilidade incluem o monitoramento de agGes e avaliagao do progresso.

Fonte: Adaptado de Samdal e Rowling (2011)%%.

5.2.3 Elementos e mecanismos na implementacao de agoes intersetoriais

Bergeron et al. (2019)*3 realizaram esse estudo de revisdo com o objetivo de identificar
a literatura cientifica pertinente sobre os processos de implementacdo de intervengdes
intersetoriais de promogdo da saude nas escolas. A partir dos achados elaboraram uma
estrutura ecoldgica que permite a identificacdo de elementos potenciais de contexto e
mecanismos integrados que atuam em diferentes niveis (Quadro 12). Os autores esclarecem
que elementos de contexto sao aqueles preexistentes no ambiente em que as intervengdes
ou programas serdo implementados. Os mecanismos, pelo contrario, sdo a racionalidade e as
reagOes das partes interessadas a intervengdes ou programas, dependendo do contexto e dos
recursos. Portanto, os mecanismos explicam os multiplos resultados de uma intervencao ou
programa disponivel. A colaboracdo intersetorial pode ser complexa, com mecanismos tanto
dentro de cada setor quanto entre setores.
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Quadro 12. Potenciais elementos e mecanismos distribuidos em niveis ecoldgicos.

Niveis ecoldgicos | Elementos e mecanismos

Sociedade Potenciais elementos de contexto:

Comunidade e  Caracteristicas da organizagao coordenadora da intervengao;
Organizagdo e  Caracteristicas do ambiente fisico, social e politico;

Niveis interpessoais e Recursos humanos, materiais e financeiros acessiveis;

e Presenca de politicas institucionais;

e  Experiéncias anteriores de colaboragdo de diferentes partes interessadas e
sua duragao;

e Experiéncias anteriores com servigos de saude.

Comunidade Potenciais mecanismos de situagao:
Organizagao e Desenvolvimento de um processo participativo de planejamento,
Niveis interpessoais coordenacdo e avaliacdo;

e Desenvolvimento de relagdes e conexdes interpessoais cordiais;

e Desenvolvimento de lideranga integrada promovendo comunicagao
aberta;

e Desenvolvimento da interdependéncia e complementaridade;

e Desenvolvimento da legitimidade;

e Desenvolvimento da confianga;

e Presenca de acordos, interesse comum, visdo e entendimento.

Nivel individual Potenciais mecanismos de transformacao:

e Atitudes e crengas sobre salde ou promogao da saude;

e Demandas e expectativas sobre intervengoes;

e  Motivagdo para participar das intervencgdes;

e Percepcdo sobre as intervengGes, seu valor agregado e os custos associados
a sua participacao;

e Sentimento de pertencimento e de ser respeitado;

e Senso de propriedade;

e Senso de autoeficicia.

Fonte: adaptado de Bergeron et al. (2019)*3.

5.2.4 Ferramenta para monitoramento de processos colaborativos

Leurs et al. (2018)Y’, considerando o crescente interesse por processos colaborativos
na promogao da saude e a caréncia de ferramentas de monitoramento, desenvolveram a
estrutura Diagndstico de Colaboracao Sustentdvel (Diagnosis of Sustainable Collaboration -
DISC). A estrutura se concentra em oportunidades e impedimentos para a mudanca
colaborativa, com base em evidéncias de colaborac¢do interorganizacional, comportamento
organizacional e mudanga organizacional planejada. DISC vincula avaliagdes do processo
colaborativo diretamente ao contexto da vida real onde a intervengdo ou conjunto de
intervengdes é desenvolvido, implementado e mantido. No Quadro 13 é apresentada uma
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descricdao de seus construtos e escalas: fatores externos, contexto, gerenciamento de
mudancas, gerenciamento de projetos, suporte baseado na colaboragao intersetorial e
promocao da salde coordenada

Quadro 13. Descri¢cdo dos construtos e escalas da estrutura DISC.

Escalas Descri¢do geral por construto

Fatores externos
O processo colaborativo é influenciado por uma série de fatores que estdo além do
controle ou influéncia da prdpria alianca.

Politica e regulamentos e Politicas, leis e regulamentos claros, de preferéncia intersetoriais, que
Atitudes dos 6rgaos fornecem objetivos desafiadores e solidos para a promogdo da saude
financiadores podem melhorar o processo colaborativo. Fatores limitantes podem

ser fronteiras difusas entre dominios de politicas, contradizendo
politicas de diferentes setores publicos e politicas com foco na
transformacdo de organizagGes publicas em empresas privadas.

e Uma atitude encorajadora e acolhedora dos érgdos financiadores e o
compromisso de fornecer o financiamento necessdrio por um periodo
mais longo para evitar uma fuga de cérebros durante a fase inicial de
desenvolvimento, apoiam o processo colaborativo.

Contexto
O processo colaborativo evolui em um contexto que pode ser influenciado pelos préprios
parceiros.
Aliangas existentes e Quando as partes tém experiéncias mais positivas umas com as outras
Caracteristicas das em processos colaborativos anteriores, precisam de menos energia
organizagoes para mudangas internas, tém mais poder de pesquisa e se sentem mais
Poder de pesquisa apoiadas por politicas que também podem influenciar, elas estdao mais
Politicas governamentais abertas a processos colaborativos sustentaveis que apoiam a
relevantes diretas promogao intersetorial da saude.

Gerenciamento de mudangas
A mudanca aspirada requer gerenciamento por um ou um pequeno grupo de lideres.

Visdo ® Para estabelecer uma colaboragdo bem-sucedida, habilidades de

Perspectiva de inovagao lideranga individual e coletiva sdo necessarias para orientar o processo

Mudanca de estratégias de desenvolvimento. As estratégias de gestdo da mudanca devem se

Desenvolvimento de rede adequar a perspectiva de inovagao escolhida e apoiar o tema da
promocgao da saude.

Gerenciamento de projetos
Durante a fase inicial de desenvolvimento e implementacao, o processo colaborativo é
tratado como um projeto em uma estrutura de gerenciamento de projetos.
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Atores, tarefa e estrutura ® Isso inclui decidir quem sdo os atores do projeto, o que eles precisam
(quem, o que e como) fazer e como eles operam (planejamento, procedimentos, avaliacdo,
comunicacgao etc.). Essa estrutura de gerenciamento de projetos
desaparece quando o assunto do processo colaborativo é integrado ao
trabalho regular e a alianga se torna autossustentavel.

Suporte baseado na colaboragao intersetorial
O apoio colaborativo pode ser avaliado nos niveis de percepgdes, intengdes e a¢des das
partes envolvidas.

Percepgdes: objetivos, ® A colaboragdo intersetorial evolui mais suavemente quando as
importancia/ganha-ganha, organizacgGes participantes compartilham metas e interesses,
consenso, envolvimento percebem resultados positivos que apoiam seus préprios objetivos, sdo

capazes de chegar a um consenso sobre o objetivo do processo
colaborativo e consideram que as partes mais relevantes estao
envolvidas no processo colaborativo.

Intengdes: confianga ® As partes envolvidas devem comegar com a intengdo de confiar umas
mutua, compromisso, nas outras, de se comprometer com o processo colaborativo e seu
mudangas tema e de fazer mudangas dentro de sua prépria organizagao, se

necessario, em favor do processo colaborativo.

Acdes: a¢des inovadoras, e O processo colaborativo pode induzir uma ampla variedade de agdes,
adaptacdes, realocacgdo de variando desde a implementagdo até grandes inovagGes dentro de
recursos, formalizagdes suas proprias organizagdes até a inclusao de adaptacdes relativamente

menores de procedimentos regulares.

® As agdes também podem envolver uma realocagdo de recursos.
Quaisquer que sejam as ac¢des resultantes de um processo
colaborativo, é importante que elas sejam formalizadas para melhorar
a sustentabilidade.

Promogao da satude coordenada
O processo colaborativo influencia o desenvolvimento da promoc¢ado da salde coordenada
(escolar) e apoia o movimento em dire¢do a sustentabilidade (objetivo).

Gerenciamento de ideias e e Sob influéncia continua do processo colaborativo, uma ideia é
projetos ao trabalho elaborada e se desenvolve em rotina de trabalho regular, sendo
regular formalizado formalizada. Durante esse processo, o assunto do processo

colaborativo evolui sob influéncia do préprio processo de colaboragao.

Fonte: Adaptado de Leurs et al. (2010)".

5.3 ESTRUTURAS PARA IMPLEMENTACAO DE PROCESSOS DE COLABORAGAO
INTERSETORIAL

Quatro estudos abordaram estruturas que podem contribuir para a colaboracao
intersetorial na implementacdo da promocdo da saude:

29



Quadros de referéncia (frameworks) sobre colaboracdo intersetorial em promocdo da saude

> Func¢des essenciais de salde publica para as Américas!

> Processos que facilitam a colaboracdo intersetorial'®

> Colaborac¢do intersetorial para mudanca social?°

> Abordagens de planejamento para a pratica de promog3do da saude®®

5.3.1 Fungdes essenciais de saude publica para as Américas

Bascolo et al. (2020)!!, argumentam sobre a necessidade de alcancar uma
compreensao clara e consenso sobre o novo escopo das fun¢des de salde publica. Ha lacunas
nas estruturas existentes do sistema de salde, como a ndo incorporacao do papel que a salde
publica desempenha e sua contribuicdo para as metas de saude e equidade. Os autores
apresentam os resultados de um processo de tomada de decisGes por consenso conduzido
para desenvolver uma estrutura conceitual renovada sobre as fungdes essenciais da saude
publica (Essential public health functions - EPHF) para as Américas. Os participantes desse
processo foram autoridades de saude, representantes da comunidade, atores publicos e
privados e governos locais. As quatro etapas da EPHF sdo descritas no Quadro 14: avaliacao,
desenvolvimento de politicas, alocacdo de recursos e acesso.

Quadro 14. Ciclo continuo de quatro etapas da estrutura EPHF.

Conceito Atividades
Avaliagao
As autoridades de saude, com a e Vigilancia de Saude;
comunidade e as partes interessadas, e Monitoramento e avaliagdo de politicas publicas e
conduzem avalia¢des do estado de fatores que contribuem para a saude precaria;
saude de suas comunidades, identificam e Avaliacdo do desempenho dos sistemas de saude;
riscos e analisam os fatores responsdveis e Avaliacdo de servigos baseados na populagdo e na
pela saude precaria. Esses dados comunidade e servigos de satde individuais;
informam as politicas e oferecem e Pesquisa e inovacio em saude.
evidéncias sobre a capacidade dos
sistemas de saude para responder as
necessidades de saude da populagao.

Desenvolvimento de politicas

As autoridades de saude lideram uma e Politicas e intervengdes de salde e sociais para abordar
agao coletiva com a comunidade e as os determinantes da saude e melhorar a saude da
partes interessadas para desenvolver populacdo;

politicas sociais e de saude destinadas a e Politicas para fortalecer os sistemas de saude que
fortalecer os sistemas de saude, abordar priorizam a satde publica;
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os determinantes sociais da saude e
melhorar a saude da populagao.

Participacdo e mobilizagao social;
Envolvimento de atores-chave para responsabilizacdo e
viabilidade.

Alocagdo de recursos

As autoridades de saude promulgam leis
e regulamentos que buscam fortalecer
0s arranjos e mecanismos institucionais
por meio dos quais recursos criticos dos
sistemas de saude sdo alocados e
priorizados para apoiar as a¢oes de
salde publica.

Profissionais de salide com competéncias e habilidades
de saude publica necessarias;

Perfis profissionais alinhados com modelos de atencao
centrados nas pessoas e na comunidade;
Disponibilidade e distribuicdo adequada de
profissionais de saude publica;

Recursos financeiros destinados as a¢des de saude
publica e eficiéncia e equidade no sistema de saude;
Inovagdo tecnoldgica focada em responder as
necessidades de satde da populagdo.

Acesso

As autoridades de saude, em
coordenagdo com outros atores publicos
e privados e governos locais,
implementam politicas que buscam
garantir o acesso universal e equitativo a
todas as intervengdes de saude publica,
tanto individual quanto populacional.

Acesso a servigcos de saude publica abrangentes e
integrados;

IntervengBes multissetoriais, baseadas na populagdo e
na comunidade para abordar os determinantes sociais;
Servigos de promogao da saude e prevengdo de
doengas;

Prevengdo e controle de eventos e emergéncias.

Fonte: adaptado de Bascolo et al. (2020)*%.

5.3.2 Processos que facilitam a colaboracgao intersetorial

Jong et al. (2022)%¢ realizaram este estudo com o objetivo de fornecer ideias sobre os

processos que facilitam a constru¢ao e manutencao da colaboracdo intersetorial. Uma andlise

da colaboragdo intersetorial no programa Voorstad on the Move (VoM), em um distrito urbano

de baixa renda da Holanda, foi conduzida sob a perspectiva da estrutura Aliancas Saudaveis

(Healthy Alliances - HALL). A coalizdo tinha como expectativa realizar um conjunto coerente

de atividades de promocdo da salde que se encaixasse ou se conectasse a programas sociais

ja existentes e atividades em execucdo na comunidade. Além disso, foram definidas e

perseguidas expectativas de colaboracdao e desenvolvimento de rede, organizacao da

colaboracdo, incluindo visibilidade e sustentabilidade. Verificou-se que os processos mais

proeminentes se referem a governanga de coalizdo, interagdo com o contexto, construgdo de
rede, mediacdo e geracdo de visibilidade (Quadro 15).
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Quadro 15. Processos que facilitam a colaboracgdo intersetorial.

Expectativa Alcance
Fortalecer a colaboragdo e Adequacdo percebida dos membros da coalizdo
intersetorial na coalizdo e Missdo, ambicdes e planejamento claros e compartilhados

e Compromisso pessoal com as ambigdes da coalizdo
e Melhores relacionamentos entre os membros da coalizao
e Coordenador do programa de lideranga

Esclarecer os papéis e tarefas e Acordo sobre divisdo de func¢des e tarefas

dos membros da coalizdo, e Recomendagdo para posicionar o mediador de salde em uma das
especificamente o papel do organizacdes colaboradoras

mediador e Diferentes membros da coalizao desempenharam o papel de

mediador, ndo apenas o mediador de salude nomeado

Expandir a rede da coalizdo e Novas e reforgcadas conexdes com:

e  Grupos de habitantes

e Centros comunitarios

e Voluntdrios capacitados

e  Municipio, autoridades politicas e vereador
e Terapeuta "movimento sélido"

e  Cursos de saude mental para instrutores

e Clinicos gerais e seus apoiadores

Realizar atividades de e  Gindstica na cadeira

promogdo da saude, iniciadas e Cursos "A procura de sentido"

por e/ou envolvendo os e Grupo "Mies em movimento"

habitantes e Treinamento/educacdo “Lideranca em esportes e recreacdo”

e  Grupos de atividades para criancgas

e Jogo de quebra-cabega

e “Torneira de dgua potavel”: contribuicdo para a reconstrucdo de
uma praca central do bairro

Ampliar a visibilidade e Membros da coalizdo e conexdes de rede relataram uma visdo
mais ampla sobre saude

e Compromisso visivel em documentos de politica de saude local

e Orientagdo externa dos membros da coalizdo

Tornar o programa sustentavel e  Participagdo do municipio na rede

e Continuagdo da adesdo a coalizdo ap6s o término do programa
e Institucionalizacdo da fun¢do de mediador

e Financiamento: “or¢camento-ponte” (20.000 euros)

Fonte: Adaptado de Jong et al. (2022)°.
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5.3.3 Colaboragao intersetorial para mudanga social

Montigny et al. (2019)%°, relatam nesta revisdo de literatura que entre os problemas
sociais urgentes estao os determinantes estruturais e sociais desfavoraveis da saude, e a
capacidade de realizar as mudancas necessarias depende dos processos colaborativos e das
estruturas de governanca em diversos setores da sociedade. As autoras, entdo, utilizaram a
Estrutura conceitual de colaboracgao intersetorial para mudanca social na promogao da saude
da populacdo (Conceptual framework of cross-sector collaboration for social change to
promote population health) para analisar os dados, apresentando quatro iniciativas
relevantes: 1) Processo de engajamento colaborativo, 2) Motivacdo para o engajamento
colaborativo, 3) Capacidade de a¢do colaborativa e adaptabilidade, 4) Aprendizagem coletiva
(Quadro 16).

Quadro 16. Iniciativas de colaboragao intersetorial para mudanga social de promog¢ao da

saude.

Iniciativa Caracteristicas

Processo de O envolvimento de muitos atores em uma colaboracdo intersetorial é um

engajamento processo que deve encontrar um equilibrio entre alcangar um entendimento

colaborativo comum e encorajar uma diversidade de perspectivas para um planejamento
eficaz. Esse processo exige o estabelecimento de um significado compartilhado
por meio do uso de uma linguagem comum e por meio de deliberagdes continuas
sobre o propésito do arranjo colaborativo, o objetivo a ser alcancado em
conjunto, papéis e responsabilidades, a natureza geral do problema atual e
solugGes potenciais, ao longo da vida da colaboracao.

Motivacgdo para o A motivacdo dos participantes para manter seu envolvimento depende de varios

engajamento elementos de interagdo: a frequéncia e a natureza da comunicagdo, a extensao

colaborativo do comportamento de construcdo de confianga, a avaliagdo dos beneficios
mutuos e o nivel de comprometimento.

Capacidade de agdo Participantes engajados e motivados desenvolvem a capacidade de agdo

colaborativa e colaborativa, garantindo ou fornecendo conhecimento, recursos, lideranga e

adaptabilidade estrutura institucional. Esses elementos de capacidade, por sua vez, apoiam o
processo de engajamento colaborativo e a motiva¢do para se engajar.

Aprendizagem N3o pode haver colaboragdo efetiva sem abordar a necessidade de aprendizado

coletiva continuo na base do planejamento e da ag¢do. Entre os proponentes de impacto
coletivo para a mudanga social, o aprendizado coletivo estad no centro de
iniciativas intersetoriais eficazes, especificamente devido ao seu papel critico na
adaptacgdo constante de estratégias a circunstancias em mudanga e situagdes
imprevistas dentro de sistemas socioecoldgicos complexos.

Fonte: Adaptado de Montigny et al. (2019)%.

33



Quadros de referéncia (frameworks) sobre colaboracdo intersetorial em promocdo da saude

5.3.4 Abordagens de planejamento para a pratica de promogao da saude

Lezwijn et al. (2014)%8, realizaram um estudo de caso multiplo retrospectivo, em que

descrevem os processos reais de planejamento usados no desenvolvimento e implementacao

de um programa de envelhecimento saudavel em trés municipios holandeses. Na andlise foi

utilizada a tipologia de Whittington, que identifica quatro abordagens para o planejamento:

classica, evolutiva, processual e sistémica. O estudo abordou ag¢des intersetoriais envolvendo

os seguintes setores: saude, assisténcia social, previdéncia e comunidade. As abordagens de
planejamento para a pratica de promocao da salde identificadas sdo apresentadas no Quadro

17.

Quadro 17. Abordagens de planejamento para a pratica de promog¢ao da satide com base na
tipologia de Whittington.

Abordagem

Caracteristicas

Classica

Predefinido por profissionais, com base em informagdes racionais.

Os profissionais decidem sobre o que fazer e como atingir as metas de saude
definidas.

A abordagem cldssica de planejamento é uma abordagem tipica de cima para baixo.
Pressupde um processo racional de calculo e andlise deliberado a priori, desenhado
para atingir metas e objetivos pré-definidos conforme estabelecido pelos
profissionais.

Evolucionaria

Predefinido por profissionais.

Gradualmente desenvolvido dentro da comunidade de partes interessadas. Uma
variedade de atividades é desenvolvida por profissionais e experimentada pela
comunidade de interessados.

Na abordagem evolutiva de planejamento, os objetivos a serem alcangados sdo pré-
definidos pelos profissionais, mas nao a forma de atingir esses objetivos.

Uma variedade de produtos, ou atividades, é desenvolvida e oferecida aos
beneficiarios.

A reagdo dos beneficidrios é decisiva para saber se um produto é bem-sucedido e
sobreviverd ou continuara.

Processual

Definido durante o processo, em colaboragdo com as partes interessadas.
Gradualmente definido pela interagdo ativa com as partes interessadas. DecisGes
sobre o que fazer e como apds avaliagao de cada passo na interagdo com as partes
interessadas.

Na abordagem processual, as metas sdo formuladas e as estratégias para alcanga-
las sdo desenvolvidas gradualmente, passo a passo.

Os profissionais podem assumir a lideranga, mas trabalham em estreita
colaboragdao com uma variedade de partes interessadas.

A avaliacdo de cada etapa fornece informacdes para decidir sobre a préxima etapa.
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Sistémica

e Definido durante o processo em estreita colaboracdo com a comunidade local.
e Metas e agdes estdo conectadas ao contexto local. Os sistemas locais determinam o

que fazer e como.

e E necessdria uma estreita colaboragdo com as partes interessadas locais.
e Aabordagem sistémica é uma abordagem de baixo para cima, conectada ao

contexto local.

e Assume uma alta interdependéncia entre os atores relevantes em um projeto, com

0s quais as relagdes devem ser desenvolvidas.

e Quando um certo grau de colaboragdo é estabelecido, as partes interessadas em

conjunto formulardao metas e objetivos especificos e formas de atingi-las.

Fonte: Adaptado de Lezwijn et al. (2014)*8.

No Quadro 18 sdo apresentados os exemplos de trés cidades holandesas com

processos de planejamento. Os resultados mostram que na pratica as abordagens de

planejamento propostas na tipologia de Whittington sdo utilizadas alternadamente e

simultaneamente.

Quadro 18. Exemplos de processos de planejamento em trés cidades holandesas.

Cidade

Processo de planejamento

Epe

Municipio rural rodeado por uma area florestal, sendo composta por quatro
pequenas aldeias.

Em 2007, o programa envelhecimento saudavel foi iniciado por profissionais do
servico comunitario de saude, em conjunto com a organizacao regional de saude
mental.

De acordo com a politica nacional, foi iniciado um programa piloto de prevencdo da
soliddo. Esse tema foi definido com base em dados epidemioldgicos de um inquérito
de saude dos habitantes seniores (com 65 anos ou mais).

Uma meta foi estabelecida com base em informagdes epidemioldgicas, antes do
desenvolvimento e implementacgdo reais do programa. Isso pode ser categorizado
como abordagem classica de planejamento.

A fim de obter envolvimento e contribuicdo para o desenvolvimento de um programa
de reducdo da soliddo, uma sessdo de grupo foi organizada com atores locais. A
organizacdo de tal sessdo de grupo pode ser categorizada como abordagem
processual de planejamento, pois busca uma interagdo ativa com as partes
interessadas locais.

A partir da discussdo, um profissional do servico comunitario de saude elaborou um
plano de programa com objetivos especificos e atividades de acompanhamento, o
gue novamente pode ser considerado abordagem classica.

O plano incluiu uma variedade de atividades novas e existentes propostas pelos
atores locais, como cursos para idosos, atividades de educacdo em saude, artigos de
jornal, cartazes e um plano de avaliagdo para cada atividade. Isso pode ser visto como
uma forma de abordagem evolutiva.

Os profissionais novamente assumiram a lideranga na execucdo das atividades

35




Quadros de referéncia (frameworks) sobre colaboracdo intersetorial em promocdo da saude

planejadas, assemelhando-se a abordagem classica.

A maioria dessas atividades exigia a participagao ativa dos grupos-alvo e tiveram que
ser canceladas por falta de interesse entre os grupos-alvo. Para buscar novas
oportunidades, os profissionais organizaram reunides com o grupo de interessados
para discutir e decidir sobre estratégias de recrutamento.

Outra sessdo de discussao foi organizada para discutir as metas e objetivos do
programa. Em termos de fases de planejamento, eles voltaram para as fases de
definicdo de metas e desenvolvimento de programas, mas agora de uma abordagem
sistémica ao planejamento.

Os participantes concordaram com uma nova atividade, que foi desenvolvida e
implementada com sucesso em outras regides.

Berkelland

Municipio rural grande formado pela fusdo de quatro pequenos municipios.

O vereador da salde e o conselho local foram orientados sobre como lidar com a
populagdo idosa do novo municipio por um painel de seniores e ex-representantes
dos antigos municipios.

Os profissionais comegaram por formular um plano de trabalho preliminar com uma
estratégia pré-definida para melhorar a agdo coordenada para o envelhecimento
saudavel e discutiram esta estratégia com o vereador e os decisores politicos locais;
isso se assemelha a uma abordagem processual de planejamento.

O vereador posteriormente apoiou a organizagao de sessdes de grupo para idosos e
para organizacGes locais. Questdes discutidas forneceram subsidios para formular o
problema a ser trabalhado, as metas a alcangar e desenvolver possiveis estratégias de
envelhecimento saudavel, conectadas ao contexto local. Assim, o ponto de partida
parece uma abordagem processual e o processo subsequente se assemelha a uma
abordagem sistémica de planejamento.

Como proximo passo, os profissionais formularam um plano de programa para o
envelhecimento sauddvel, isso se assemelha a uma abordagem cldssica de
planejamento.

Zutphen

Municipio urbano, que ja contava com uma infraestrutura bastante extensa da qual
participavam organizagdes locais e habitantes mais velhos.

Como houve muitas reunies formais e informais, coordenadas pela Previdéncia do
Idoso e subsidiadas pelo municipio, os atores tiveram uma visdo clara sobre os
diferentes papéis e responsabilidades das organizagdes. Esse processo pode ser
categorizado como uma abordagem sistémica de planejamento.

Para os profissionais foi bastante complicado tornar-se uma parte interessada e
ganhar um papel na infraestrutura existente em torno do envelhecimento saudavel.
Aproveitaram, entdo, todas as oportunidades para ter uma interagdo ativa com as
partes interessadas locais, caracterizando-se como uma abordagem processual.
SessGes em grupo permitiram as organizac¢oes locais e membros da comunidade
definir os problemas, metas e objetivos de uma estratégia de envelhecimento
saudavel e participar no desenvolvimento de atividades de envelhecimento saudavel;
portanto, uma abordagem sistémica para o planejamento.
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Fonte: Adaptado de Lezwijn et al. (2014) 8.

6 Consideragoes finais

Esta revisdo rapida incluiu doze estudos que abordam estruturas que apoiam a
implementacdao de processos colaborativos intersetoriais ou a analise de programas
colaborativos na promogao da saude.

Os processos colaborativos em politicas publicas com vistas a garantir aspectos de
promocao e equidade em saude sdo complexos e exigem arranjos de varias naturezas, como
relataram os estudos incluidos.

As estruturas aqui apresentadas mostram sua importancia em diferentes etapas do
processo de implementacdo intersetorial de politicas e programas.

Os achados foram agrupados em trés grandes categorias sintetizadas a seguir.
1. ESTRUTURA SAUDE EM TODAS AS POLITICAS (HEALTH IN ALL POLICIES - HiAP)

Quatro estudos abordaram essa estrutura proposta pela OMS, que incentiva a inclusao
do tema salde nas agendas de todos os setores. Os estudos apresentam também casos em
que essa estrutura tem sido utilizada na implementacdo de acdes intersetoriais de promocgao
da saude.

1.1 Principios que sustentam os mecanismos HiAP - Os autores citam os seguintes
principios para a implementacdo da promoc¢do da saude: 1) Governanga, 2) Abrangéncia, 3)
Colaboracdo, 4) Participacao, 5) Uso de evidéncias, 6) Sustentabilidade.

1.2 Implementacao da HiAP nos EUA - Categorias de estratégias que ilustram como a
Saude em Todas as Politicas tem sido implementada nos EUA: 1) Desenvolver e estruturar
relacionamentos intersetoriais, 2) Incorporar a salde nos processos de tomada de decisao, 3)
Melhorar a capacidade da for¢a de trabalho, 4) Coordenar financiamentos e investimentos, 5)
Integrar pesquisa, avaliacdo e sistemas de dados, 6) Sincronizar comunicacdes e mensagens,
7) Implementar estruturas de responsabilizacdo.

1.3 Implementag¢do da HiAP em cidades grandes dos EUA - Elementos comuns da
estrutura: 1) Envolver os setores externos a saude, a comunidade e as partes interessadas do
setor privado; 2) Fomentar a pesquisa e promover o acesso aos dados; 3) Facilitar o uso de
pacotes de ferramentas analiticas; 4) Criar e aplicar leis e estruturas formais; 5) Estabelecer
um dialogo efetivo com publicos variados.

1.4 Mecanismos sociais para a implementagao sustentavel da HiAP - As estratégias
identificadas foram: 1) Conscientizar, 2) Usar abordagem diretiva, 3) Usar abordagem ganha-
ganha.

37



Quadros de referéncia (frameworks) sobre colaboracdo intersetorial em promocdo da saude

2. ESTRUTURAS PARA PROMOGAO DA SAUDE NO CONTEXTO ESCOLAR

Quatro estudos abordaram a promocgado da saude no contexto escolar, utilizando
estruturas diversas para analisar experiéncias de implementagao.

2.1 Caracteristicas da estrutura FIT de acdao escolar nas Filipinas - As principais
caracteristicas dessa estrutura incluem: ser simples, com possibilidade de implementagao em
larga escala e sustentavel.

2.2 Componentes e mecanismos para implementac¢dao de escolas promotoras de
saude - Uma revisdo de literatura identificou oito componentes comuns em diferentes paises:
1) Preparagdo e planejamento para o desenvolvimento escolar, 2) Politica e ancoragem
institucional, 3) Desenvolvimento e aprendizagem profissional, 4) Lideranca e praticas de
gestdo, 5) Contexto de apoio relacional e organizacional, 6) Participacdo dos estudantes, 7)
Parcerias e trabalho em rede, 8) Sustentabilidade.

2.3 Elementos e mecanismos na implementagao de a¢Ges intersetoriais - Os autores
discutem potenciais elementos de contexto, mecanismos de situa¢do e transformacao que
perpassam diversos niveis ecoldgicos: sociedade, comunidade, organizacdo, niveis
interpessoais.

2.4 Ferramenta para monitoramento de processos colaborativos - S3o apresentados
construtos e escalas relacionados a fatores externos, contexto, gerenciamento de mudancgas,
gerenciamento de projetos, suporte baseado na colaboracao intersetorial e promocao da
saude coordenada.

3. ESTRUTURAS PARA IMPLEMENTACAO DE PROCESSOS DE COLABORAGAO INTERSETORIAL

Quatro estudos abordaram estruturas que podem contribuir para a colaboragao intersetorial
na implementac¢do da promoc¢ao da saude

3.1 Fungdes essenciais de saude publica para as Américas - S3o propostas quatro
etapas: avaliacao, desenvolvimento de politicas, aloca¢ao de recursos e acesso.

3.2 Processos que facilitam a colaboragao intersetorial - Verificou-se que os processos
mais proeminentes incluem a governanga de coalizdo, interagdo com o contexto, construgdo
de rede, mediacao e geracao de visibilidade.

3.3 Colaboragdo intersetorial para mudanga social - Os autores relatam quatro
iniciativas relevantes: 1) Processo de engajamento colaborativo, 2) Motivacdo para o
engajamento colaborativo, 3) Capacidade de acdo colaborativa e adaptabilidade, 4)
Aprendizagem coletiva.
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3.4 Abordagens de planejamento para a pratica de promogdo da saude - Foram
identificadas quatro abordagens para o planejamento: cldssica, evolutiva, processual e
sistémica.
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Apéndices

Apéndice 1. Termos e resultado da estratégia de busca.

Base Data Termos Resultado
Dimensions 14/07/2022 | "Intersectoral Collaboration" AND "Health Promotion" AND 1.412
framework
Limites: Type of publication (article); Fields of research
(Public health and Health services); Publication year (2000
a 2022).
Total 1.412

Fonte: Elaboragdo prépria.
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Apéndice 3. Caracteristicas gerais dos estudos incluidos.

Acronimos: COVID-19 - Coronavirus Disease 2019/Doenca do Coronavirus 2019; DISC - Dlagnosis of Sustainable Collaboration/Dlagndstico de Colaboragdo Sustentavel; DNTs - Doengas Ndo
Transmissiveis; SHPI - School-based health promotion interventions/Intervengdes de promogdo da salde baseadas na escola; HIA - Health Impact Assessment/Avaliagdes de Impacto na Saude;
HiAP - Health in All Policies/Satide em todas as politicas; HPP - Programas de promogado da saide/Health promotion programmes; ONU - Organiza¢do das Nag¢des Unidas; PAR - participatory
action research/pesquisa-ag¢do participativa /; VoM - Voorstad on the Move/Voorstad em movimento.

Municipio, estado e

Desenho do . ~ Limitagoes do estudo Conflito de interesses
Autor, ano pais(es) de Conclusdo dos autores . .
estudo - (comentadas pelos autores) Financiamento
realiza¢do do estudo
Bascolo et al; Relatério. Nao informado. Finalmente, como os atores da arena politica tém Existem limitagdes decorrentes dos métodos Declaram nao possuir.

2020

interesses diferentes, promover abordagens integradas
requer a adaptagdo a um conjunto diferente de
interesses de acordo com o contexto institucional,
politico e social de cada pais.

usados para desenvolver esta estrutura. A
ferramenta reflete os resultados de uma revisao
da literatura e as opinides da equipe de
pesquisa e do comité de especialistas. Embora

tenham sido feitos esforgos para incorporar
uma diversidade de fontes e perspectivas,
contribui¢des alternativas adicionais
provavelmente levariam a pequenas diferengas
na estrutura. No entanto, os resultados
sugerem que nao hd apenas alto grau de
consenso em muitas dessas questdes, mas
também um nivel saudavel de debate em
algumas areas importantes. Além disso, a
técnica Delphi tem sido amplamente utilizada
na pesquisa em saude e ciéncias sociais e
oferece um método confidvel de coleta de
dados em circunstancias em que ha incerteza ou
escassez de conhecimento em torno da area
tematica sob investigagdo. Além disso,
enquanto a estrutura exibe uma direcionalidade
geral de influéncia, onde a Avaliagdo influencia
o Desenvolvimento de Politicas, o que afeta a
Alocagdo de Recursos, que posteriormente
afeta a Garantia de Acesso; ha sobreposicao
entre as diferentes etapas e, portanto, o quadro
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Autor, ano

Desenho do
estudo

Municipio, estado e

pais(es) de

realizagdo do estudo

LimitagGes do estudo Conflito de interesses

Conclusdo dos autores . .
(comentadas pelos autores) Financiamento

nao pode ser entendido como um processo
linear, mas sim como uma simplificagao
esquematica da complexidade da saude publica.
Na pratica, o fortalecimento da saude publica
exigiria uma melhor coordenagdo entre os
diferentes niveis nacionais e subnacionais de
governo e entre varios atores e agéncias
publicas e privadas dentro e fora do setor de
saude.

Benzian et al; Apresentagdo Filipinas

2012

da Estrutura
Formatada
para Agao
Escolar (Fit for
School Action
Framework -
FIT).

A saude escolar eficaz, inserida em um contexto N3o informado. Declaram nao possuir.
comunitdrio, impulsionada pelo setor de educagdo e
apoiada pelos setores de saude e saneamento produz
beneficios em muitas areas, torna as escolas locais mais
saudaveis e, assim, aborda os determinantes da saude
contribuindo para maior equidade em saude — com um
custo excepcionalmente baixo. Prevenir doengas em
idade precoce e promover habilidades de vida
sauddveis promete enormes retornos a longo prazo. 'A
guestdo agora nao é se os programas de salude escolar
sd0 necessarios (...), mas como eles podem ser
implementados em escala significativa nos paises mais
pobres, que mais precisam deles. Este é o desafio que
agora enfrentamos'. Ndo poderiamos estar mais de
acordo com esta declaragdo de Donald Bundy, o
principal especialista do Banco Mundial em saude
escolar. A inclusdo da saude escolar na declaragdo da
Reunido de Alto Nivel da ONU sobre Doengas Ndo
Transmissiveis (DNTs) é um passo na diregdo certa para
enfrentar a crescente onda de DNTs e colocar a satde
escolar efetiva de volta nas agendas politicas em todo o
mundo. As Filipinas e a bem-sucedida Abordagem Fit
for School estdo na vanguarda dos esforgos
intensificados para revitalizar a salde escolar como
uma plataforma para agGes intersetoriais de saude
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publica que abordam a saude e a educagdo, mas

também os principais determinantes do progresso do

desenvolvimento.

Bergeron et
al; 2019

Sintese
interpretativa
critica.

Europa (n=13),
América do Norte
(n=8), Africa (n=2),
América do Sul
(n=2), Oceania
(n=2); Asia (n=1).

Independentemente das limitagdes e dos desafios

remanescentes, o primeiro passo foi dado para

fornecer uma abordagem mais abrangente para avaliar

as intervengOes de saude na escola e melhorar a
consideragao da complexidade da colaboragao
intersetorial. A estrutura descrita fornece aos

pesquisadores e implementadores de programas uma

estrutura para facilitar o desenvolvimento,

Implementacdo e avaliagdo futura de Intervengbes de
promog3o da saude baseadas na escola/School-based

health promotion interventions
(SHPI).

N3o obstante a inclusdo de grande parte da
literatura disponivel sobre SHPI na escola ou na
comunidade, a estrutura desenvolvida pode
estar incompleta. O numero de artigos
publicados neste assunto também permanece
relativamente baixo; assim, é provavel que
todos os fatores que podem influenciar a
implementagdo de SHPI intersetorial ndo foram
identificados. A maioria dos artigos incluidos
vem de paises industrializados, com apenas dois
originarios de paises em desenvolvimento, onde
menos estudos com foco na implementagdo de
SHPI ocorreram. Esta estrutura deve, portanto,
ser aplicada com cautela para trabalhar em
contextos de paises em desenvolvimento, onde
os elementos-chave dos contextos locais ainda
precisam ser caracterizados e identificados.

E importante ressaltar que os achados descritos
requerem validagdo futura. Uma avaliagdo de
um de um programa de promogao da saude
bucal para criangas em idade escolar que vivem
em areas rurais remotas comunidades no Peru
estd atualmente usando essa estrutura e
fornecera uma avaliagdo inicial de sua
operacionalizagdo.

O(s) autor(es) declara(m) os
seguintes potenciais conflitos
de interesse em relagdo a
pesquisa, autoria e/ou
publicagdo deste artigo: Este
trabalho foi financiado por
bolsas de doutorado do Fonds
de recherche du Québec —
Santé, Ministére de
I'Enseignement supérieur, de la
Recherche et de la Science du
Québec e da Faculty of
Medicine and Health Sciences,
Université de Sherbrooke.

Gase et al;
2013

(1) revisdo da
literatura;
(2) andlise de
exemplos de
casos para
identificar

Estados Unidos da
América.

Por meio desta revisdo, oferecemos um ponto de
partida para categorizar e descrever as praticas

emergentes usadas para trabalhar em todos os setores
e abordar os determinantes da saude. Ao delinear os
diferentes tipos de estratégias e taticas para alcangar a

Saude em Todas as Politicas, fornecemos aos

Tentamos identificar a literatura apropriada
sobre HiAP, mas sabemos que perdemos
algumas informacdes, especialmente relatos da
literatura ndo publicada. Em segundo lugar,
como contamos com nossas redes atuais para
informag0es e consultas de especialistas,

Declaram ndo possuir.
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estudo - (comentadas pelos autores) Financiamento
realizagdo do estudo
uma estrutura profissionais de satde publica um "menu" de opgdes provavelmente excluimos muitos exemplos de
preliminar, para incorporar a Satide em Todas as Politicas em seu  trabalho intersetorial. E necessario um trabalho
que incluiu trabalho. adicional, incluindo a compreensao dos
taticas impulsionadores contextuais da adogdo da HiAP
(métodos ou e da mudanga de politicas e a identificagdo de
categorias de oportunidades estratégicas para influenciar os
acOes para processos de tomada de decisdao. Mais
implementar o pesquisas sdo necessdrias para identificar
HiAP) e Otimas estratégias de implementacdo da HiAP,
estratégias por exemplo, quais estratégias sdo mais ou
mais amplas menos importantes, o que constitui uma
para implementagdo forte e fraca e o que distingue a
implementar o HiAP de outros esforgos semelhantes (por
HiAP (taticas exemplo, politicas baseadas no local,
relacionadas abordagens governamentais). Além disso, mais
tematicament trabalhos precisam ser feitos para identificar
e); e praticas promissoras e os resultados da
(3) examinar o implementag¢do da HiAP, incluindo seu impacto
projeto de na saude, processos de tomada de decisdo,
estrutura por prestagao de contas e transparéncia. Da mesma
meio de forma, sdo necessarias ferramentas e recursos
consultas para aumentar a capacidade dos profissionais,
individuais e especialmente da equipe de saude publica, para
em grupo. implementar a HiAP.
Greenetal;, Revisdo Pais de Gales e Embora o conceito de HiAP e o uso de HIA e processos N&o informado. Declaram nao possuir.
2021 Narrativa. Escdcia relacionados ndo sejam novos, hd uma necessidade

urgente de usa-los de forma muito mais estratégica e
explicita, tanto nacional quanto localmente. As
implicages de saude e equidade de politicas fora do
setor de saude, como desenvolvimento econémico e
planejamento, sdo reconhecidas hd muito tempo. No
entanto, a pandemia de COVID-19 e a emergéncia
climatica destacam ainda mais a natureza entrelagada
dos impactos e das respostas politicas. O HiAP e as
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ferramentas para aplica-lo fornecem uma maneira de
entender a amplitude dos impactos que s3o afetados e
podem fornecer os Objetivos do Desenvolvimento
Sustentavel e outras estruturas de sustentabilidade
relacionadas de maneira integrada. O conceito fornece
um "veiculo" para impulsionar uma recuperagao
sustentdvel, mais ecoldgica, mais equitativa e saudavel
da atual emergéncia de saude publica e de quaisquer
eventos futuros, tais eventos inesperados em nivel
internacional, nacional e subnacional. O compromisso
global com os objetivos de desenvolvimento
sustentdvel e o exemplo da economia de bem-estar dos
governos mostram que ha um apetite por uma
formulagdo de politicas mais integradas que se
concentrem no bem-estar das pessoas. O HiAP nos da
mecanismos poderosos para alcangar esse objetivo, e
eles precisam ser mobilizados agora.

Jong et al;
2022

Estudo
exploratdrio.

Holanda.

Este estudo revelou insights mais detalhados sobre os
processos que facilitam a construgdo e manutencdo da
colaboragdo intersetorial no cenario de um HPP
comunitério. Seguindo a coalizdo, incluindo o corretor
de saude, durante um periodo de 2 anos, reunimos
insights sobre os processos da coalizdo que evoluiram
ao longo do tempo. Demonstramos de forma
convincente que o PAR se mostrou util para avaliar a
colaboragdo e ajudou os membros da coalizdo e
pesquisadores a reconhecer os processos e agir de
acordo com eles. Ao mesmo tempo, ao se concentrar
Nnos processos, a pesquisa auxiliou a tornar as
conquistas visiveis. Insights aprofundados sobre os
processos e a interdependéncia entre eles ajudaram os
agentes comunitarios e pesquisadores a otimizar suas
estratégias de trabalho e fortaleceram a capacidade da
coalizdo. Tornando as conquistas, algumas inesperadas

O uso do PAR tem valor agregado, porque se
adapta a situagdo particular na pratica e sempre
leva em conta as perspectivas das pessoas
envolvidas. Neste estudo, os insights sobre os
processos dizem respeito a apenas um caso - o
programa VoM - que é uma forga e uma
limitagdo. Por um lado, criou uma compreensao
completa dos processos que evoluiram
simultaneamente e interagem mutuamente em
uma situacgdo da vida real. Por outro lado, pode
ser dificil generalizar os achados, porque cada
HPP tem suas proprias caracteristicas e é
implementado em um contexto diferente. Para
obter insights mais amplos sobre os processos
que sdo generalizaveis e aqueles que sdo
especificos do contexto, sdo necessarios mais
estudos baseados na pratica.

N&o informado.

Financiamento: Este estudo foi
possivel gragas ao
financiamento externo de um
fundo de riqueza holandés para
saude, qualidade de vida e
perspectivas futuras, chamado
"FNO-Zorg voor kansen"
(fnozorgvoorkansen.nl).
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e visiveis, contribuiu para o compromisso e a
continuagdo da coalizdo, como é necessario para
realizar a mudanga da comunidade e os resultados de
saude desejados a longo prazo. Assim, o PAR e os
instrumentos de pesquisa integrados - adaptados ao

contexto da coalizdo - foram Uteis para avaliar e facilitar

simultaneamente os processos que afetaram a
colaboragdo e para determinar as conquistas de curto
prazo. Estudos adicionais baseados na pratica sdo
necessarios para obter percepg¢Ges mais amplas,
especialmente para distinguir entre processos
generalizaveis e especificos do contexto.

Leurs et al;
2018

Estudo de
caso.

Holanda. O modelo DISC é mais do que apenas a soma dos
diferentes parametros fornecidos na literatura sobre
colaboragdo interorganizacional, mudanga
organizacional, networking e abordagens de definicao,
como confianga, relacionamentos entre parceiros e
conexdes interpessoais, gerenciamento de projetos
(incluindo identificagdo de papéis e responsabilidades),
lideranga, flexibilidade nas praticas de trabalho,
institucionalizagdo. A analise DISC fornece indicagGes
sobre as ligagdes entre esses parametros e,
potencialmente, permite a detecgdo de mudangas nos
parametros colaborativos combinados ao longo do
tempo. Vincular uma andlise simplificada do DISC a
avaliagdo de intervengdes Unicas na promogao da
saude (escolar) com base em um esforgo colaborativo,
pode aumentar a explicacdo dos resultados de tal
estudo de avaliagdo. AvaliagGes de contexto tém sido
defendidas em varios estudos recentes (escolares) de
promocao da saude. A analise DISC fornece
informagdes sobre o contexto organizacional da
intervencdo e indicagOes para a sustentabilidade de tal
intervengdo, bem como indicagdes para a

Um aspecto fraco da pesquisa DISC foi a
avaliagdo do construto de colaboragdes
existente e do construto de formalizagdo. A
literatura disponivel em promogao da saude nao
esta clara sobre esses topicos. Por exemplo, é a
proximidade ou o numero de relacionamentos
dentro da rede que conta? O que precisa ser
formalizado como um requisito para a
sustentabilidade? Ou, o que os participantes
realmente querem dizer quando falam sobre
sustentabilidade? Um estudo recente de St.
Leger indicou uma ampla variedade de
definigdes de sustentabilidade entre os
participantes das mesmas colaboragdes. Mais
pesquisas na drea de sustentabilidade sdo
necessarias.

Declaram ndo possuir.
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transferibilidade das evidéncias fornecidas. Trata-se
quase das organizagdes que terdo que apoiar e
implementar a intervengdo estruturalmente. Com
processos colaborativos inevitavelmente ligados a
promogdo da saude, a analise minuciosa desses
processos deve fazer parte de qualquer abordagem de
pesquisa-acao participativa para melhorar a promogao
da saude por meio da colaboragdo intersetorial. O
modelo de analise DISC oferece um quadro de
avaliagdo abrangente promissor, analisando o status do
processo colaborativo e seu impacto nos objetivos da
iniciativa de promocao da satde. E necessaria uma
exploragdo mais aprofundada dos construtos DISC
propostos, bem como simplificagGes de seu uso.

Estudo de
caso multiplo
retrospectivo.

Municipios de Epe
e Berkelland
(rurais), e
municipio de
Zutphen (urbano),
na Holanda.

Lezwijn et al;
2014

Na pratica local de promogdo da saude, sdo utilizadas
diferentes abordagens de planejamento. A escolha de
qual abordagem de planejamento particular usar
depende de varios fatores dentro da promogdo da
saude, como (I) o grau de complexidade e dindmica do
contexto, (1) a fase do programa de promogéo da
saude e (Ill) o tempo disponivel. Uma abordagem
cldssica por si s6, que muitas vezes é a abordagem de
planejamento descrita nos documentos do projeto, ndo
se ajusta as circunstancias complexas, dinamicas e
imprevisiveis da promogdo da saude. Uma abordagem
evolutiva € menos comum na pratica de promogdo da
salde e pode ser uma abordagem de planejamento
interessante para melhorar o desenvolvimento. A
discussado e a reflexdo entre as partes interessadas
locais sdo essenciais para tornar as abordagens de
planejamento explicitas e gerenciaveis.

Existem alguns problemas metodoldgicos com o N&o informado.

estudo. Em primeiro lugar, embora nao

abordado explicitamente neste artigo, o Financiamento: Este trabalho
paradigma subjacente a este estudo assemelha- foi financiado pela The

se ao paradigma do construtivismo social. Nesse Netherlands Organization for
paradigma, a construgdo social da realidade é Health Research and

um processo continuo e dindmico que é Development ZonMW
reproduzido pelas pessoas que agem sobre suas (projeto nimero 50-50400-98-
interpretagdes e seu conhecimento. Foi sé 008).

depois que o grupo de colaboragdo académica

ja estava em execugdo ha varios anos que

percebemos que deveriamos publicar sobre as

abordagens de planejamento, como fizemos

neste artigo. Em segundo lugar, a escolha da

tipologia de Whittington é bastante arbitraria.

Esta tipologia foi desenvolvida no campo da

organizagao e gestdo. No campo da promogdo

da saude ela foi aplicada apenas por Wink et al.

(2007). Em seu estudo, a tipologia foi usada

para analisar fatores de sucesso e pontos de
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melhoria em uma campanha de saude
holandesa para estimular o exercicio fisico. Uma
terceira questdo metodoldgica é que nem
sempre foi facil classificar as abordagens de
planejamento de acordo com a tipologia de
Whittington, tornando essa classificagao
multiinterpretavel. A diferenca entre a
abordagem classica e as outras trés é clara, mas
a diferenga entre, por exemplo, as abordagens
processual e sistémica é mais difusa. Ambas
incluem interagdo ativa com as partes
interessadas. A principal diferenga é que a
abordagem sistémica tem um foco claro na
conexdo com o contexto local. Uma dificuldade
adicional é que todos os estudos de caso
refletem uma mistura de abordagens de
planejamento. No entanto, Whittington' A
tipologia do planejamento permitiu identificar
processos significativos na pratica, respondendo
assim a questdo 'o que aconteceu' nos
municipios.

Molnar et al;
2016

Estudo de Austrdlia, Canada

explicativo
multiplo.

ganha-ganha.

Os achados enriquecem a compreensao tedrica em
caso (Quebec) e Suécia. uma area pouco explorada de agdo intersetorial. Eles
também fornecem aos formuladores de politicas
exemplos de HiAP em regimes de bem-estar social ricos
e melhoram a compreensao de praticas bem-sucedidas
de implementacdo de HiAP, incluindo a abordagem

Uma limitagdo do estudo foi que a amostra foi
composta por trés casos em contextos
relativamente semelhantes (por exemplo,
democracias de alta renda), o que poderia
limitar a generalizagdo dos achados. Por
exemplo, um HiAP também é utilizado na
Tailandia e no Ird, ambos paises de renda média
e com tradigdes politicas distintas; portanto,
nao estd claro a qudo necessaria ou eficaz seria
uma abordagem ganha-ganha nesses
ambientes. Além disso, embora houve esforgo
para buscar explicagGes alternativas para os
fendmenos durante as entrevistas com

Declaram ndo possuir.

Financiamento: Os autores
agradecem o apoio da
Peterborough KM Hunter
Charitable Foundation, The
Canadian Institutes for Health
Research Grant (
http://www.cihr-
irsc.gc.ca/e/193.html ) Grant
numeros 111608 (PO) e 96566
(KS), Wilfrid Laurier University
(KS) e o Ontario Ministry of
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informantes-chave, elas podem nao ter Health and Long-Term Care (
revelado mecanismos importantes. Nem http://www.cihr-
sempre se conseguiu recrutar informantes- irsc.gc.ca/e/193.html ). As
chave de todos os setores envolvidos em todos  opiniGes expressas nesta
os niveis da geografia dentro de um caso, e publicagdo sdo as opinides dos
também o acesso é limitado pela prépria autores e ndo refletem
posigdo ocupada (por exemplo, gerente, necessariamente as opinides
pesquisador, politico) sobre as barreiras e do Ontario
facilitadores que vivenciaram. Mais Ministry of Health and Long-
fundamentalmente, vale a pena notar que a Term Care.
andlise se concentrou em aprender sobre
estratégias para melhorar a implementagdo da
HiAP em termos de engajamento intersetorial, e
ndo no que diz respeito ao impacto que a HiAP
pode ter na melhoria da saude e da equidade da
populagdo.
Montigny et  Apresentagdo N&o informado. A estrutura conceitual da colaboragdo intersetorial para N&o informado. Declaram nao possuir.
al; 2019 dos a mudanga social reline conhecimento tedrico e

fundamentos insights atuais baseados na prética. E necessario muito

da Estrutura esforgco

Sobre para realizar um engajamento colaborativo, cultivar a

Colaboragdo
Intersetorial
Para Mudancga
Social Na
Promogdo De
Saude Da
Populagdo/
Cross-sector
collaboration
for social
change to
promote
population

motivagdo para se envolver e desenvolver capacidade
para agdo colaborativa e adaptabilidade, ao mesmo
tempo em que promove uma cultura de aprendizagem
coletiva. No entanto, nenhuma outra abordagem sera
capaz de fazer progressos substanciais nos problemas
sociais mais prementes de hoje devido a sua pura
complexidade e persisténcia. Através das cinco
condigOes essenciais para o impacto coletivo e o ciclo
adaptativo iterativo de aprendizagem, planejamento e
acdo, a colaboragdo pode aumentar sua capacidade de
criar mudangas sociais positivas, que por sua vez
podem levar a uma melhor satde da populagao.
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health.
Samdal et al; Revisdo China (n=1), Este documento apresentou componentes de A extragdao de componentes foi realizada em Ndo informado.
2011 narrativa. Austrélia (n=2), implementacgdo relevantes e especificos para a apenas oito artigos, como relatorios cientificos
Estados Unidos da iniciativa escola promotora de salde, identificando que sobre a implementagdo de escola promotora de
America (n=2), tipo de ag¢Ges sdo necessdrias por parte dos saude é escassa. Esta é claramente uma
Escécia (n=1), profissionais. O documento também forneceu uma limitagdo do estudo e para o campo.
Noruega (n=1). descri¢do tedrica do mecanismo para cada
componente, ou seja, a razao racional pela qual cada
componente é relevante. Com esta informagao, os
profissionais podem compreender e avaliar melhor se
estdo realizando agdes de implementagao de acordo
com as estratégias recomendadas.
Wernham et  Analise de Seattle/King, O maior potencial de melhoria da saude nas grandes Néo informado. Declaram nao possuir.
al; 2015 exemplos de  estado de cidades esta em grande parte fora do alcance imediato
casos sobre o Washington, das agéncias de saude publica. O uso de estratégias
uso da saude Estados Unidos da HiAP, no entanto, oferece uma maneira promissora
emtodasas  América. para que as agéncias de saude construam comunidades
politicas mais saudaveis por meio do estabelecimento de novas
(HiAP). parcerias, além do setor de saude e garantindo que
novos programas e politicas integrem consideragées de
saude.

Fonte: elaboragdo prépria.
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