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1. INTRODUCAO

A transicdo demografica observada nas Ultimas décadas modificou
significativamente o perfil etdrio da populacao brasileira. O aumento da expectativa
de vida, associado a reducdo das taxas de fecundidade, resultou no crescimento
progressivo da populacdo idosa e, consequentemente, do nimero de servidores
publicos aposentados.

O envelhecimento, embora represente importante conquista social, traz novos
desafios para as politicas publicas. Entre eles destaca-se a necessidade de assegurar



condi¢des que permitam a pessoa idosa preservar sua autonomia, independéncia
funcional, capacidade laboral residual, qualidade de vida e participagdo social.

Nesse contexto, a alimentagao adequada assume papel central.

Diversas evidéncias cientificas demonstram que a nutri¢ao constitui um dos
principais fatores modificaveis relacionados a prevencdo de doencas cronicas,
manutencao da massa muscular, reducao da fragilidade, preservacdo da imunidade e
diminuicdo de hospitalizagdes entre pessoas idosas.

A alimentagdo deixa de representar apenas necessidade biologica, tornando-se
instrumento efetivo de promocao da satde, preveng¢ao de incapacidades e reducao de
custos assistenciais.

No ambito do servigo publico federal, os servidores em atividade recebem
auxilio-alimentagdo destinado a contribuir para suas despesas alimentares.
Entretanto, apds a aposentadoria, essa politica deixa de existir justamente quando o
envelhecimento aumenta a necessidade de alimentagdo nutricionalmente adequada e
de maior qualidade.

A presente Nota Técnica busca apresentar fundamentos constitucionais, legais,
cientificos e de saude publica que possam subsidiar o debate acerca da institui¢do de
politica publica voltada ao apoio nutricional dos servidores publicos aposentados,
tomando como referéncia a tramitacao da Sugestdo Legislativan® 11/2025 no Senado
Federal.

O presente documento nao pretende analisar direitos adquiridos nem discutir
a extensdo automadtica do auxilio-alimentacao atualmente previsto para servidores
ativos. Seu objetivo ¢ oferecer subsidios técnicos para a avaliacdo de uma politica
publica especifica, construida a partir das necessidades nutricionais proprias do
envelhecimento.

2.CONTEXTUALIZACAO DA SUGESTAO LEGISLATIVA N° 11/2025

A Sugestao Legislativa n°® 11/2025 (SUG 11/2025), em tramitacdo na
Comissdo de Direitos Humanos e Legisla¢do Participativa do Senado Federal, tem
por finalidade propor a criacao de mecanismo legal destinado a concessao de auxilio
voltado aos servidores publicos aposentados.



A 1niciativa surgiu ap6s ampla mobilizagao social realizada por meio do Portal
e-Cidadania do Senado Federal, alcancando niimero suficiente de apoios populares
para que fosse convertida em Sugestdo Legislativa, nos termos do Regulamento
daquela Casa Legislativa.

A proposta parte de uma realidade objetiva.

Os servidores publicos aposentados permanecem submetidos as mesmas
necessidades alimentares basicas verificadas durante a atividade funcional,
acrescidas das demandas proprias do processo de envelhecimento.

Diversos estudos nacionais e internacionais demonstram que a populagao
idosa necessita de maior aten¢ao nutricional em razao de alteragdes fisiologicas que
comprometem a absorcao de nutrientes, reduzem massa muscular, aumentam o risco
de fragilidade e elevam a incidéncia de doencas cronicas.

Além disso, despesas relacionadas a aquisi¢do de alimentos de maior
qualidade nutricional frequentemente aumentam apds a aposentadoria,
especialmente em razdo da necessidade de dietas especificas para controle de
hipertensdo arterial, diabetes mellitus, osteopenia, osteoporose, doenga renal cronica,
obesidade, dislipidemias e outras condi¢cdes prevalentes nessa faixa etaria.

Nesse cenario, o debate acerca da criagdo de politica publica voltada ao apoio
nutricional dos aposentados insere-se em contexto mais amplo de promoc¢ao do
envelhecimento saudavel, preven¢ao de incapacidades e reducao de custos futuros
para o sistema publico de saude.

A presente Nota Técnica pretende contribuir para essa discussdo sob
perspectiva técnica, cientifica e juridica.

3. FUNDAMENTACAO CONSTITUCIONAL

A Constituigdo da Republica de 1988 consagra a dignidade da pessoa humana
como um dos fundamentos da Republica Federativa do Brasil (art. 1°, inciso III),
atribuindo ao Estado o dever de promover politicas publicas destinadas a
concretizacao dos direitos fundamentais.

Entre esses direitos destaca-se o direito social a alimentagdo, expressamente
incorporado ao artigo 6° da Constituigdo por meio da Emenda Constitucional n°
64/2010.



A alimentagdo adequada deixou, portanto, de constituir mera necessidade
biologica para assumir condig¢do de direito fundamental.

Também merece destaque o direito a saude, previsto no artigo 196 da
Constitui¢do, segundo o qual a satide constitui direito de todos e dever do Estado,
assegurado mediante politicas sociais € econdmicas destinadas a redugdo do risco de
doengas e de outros agravos.

Sob essa perspectiva, politicas publicas voltadas a promog¢ao da alimentagao
saudavel ndo representam beneficio assistencial, mas instrumento preventivo de
protecao da satude coletiva.

A Constitui¢ao também estabelece protecao especial a pessoa idosa.

O artigo 230 dispde que a familia, a sociedade e o Estado tém o dever de
amparar as pessoas idosas, assegurando-lhes dignidade, bem-estar e direito a vida.

Essa protecdo constitucional encontra correspondéncia nas atuais politicas
publicas de envelhecimento ativo defendidas pela Organizacdo Mundial da Saude,
segundo as quais o prolongamento da expectativa de vida deve estar associado a
preservacdo da autonomia funcional e da qualidade de vida.

A cria¢do de politica publica de apoio nutricional destinada aos servidores
publicos aposentados revela-se compativel com tais principios constitucionais,
especialmente quando considerada como medida preventiva de promogao da saude
e valorizacao da pessoa idosa.

4. FUNDAMENTACAO LEGAL

O ordenamento juridico brasileiro ja reconhece a importancia da alimentagao
como elemento integrante das politicas de gestdo de pessoas no servigo publico.

A Lei n° 8.460, de 17 de setembro de 1992, instituiu o auxilio-alimentacao
para os servidores publicos federais, conferindo-lhe natureza indenizatéria destinada
a contribuir para as despesas com alimentacdo durante o exercicio das fungoes.

No ambito do Poder Judiciario da Unido, a Portaria Conjunta n°® 5/2011
regulamentou a concessao do beneficio aos servidores ativos, estabelecendo critérios
uniformes para sua implementagao.



Embora tais normas ndo contemplem os servidores aposentados, evidenciam
o reconhecimento institucional da alimentagdo como componente relevante para o
desempenho funcional e para a saude do trabalhador.

Paralelamente, o Estatuto da Pessoa Idosa reforca a obrigacdo do Poder
Publico de assegurar condigdes que favorecam envelhecimento saudavel,
preservagao da autonomia e protecao integral da pessoa idosa.

Também a Lei Organica da Saude estabelece que politicas publicas devem
privilegiar agdes preventivas e de promogao da saide.

No campo especifico da alimentagdo, destaca-se a Politica Nacional de
Alimentacdo e Nutricdo (PNAN), que reconhece a alimentagdo adequada como
direito humano fundamental e orienta a implementac¢ao de politicas ptblicas voltadas
a promogao da seguranga alimentar e nutricional.

Esses instrumentos normativos demonstram que a discussao acerca de politica
especifica de apoio nutricional aos aposentados encontra respaldo em principios ja
incorporados ao ordenamento juridico brasileiro.

5. FUNDAMENTACAO TECNICO-CIENTIFICA

O envelhecimento provoca alteragdes fisioldgicas capazes de influenciar
diretamente o estado nutricional da pessoa idosa.

Entre essas alteracOes destacam-se a reducao da massa muscular, diminui¢ao
da forga, alteragdes hormonais, menor sensibilidade ao paladar, redugdo da sede,
alteragOes gastrointestinais e maior prevaléncia de doengas cronicas.

Esses fatores aumentam significativamente o risco de desnutri¢do, sarcopenia,
fragilidade e perda da capacidade funcional.

As diretrizes da Organizacdo Mundial da Saiade, da Organizacdo Pan-
Americana da Saude e do Ministério da Satde convergem ao afirmar que a
alimentagdo saudavel constitui uma das intervencdes mais eficazes para promocao
do envelhecimento ativo.

O Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira e o Guia Alimentar para a Pessoa Idosa Brasileira
recomendam o consumo predominante de alimentos in natura e minimamente processados,



ingestdo adequada de proteinas, frutas, verduras, legumes, cereais integrais e adequada hidratacao,
como estratégias para manutengdo da satide ao longo do envelhecimento.

Além disso, sociedades cientificas nacionais e internacionais ressaltam que a prevengdo da
sarcopenia depende da combinacao entre atividade fisica regular e ingestdo adequada de proteinas
e energia.

Diversas revisdes sistematicas demonstram associa¢ao entre melhor qualidade da dieta e reducao
do risco de incapacidade funcional, hospitaliza¢des, quedas e mortalidade em pessoas idosas.

Sob essa perspectiva, politicas publicas que favoregcam o acesso a alimentacdo saudavel podem
contribuir ndo apenas para a melhoria da qualidade de vida dos aposentados, mas também para a
reducdo da demanda por servigos de satide e para a racionalizagdo dos gastos publicos de médio e
longo prazo.

6. IMPACTO ECONOMICO E EFICIENCIA DAS POLITICAS DE PREVENCAO EM
SAUDE

As politicas publicas voltadas a promogao da alimentagdo adequada devem ser compreendidas nao
apenas como medidas de prote¢do social, mas também como instrumentos de racionalizacdo dos
gastos publicos em saude.

Nas ultimas décadas, a literatura cientifica consolidou evidéncias de que intervengdes preventivas
apresentam melhor relagdo custo-beneficio quando comparadas ao tratamento de doengas ja
instaladas. Entre essas intervencdes, a promocdo da alimentacdo sauddvel figura como uma das
estratégias de maior impacto na prevencao de doengas cronicas ndo transmissiveis € na preservacao
da capacidade funcional da populacdo idosa.

O envelhecimento est4 associado ao aumento da prevaléncia de doengas cardiovasculares, diabetes
mellitus tipo 2, hipertensdo arterial sistémica, osteoporose, obesidade, neoplasias, doencas
neurodegenerativas e perda progressiva da massa muscular. Tais condi¢des representam parcela
significativa dos custos assistenciais suportados pelo Sistema Unico de Satude (SUS) e pelos
sistemas proprios de assisténcia a saude dos servidores publicos.

Estudos nacionais e internacionais demonstram que intervencdes nutricionais precoces podem
reduzir internagdes, diminuir complicacdes clinicas, reduzir o tempo médio de permanéncia
hospitalar e favorecer a recuperagdo funcional da pessoa idosa.

A desnutrigdo relacionada ao envelhecimento, frequentemente silenciosa, aumenta
significativamente os custos assistenciais. Pacientes idosos desnutridos apresentam maior
incidéncia de infeccdes, pior cicatrizagdo, maior risco de quedas, maior permanéncia hospitalar e
maior necessidade de reabilitacao.

Sob essa perspectiva, politicas de incentivo a alimenta¢do adequada nao devem ser compreendidas
como despesa adicional, mas como investimento em preven¢ao, capaz de gerar economia indireta
ao sistema publico de satide e contribuir para maior autonomia da populacao idosa.



No ambito do servico publico, essa logica encontra respaldo na crescente valorizagao das politicas
de promocdo da satde ocupacional e do envelhecimento saudavel, ja incorporadas em diversos
programas institucionais.

A criagdo de politica publica de apoio nutricional aos servidores aposentados revela coeréncia com
essa evolugdo das politicas de gestao de pessoas, ampliando o enfoque tradicional de assisténcia
para um modelo preventivo de promocao da satde.

7. NUTRICAO E PREVENCAO DAS DOENCAS CRONICAS

A alimentagdo constitui um dos fatores ambientais com maior influéncia sobre o desenvolvimento
e a evolucao das doengas cronicas nao transmissiveis.

Diversas diretrizes nacionais e internacionais reconhecem que padrdes alimentares adequados
contribuem para a prevengdo primaria e secundaria de enfermidades altamente prevalentes na
populagdo idosa.

Entre essas enfermidades destacam-se:

* hipertensao arterial sistémica;

* diabetes mellitus tipo 2;

* dislipidemias;

* obesidade;

* doenca cardiovascular ateroscleroética;
* osteoporose;

* doenca renal cronica;

* alguns tipos de cancer.

A adogdo de dieta rica em alimentos in natura, frutas, verduras, legumes, cereais integrais,
oleaginosas e proteinas de elevada qualidade bioldgica estd associada a redu¢do da inflamagao
cronica de baixo grau, melhora do perfil lipidico, controle glicémico, manuten¢do da massa
muscular e preservagao da capacidade funcional.

Além disso, a ingestdo adequada de proteinas assume importancia crescente apos 0s sessenta anos
de idade.

A literatura cientifica demonstra que o envelhecimento reduz a eficiéncia da sintese proteica
muscular, tornando necessaria maior atengao a qualidade e a distribui¢do das proteinas ao longo
do dia.

Deficiéncias nutricionais de vitamina D, calcio, vitamina B12, ferro e outros micronutrientes
também apresentam elevada prevaléncia entre pessoas idosas, podendo contribuir para anemia,
osteopenia, osteoporose, perda cognitiva e redug¢ao da for¢ca muscular.



A manutencdo de alimentacdo equilibrada constitui, portanto, importante estratégia para
preservacdo da independéncia funcional e reducdo da demanda por servigos especializados de
saude.

Sob essa otica, politicas publicas que favorecam o acesso continuo a alimentacao adequada podem
representar importante instrumento complementar as demais agdes de promogdo da saude da
pessoa idosa.

8. SARCOPENIA, FRAGILIDADE E MANUTENCAO DA AUTONOMIA FUNCIONAL

Entre as alteragdes fisioldgicas mais relevantes do envelhecimento destaca-se a perda progressiva
da massa muscular esquelética.

Essa condi¢do, denominada sarcopenia, caracteriza-se pela reducdo da massa muscular
acompanhada de diminui¢ao da for¢a e do desempenho fisico, constituindo atualmente uma das
principais causas de incapacidade funcional em pessoas idosas.

O Consenso Europeu sobre Sarcopenia em Pessoas Idosas (EWGSOP2) reconhece a sarcopenia
como doenca muscular progressiva e generalizada, associada ao aumento do risco de quedas,
fraturas, hospitalizagdes, dependéncia funcional e mortalidade.

A fragilidade, por sua vez, representa sindrome clinica caracterizada pela diminui¢do da reserva
fisioldgica do organismo, tornando o individuo mais vulneravel aos efeitos de eventos agudos
como infecgdes, cirurgias, traumas e internagdes.

A literatura demonstra que alimentacao adequada, associada a pratica regular de atividade fisica,
especialmente exercicios de resisténcia muscular, constitui a principal estratégia ndo farmacologica
para prevengao e tratamento dessas condicoes.

A ingestdo proteica suficiente exerce papel essencial na manuten¢do da massa muscular.

Da mesma forma, adequada ingestao energética evita que o organismo utilize proteinas musculares
como fonte de energia, reduzindo a velocidade da perda muscular relacionada ao envelhecimento.

Diversos estudos demonstram que idosos submetidos a acompanhamento nutricional apresentam
melhor recuperagdo funcional apds hospitalizagcdes, menor incidéncia de complicacgdes clinicas e
maior preservacao da independéncia para realizagdo das atividades da vida diéria.

A autonomia funcional representa um dos principais indicadores de envelhecimento saudavel.
Manter a capacidade de caminhar, preparar alimentos, realizar higiene pessoal, administrar
medicamentos e participar das atividades sociais constitui objetivo prioritario das politicas publicas

voltadas a populagdo idosa.

Nesse contexto, o apoio nutricional transcende a simples oferta de recursos financeiros destinados
a alimentacdo. Trata-se de instrumento de promoc¢do da autonomia, preservacao da dignidade



humana e fortalecimento das condigdes necessarias para um envelhecimento ativo, saudavel e
socialmente participativo.

Sob a perspectiva da administragdo publica, politicas preventivas direcionadas & manutencao da
capacidade funcional tendem a produzir beneficios sociais e econdmicos de longo prazo, reduzindo
a demanda por cuidados de alta complexidade e contribuindo para a sustentabilidade dos sistemas

publicos de saude. O Quadro 1 apresenta uma sintese das principais condi¢des clinicas
relacionadas ao envelhecimento e evidencia como a alimentacdo adequada pode
contribuir para a prevencao de agravos, a preservacao da autonomia funcional e a
melhoria dos desfechos em satde da pessoa idosa.

Quadro 1 — Relacido entre alimentaciao adequada e principais desfechos em saude da pessoa idosa

Situacdo clinica Consequéncia clinica e potencial beneficio da alimentac¢io adequada

A perda de massa muscular aumenta o risco de quedas e perda da autonomia.
A alimentag¢ao adequada, especialmente com aporte suficiente de proteinas e
energia, contribui para a manuteng¢do da massa muscular e da capacidade
funcional.

Sarcopenia

A hipertensdo aumenta o risco de acidente vascular cerebral (AVC), infarto e
Hipertensao arterial doenga renal. Uma alimentagdo equilibrada favorece o controle pressorico e
reduz complica¢des cardiovasculares.

O diabetes pode provocar complicagdes vasculares, renais e neurologicas.
Diabetes mellitus tipo 2 A alimentacdo adequada melhora o controle glicémico e auxilia na prevencao
dessas complicagdes.

A perda de massa Ossea eleva o risco de fraturas e incapacidade funcional.
Osteoporose A ingestdo adequada de célcio, vitamina D e proteinas contribui para a
manutengdo da saude Ossea.

A desnutri¢do favorece internagdes prolongadas, infecgdes e pior recuperagao
Desnutricao clinica. O suporte nutricional adequado fortalece a imunidade e acelera a
recuperagao funcional.

Fonte: Elaborado pela autora com base em diretrizes da Organizagdo Mundial da Saiade (OMS), Organizacgio
Pan-Americana da Saude (OPAS), Ministério da Saude, Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia (SBGG),
Guia Alimentar para a Popula¢ao Brasileira, Guia Alimentar para a Pessoa Idosa Brasileira e Consenso Europeu
sobre Sarcopenia em Pessoas Idosas (EWGSOP2).

9. ENVELHECIMENTO ATIVO, VALORIZACAO DO SERVIDOR APOSENTADO E
COERENCIA DAS POLITICAS PUBLICAS

O envelhecimento da populagdo brasileira impde novos desafios a Administragao Publica, exigindo
a adogdo de politicas compativeis com a realidade demografica e epidemiolédgica do pais.

Segundo projecdes oficiais, a proporcdo de pessoas idosas continuard crescendo nas
proximas décadas, tornando indispensavel o fortalecimento de politicas publicas voltadas a
promogao da satde, prevencao de incapacidades e preservacao da autonomia funcional.

Nesse cendrio, os servidores publicos aposentados representam parcela significativa do
capital humano que contribuiu para a construcdo e o fortalecimento das institui¢des publicas
brasileiras. Ao longo de décadas de servigo, esses profissionais desempenharam fungdes essenciais
a presta¢ao jurisdicional, a administracdo da justi¢a e a implementacdo de politicas publicas.

A aposentadoria constitui etapa natural da vida funcional e ndo reduz a necessidade de protecao
social nem a importancia de politicas publicas voltadas a promocgao da saude.



Ao contrario, o avango da idade frequentemente aumenta a necessidade de alimentagao de melhor
qualidade nutricional, acompanhamento multiprofissional e ado¢do de habitos de vida capazes de
retardar o aparecimento de incapacidades.

A Organizagdo Mundial da Satde define o envelhecimento ativo como o processo de otimizagao
das oportunidades de saude, participagdo e seguranga, visando melhorar a qualidade de vida a
medida que as pessoas envelhecem.

Essa concepgdo ultrapassa a simples auséncia de doencas, abrangendo a preservacao da
independéncia funcional, da participagdo social e da dignidade da pessoa idosa.

Sob essa perspectiva, politicas publicas direcionadas ao apoio nutricional de servidores
aposentados mostram-se compativeis com as diretrizes internacionais de promog¢ao do
envelhecimento saudavel e com os principios constitucionais da dignidade da pessoa humana, da
protecao a pessoa idosa e do direito a saude.

10.RELEVANCIA INSTITUCIONAL DA POLITICA DE APOIO NUTRICIONAL

A politica de apoio nutricional aos servidores publicos aposentados ndo deve ser compreendida
apenas como ampliacao de beneficio existente.

Trata-se de proposta orientada por fundamentos técnicos, cientificos e constitucionais, destinada a
responder as necessidades especificas decorrentes do processo de envelhecimento.

A experiéncia brasileira demonstra que politicas preventivas voltadas a satde apresentam maior
eficiéncia quando implementadas de forma integrada e planejada.

Nesse contexto, a alimentagdao adequada constitui componente essencial da promocao da saude e
da prevengdo de doencas, sendo reconhecida por organismos nacionais e internacionais como
direito humano fundamental.

A 1nstitui¢do de politica publica especifica para servidores aposentados podera produzir beneficios
em diferentes dimensdes.

Na dimensdo individual, contribuird para a manutencdo da satde, da autonomia funcional e da
qualidade de vida.

Na dimensao institucional, representard medida de valorizagdo daqueles que dedicaram parte
significativa de suas vidas ao servigo publico.

Na dimensao econdmica, podera colaborar para a reducdo de custos assistenciais decorrentes de
doencas evitaveis ou passiveis de controle mediante adequada intervengao nutricional.

Importa destacar que a presente Nota Técnica ndo propde mera extensao automatica do auxilio-
alimentacao atualmente destinado aos servidores ativos.



A proposta consiste na discussdo de politica publica especifica, construida a partir das necessidades
nutricionais proprias da populagdo aposentada, considerando as evidéncias cientificas atualmente
disponiveis e os principios constitucionais de protecao a saude e a pessoa idosa.

11. CONCLUSOES

A andlise dos fundamentos constitucionais, legais e cientificos evidencia que a alimentacao
adequada constitui elemento essencial para a promog¢do da saude, prevencdo de doencas e
preservacao da autonomia funcional da pessoa idosa.

O envelhecimento populacional, aliado ao aumento da expectativa de vida dos servidores publicos
aposentados, impde ao Estado o desafio de desenvolver politicas compativeis com essa nova
realidade demografica.

As evidéncias cientificas disponiveis demonstram que a nutricdo adequada exerce papel
determinante na prevencao da sarcopenia, da fragilidade, das doencas cardiovasculares, do diabetes
mellitus, da osteoporose e de outras condi¢des altamente prevalentes entre pessoas idosas.

Além dos beneficios individuais, intervengdes nutricionais apresentam potencial para reduzir
hospitalizagdes, diminuir complicagdes clinicas e contribuir para maior eficiéncia dos gastos
publicos em saude.

Sob o aspecto juridico, verifica-se que o ordenamento constitucional brasileiro assegura protecao

especial a pessoa idosa, reconhece o direito humano a alimentagdo adequada e estabelece a
promogao da saude como dever do Estado.

Embora a legisla¢do atualmente vigente discipline o auxilio-alimentagdo destinado aos servidores
em atividade, observa-se espaco para discussdo de politica publica especifica voltada as
necessidades nutricionais dos servidores aposentados, desde que instituida por meio dos
instrumentos legislativos competentes.

Dessa forma, conclui-se que a criagdo de politica de apoio nutricional aos servidores publicos
aposentados encontra respaldo em fundamentos constitucionais, legais, cientificos e de satde
publica, constituindo tema relevante para o aperfeicoamento das politicas de valorizagdo do
servidor e promog¢ao do envelhecimento saudavel.

12. RECOMENDACOES
Considerando os fundamentos expostos nesta Nota Técnica, recomenda-se:
I — que a Sugestao Legislativa n® 11/2025 seja amplamente debatida no ambito do Senado Federal,

com participacao de especialistas das areas de Nutricdo, Geriatria, Gerontologia, Saude Publica,
Direito e Administracao Publica;



IT — que eventual projeto de lei seja acompanhado de estudos de impacto orgamentario e de
avaliagdo de custo-efetividade, considerando os potenciais beneficios decorrentes da prevengao de
doencas e da promogao da saude;

IIT — que as entidades representativas dos servidores publicos promovam debates técnicos sobre a
politica de apoio nutricional, incorporando evidéncias cientificas atualizadas as discussdes
legislativas;

IV — que sejam considerados os principios constitucionais da dignidade da pessoa humana, do
direito a alimenta¢do adequada, da protecao da pessoa idosa e da promog¢ao da saude na formulagao
da politica publica;

V — que a politica a ser instituida observe critérios de transparéncia, sustentabilidade financeira e
eficiéncia administrativa, de modo a assegurar sua efetividade e continuidade.

13. REFERENCIAS (VERSAO PRELIMINAR)

Na versdo definitiva, as referéncias serdo organizadas conforme as normas da ABNT. Entre as
principais fontes utilizadas e recomendadas para fundamentacao da Nota Técnica destacam-se:

Legislacao

* Constituicao da Reptblica Federativa do Brasil de 1988.

* Lei n® 8.460, de 17 de setembro de 1992.

* Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990 (Lei Orgénica da Satde).
*Lein® 10.741.

* Emenda Constitucional n° 64.

Normas administrativas

* Portaria Conjunta n® 5/2011 (Poder Judiciario da Unido).
* Portarias Conjuntas anuais de atualiza¢cdo do auxilio-alimentagao.

Documentos técnicos

* Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira.

* Guia Alimentar para a Pessoa Idosa Brasileira.

* Politica Nacional de Alimentacao e Nutricao (PNAN).
* Politica Nacional de Satde da Pessoa Idosa.

Organismos internacionais

* Organiza¢dao Mundial da Satde.
* Organizagao Pan-Americana da Satde.

Sociedades cientificas



* Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia.
* European Working Group on Sarcopenia in Older People (EWGSOP2).

Dados estatisticos

* Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica.
* Ministério da Satde.
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