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INTRODUGCAO: A Politica Nacional de Atencdo Bésica (PNAB) visa principios para
promover uma melhor organizacdo da Salde Publica. Dentre eles esta a Estratégia de Salde
da Familia (ESF) que adota a Unidade de Saude da Familia (USF), como principal modelo de
assisténcia primaria para a concretude dos principios do Sistema Unico de Satde. O SUS é
baseado na promocdo ao acesso universal, integral e equitativo para todos os cidaddos
brasileiros, havendo, assim, uma democratizacdo do acesso a salde, como também a
descentralizacdo e a regionalizacdo da assisténcia a saude (BRASIL, 2012). Uma das
diretrizes da Atencdo Basica faz mencdo ao territdrio adscrito, que abrange todo o espaco de
atuacdo da equipe de saude da familia, desenvolvendo acfes setoriais e intersetoriais, com
base nos determinantes e condicionantes explorados desse territorio (BRASIL, 2012).
Destarte a equipe de saude da familia atua de forma multidisciplinar e deve desenvolver um
trabalho interdisciplinar no que se refere a organizagédo, o planejamento, o desenvolvimento
de promocéao de saude, e analise de cada populacdo, tendo em vista suas particularidades e
reais necessidades do territério (SANTOS, 2010). O territorio adscrito ¢ formado pelo
conjunto de micro areas, e na sua perspectiva integradora. Cada territorio possui
caracteristicas proprias e seu estudo tem como objetivo o conhecimento do perfil do usuario
dos servigos de saude, ou seja, o conhecimento das condigdes de vida da populacéo, onde, em
quem, com que frequéncia, como e por que as doengas ocorrem para, a partir desse

conhecimento, organizar os servicos e definir as prioridades de atuacdo da unidade. (BRASIL,
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2011). O termo territorio significa uma porgéo de terra delimitada e pertencente a uma pessoa,
grupo ou governo que exerce dominio sobre aquele territério. Em saude, o territorio nao é
estagnado. Ele se encontra em constante mudanca, tanto fisicas como culturais, ambientais e
sociais, que vao interferir no modo de vida das pessoas que estdo inseridas nele. O estudo
desse territério é uma ferramenta de gestdo para melhor organizacdo para as unidades de
salde da familia, para reorganizacdo da atencdo, rede de servigos prestados pela equipe de
salde e das praticas sanitarias locais (MONKEN, 2009). Dessa maneira, a aproximagao com o
territério permite 0 melhor conhecimento da situacéo de saude pelos gestores e profissionais
do Sistema de Saude Brasileiro. O Objetivo desse estudo é relatar a experiéncia de quatro
alunos do curso de medicina no contexto da Estratégia de Saude da Familia e o uso da
territorializacdo em salde como mecanismo de compreensdo da situacdo de satde na ESF. 2.
METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo e exploratério do tipo relato de
experiéncia com abordagem qualitativa acerca da vivéncia pratica de um grupo estudantes do
curso de graduagdo em Medicina da Faculdade de Ciéncias Médicas da Paraiba durante o
decorrer do Mdédulo de Atencdo a Saude | no eixo Salde e Comunidade. O estudo foi
realizado durante o periodo académico 2016.2 durante seis visitas ho campo pratico, nos
meses de agosto a novembro do ano de 2016, em uma Unidade de Saude da Familia de
responsabilidade administrativa do Distrito Sanitario V pertencente ao municipio de Jodo
Pessoa-PB. A coleta de dados foi orientada pelo roteiro semiestruturado disponibilizado pelas
professoras do modulo; além disso, foram utilizadas anotacdes de experiéncias proprias dos
alunos durante as visitas, assim como perguntas para nortear entrevistas com profissionais e
usuario do territorio adstrito feito pelos do grupo de discentes. Foram utilizadas fontes
primarias e secundarias, as quais foram debatidas nos grupos de discussdo com a orientadora e
grupo de alunos, a fim identificar aspectos determinantes sobre a realidade da comunidade e o
estudo sobre territorializacdo em saude no ambito da ESF. A anélise dos dados foi por meio
de observacéo direta e reflexdo acerca das informacdes coletadas com base e dialogando com
a literatura e aulas tedricas. 3.RESULTADOS E DISCUSSAO: O diagndstico situacional de
salde do territério compreende-se por ser o resultado de um processo de coleta, tratamento e
andlise dos dados colhidos na ESF. Tais dados se referem a participacdo efetiva das pessoas
que agem no local de estudo. A territorializacdo em salde deve ser considerada como uma das
mais importantes ferramentas de gestdo por ser uma pesquisa das condi¢fes de saude e risco
de uma determinada populacdo, para planejar e programar acOes futuras (REZENDE; et al,
2010). A experiéncia académica no Mddulo Atencdo a Salde oportunizou a construcdo do
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diagndstico situacional de satde de uma USF do municipio de Jodo Pessoa a partir de
observacdo do processo de trabalho e do estudo do territério area considerando aspectos
sobre: historia da comunidade e sua implantacdo, conhecimento do territorio, equipamentos
sociais, orcamento participativo, dados demograficos e epidemioldgicos, condicbes de
moradia, indicadores de salde, sistemas de informacdo da Atencdo Bésica (e-SUS) e o
processo de trabalho da USF, durante as seis visitas. Na primeira e segunda visita
conhecemos, junto dos agentes comunitarios de saude (ACS), o territorio area da USF, as
subdivisbes dos territorios e peculiaridades das microareas e aspectos de acessibilidade
geogréfica e fatores de risco ao adoecimento. Na terceira e quarta visita, acompanhamos a
rotina dos trabalhadores da unidade e conhecendo a o funcionamento dos servicos e acoes
desenvolvidas no ambito da ESF. Na quinta visita, foi realizada uma atividade recreativa de
cunho educativo para criancas de uma escola do territério. Na sexta visita, ocorreu 0 processo
de busca de dados epidemiolégicos, demograficos e outras informacGes relevantes para a
construcdo do diagndstico situacional e a compreensdo sobre o processo salde doenca no
espaco de atuacdo da USF. O espaco € um grupamento de territérios e lugares em que, de
maneira simultdnea, acontecem fatos dos quais serdo sentidos em sua totalidade de maneira
singular. A multiplicidade de territorios e lugares modifica a percepcéo das pessoas sobre 0s
riscos distribuidos espacialmente, singularizado. E o resultado de uma acumulagio de
situacBes historicas, ambientais, sociais que promovem condi¢Bes particulares para a
producdo de doencas (GONDIM et al., 2002). O processo saude-doenca deve ser, portanto,
categorizado e analisado em seus determinantes e condicionantes histéricos, genéticos e
estruturais (biopsiquicos, sociais e ecoldgicos/ambientais). A interacdo desses elementos é
que determina a sua particularizacao, isto €, a ocorréncia do dano ou da doenca no individuo
ou na coletividade (AUGUSTO, 2003). E relevante considerar a historia da comunidade para
observar os determinantes e condicionantes do processo saude/doenca no viés da teoria
multicausal, tendo em vista que sdo informac6es pertinentes para planejamento resolutivo das
acOes dos profissionais de saude da ESF em seu territorio area. O territorio-area é definido
como um espaco sob a responsabilizacdo de uma Equipe de Saude da Familia, sendo ele
constituido por conjunto de microareas - espago geografico delimitado onde residem cerca de
400 a 750 familias, que tem como ponte de comunicacdo entre a USF e a comunidade o0s
ACS, o qual transita a demanda entre ambos (BRASIL, 2012). A area adscrita da USF possui
749 familias cadastradas, apresenta uma heterogeneidade no espago, no entanto esté dividido

em regides mais homogéneas, seis microareas, para facilitar o planejamento estratégico e

(83) 3322.3222
contato@conbracis.com.br

www.conbracis.com.br



Il CONBIRACIS

Il Congresso Brasileiro de Ciéncias da Saude

evidenciar fatores de risco a satde da comunidade (Figura 1). No que se referem aos aspectos
sociais e ambientais da comunidade em estudo, moradores destacam que a violéncia
aumentou nos ultimos anos, mas ainda avaliam como um bom lugar para morar. Todas as
familias possuem a escritura de suas casas, as quais a maioria € de alvenaria, exceto aquelas
localizadas em vilas mais simples e quitinetes. H& alguns terrenos baldios, onde, alguns, por
serem murados, ficam invidveis para realizar vigilancia em sadde. O bairro é pavimentado,
possui saneamento em toda sua area, mas ha casas que nao fizeram a ligacdo na rede de
esgotamento. EXiste pouco acesso ao transporte publico com o namero insuficiente de 6nibus
em ruas periféricas. Na comunidade referida, existem poucos desses equipamentos
evidenciando a fragilidade do controle social feito pela comunidade, visto que a sociedade
que entende seus deveres e procuram seus direitos podem adquirir melhorias coletivas. Para
equipe se faz pertinente o mapeamento dos equipamentos sociais que podem servir de
articulacdo das acOes da satde da USF e proporcionam maiores niveis de integracdo. Sobre os
achados epidemiolégicos, de acordo com informagdes dos profissionais da USF em estudo,
nas caracteristicas da populacdo é acometida por doencas crénicas, com maior prevalecia de
idosos hipertensos e diabéticos. Essa realidade evidencia a tendéncia de adoecimento da
populacdo por doencas crbnicas e, a possivel morbidade por agravamento dessas
enfermidades. Sendo assim, é possivel evidenciar que o territorio € um espaco em constante
construgdo e reconstrugdo. Conhecer o territério € uma ferramenta indispensavel para
desenvolvimento de acdes eficazes a ESF, pois esse recurso define em si a adstricdo dos
usuarios, propiciando relacGes de vinculo, afetividade e confianca entre pessoas e/ou familias
e grupos a profissionais/equipes, sendo que estes passam a ser referéncia para o cuidado,
garantindo a continuidade e a resolutividade das acGes de saude e a longitudinalidade do
cuidado (BRASIL, 2011). Esse estudo do territério em saude faz parte do processo decisério
dos profissionais da Atencdo Bésica, pois 0 conhecimento desse territério é o basal para a
caracterizacdo da populacdo além de suas respectivas patologias. Serve para a avaliagdo do
impacto dos servigos sobre os niveis de salde da populacdo que remete aquela localidade.
Apresenta, logo, muito mais que uma extensdo geométrica, também um perfil demografico,
epidemioldgico, administrativo, tecnoldgico, politico, social e cultural que o caracteriza e se

expressa num territorio em permanente constru¢cdo (GONDIM et al., 2002).
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Figura 1: Titulo: Mapa de delimitagbes das microareas da respectiva USF em estudo. Jodo Pessoa, PB. 2016
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Fonte: Google Maps, 2016.

4. CONCLUSOES: A partir disso, determina-se como ponderoso o estudo que relina todas as
vertentes relacionadas a territorializacdo em salde, em razdo do conhecimento obtido a partir
dessas indagacOes pode-se ajudar de diversas maneiras nos mais variados ambitos inseridos
no contexto da promocdo ao bem-estar. Foi possivel compreender que € imperioso a equipe
conhecer mais sobre os determinantes e condicionantes do processo saude/doenca a partir da
historia da comunidade, dos aspectos econémicos, sociais e culturais do territério area. Além
disso, a relevancia da atuagé@o do controle social, 0 orcamento participativo para se inteirar das
necessidades e caréncias da comunidade, ja que o papel politico € inerente ao profissional da
satde. Portanto, compreender o Sistema Unico de Sadde na sua dimens&o integral, universal e
equanime contribui para a qualificacdo da formacdo social e académica dos futuros
profissionais da area; visto que, a Atencdo a Saude é uma das competéncias e habilidades que

compdem as Diretrizes Curriculares Nacionais do curso de Graduagdo em Medicina.
Palavras-chave: saude publica; ambiente e salde; atencdo bésica.
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