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[ Introdugéo

A territorializagao constitui uma estratégia fundamental para o reconhecimento das necessidades, vulnerabilidades e potencialidades dos territorios, permitindo
compreender como as desigualdades sociais, econdmicas e ambientais influenciam as condi¢cdes de saude da populacdo. Nesse contexto, as desigualdades em
saude referem-se a distribuicado desigual do processo salde-doenga entre diferentes grupos populacionais, condicionadas pelos Determinantes Sociais da Saude e
pelo acesso aos servigos. A Atencdo Primaria a Saude (APS) se destaca como estratégia no enfrentamento dessas iniquidades, por meio de acdes de promocao,
prevengao e cuidado orientadas as necessidades dos diferentes territorios. Assim, este relato de experiéncia objetiva descrever a vivéncia da territorializacao
realizada por residentes multiprofissionais, destacando sua contribuicao para a identificagcao das desigualdades em saude.

Métodos .

Trata-se de um estudo descritivo-exploratorio, do tipo relato de experiéncia, com abordagem qualitativa, referente a territorializacao realizada por residentes do
Programa Multiprofissional em Saude da Familia de uma universidade do Piaui, nos meses de marco e abril de 2026. A atividade foi desenvolvida com o

~ acompanhamento de Agentes Comunitarios de Saude (ACS), responsaveis pelo acompanhamento da populagao adscrita. A area de abrangéncia da Unidade Bésica
de Saude (UBS) esta organizada em quatro microdreas distribuidas em seis bairros. Nesse periodo, foram realizadas visitas ao territério e visitas domiciliares
acompanhadas pelos ACS, o que permitiu observar caracteristicas sociais, econdmicas, ambientais e demograficas da populacao, além da organizacéo dos servigos
e das condicdes de acesso a unidade de saude.

i’ Resultados / Discusséo

A experiéncia evidenciou que a area de abrangéncia da UBS apresenta heterogeneidades. Foram identificadas diferencas no processo de ocupacao do territorio,
com bairros mais antigos e outros de ocupagao recente, o que repercute diretamente nas condigdes de vida da populagdo. Observou-se também importante
desigualdade socioecondmica entre as microareas, com presenga de familias de maior poder aquisitivo em algumas regioes, usuarias de planos de saude e com
maior acesso a servigos privados, enquanto outras microareas apresentavam familias em situagdo de maior vulnerabilidade social, dependentes exclusivamente do
Sistema Unico de Salde (SUS). Durante as visitas domiciliares, destacou-se a presenca frequente de pessoas idosas exercendo o papel de cuidadoras de outros
idosos, evidenciando o envelhecimento populacional e os desafios relacionados ao cuidado em contextos de doencgas crdnicas e limitacées funcionais. A vivéncia
reforcou o papel estratégico dos ACS, cuja atuacao possibilitou uma compreensao mais aprofundada do territorio e de aspectos nao captados apenas por
indicadores epidemiolégicos. Assim, a territorializacdo se mostrou uma ferramenta essencial para o reconhecimento das desigualdades em salde e para o
planejamento de agdes mais equitativas, ajustadas as especificidades de cada microarea.

Consideragdes Finais (©

A experiéncia evidenciou que a territorializagao é um instrumento essencial para o conhecimento da realidade local e para a organizagdo das agdes na APS. Permitiu
identificar diferengas socioeconémicas, demograficas e de acesso aos servigos entre as microareas, evidenciando desigualdades que impactam diretamente as
condigdes de salde da populagdo. Além disso, proporcionou uma compreensdo ampliada do territério e reforgou a importancia do planejamento das acées a partir
das necessidades especificas de cada comunidade, fortalecendo os principios da equidade, integralidade e universalidade do SUS.
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