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Resumo 

Introdução:  
A territorialização representa um importante e essencial instrumento para a organização dos processos de trabalho e 

práticas de saúde, considerando que as ações são implementadas sobre uma base territorial com delimitação espacial 

previamente definida, como destacam Monken e Barcellos [1]. Esse processo é fundamental para reconhecer os aspectos 

sociais, culturais, demográficos e políticos da comunidade de cada território atendido pela Unidade Básica de Saúde 

(UBS). A partir da territorialização é possível planejar, coordenar e executar ações de saúde mais assertivas e resolutivas 

voltadas à comunidade. As visitas domiciliares representam uma importante estratégia no campo da saúde, permitindo 

um cuidado mais próximo, humanizado e adaptado às necessidades de cada indivíduo. Essa prática possibilita que 

profissionais de saúde avaliem o ambiente familiar, identifiquem demandas específicas e implementem intervenções 

direcionadas, contribuindo para a promoção da saúde e a prevenção de doenças. Além disso, as visitas são fundamentais 

para alcançar populações em situações de vulnerabilidade ou com dificuldades de acesso aos serviços de saúde. Políticas 

públicas destacam a importância dessa abordagem no fortalecimento do vínculo entre os profissionais e os usuários, 

promovendo um cuidado integral e equitativo, conforme apontam Brasil, 2012 [2]; Oliveira et al., 2012 [3]; WHO, 2000 

[4]. O diagnóstico situacional, conforme apontado por Silva, Koopmans e Daher [5], é uma ferramenta crucial para 

identificar problemas e embasar o planejamento estratégico situacional, possibilitando ações de saúde direcionadas e 

eficazes. Desse modo, este trabalho objetiva relatar a experiência de um Grupo de Aprendizagem Tutorial (GAT) do 

PET-Saúde do Centro de Educação e Saúde da UFCG, no processo de territorialização e diagnóstico situacional da UBSF 

Ezequias Venâncio da Fonseca.  
Metodologia/Desenvolvimento da ação/intervenção:  
Trata-se de um relato de experiência, de abordagem qualitativa. A metodologia do estudo envolveu um rastreamento da 

saúde mental dos profissionais de saúde da UBSF Ezequias Venâncio da Fonseca, com o intuito de identificar se existiam 

e quais eram os diferentes níveis de sofrimento mental entre os membros da equipe. Para isso, foi realizado um momento 

de escuta qualificada, no qual foram abordadas as experiências dos profissionais no ambiente de trabalho, a fim de 

compreender como estão lidando com as demandas do cotidiano e se há sinais de sofrimento. Durante as entrevistas, 

procurou-se identificar situações de estresse, dificuldades emocionais e possíveis casos de violência vivenciados pelos 

profissionais. Adicionalmente, foi aplicado o Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20), com o objetivo de investigar sinais 

de sofrimento emocional e psicológico, como indicadores de possíveis impactos no bem-estar mental dos participantes. 

O foco foi proporcionar um espaço para a expressão das experiências dos profissionais e, ao mesmo tempo, gerar dados 

que contribuam para a construção de estratégias de apoio à saúde mental da equipe. O método utilizado para o diagnóstico 

situacional da população foi através de uma planilha organizada pelos estudantes e distribuída aos ACSs, para cada um 

recolher as informações de acordo com sua microárea. Neste diagnóstico situacional realizado na UBS referida, 

utilizaram-se dois instrumentos principais: o Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20), um questionário quantitativo para 

triagem em Saúde Mental (SM), e outro desenvolvido pelo GAT da UBSF Ezequias, que abordou aspectos de SM, Gênero 

e Sexualidade, direcionados aos Agentes Comunitários de Saúde (ACSs) conforme suas microáreas. O SRQ-20, 

conforme detalhado por Santos, Araújo e Oliveira [6], é composto por 20 perguntas dicotômicas ("sim" ou "não"), sendo 

utilizado para identificar sofrimento mental leve e sinais de transtornos mentais comuns (TMC). Essa ferramenta, 

desenvolvida pela Organização Mundial da Saúde (OMS) é reforçada por Moraes, Silva, Oliveira e Peres [7] como um 

facilitador para avaliar sintomas não psicóticos, como insônia, alterações de apetite e humor, queixas somáticas e 

dificuldades de pensamento. No diagnóstico situacional do PET-Saúde, realizado pelo GAT da UBSF Ezequias, foram 

identificados também grupos específicos na comunidade: pessoas com transtornos mentais, LGBTQIA+, transgêneros, 

grávidas, pessoas com deficiência, crianças atípicas, estudantes de saúde, mães da área da saúde com filhos de até 12 

anos, entre outros. Esses aspectos foram analisados com base nos dados coletados pelos ACSs, que tiveram papel 
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fundamental por seu contato direto com a população. O objetivo principal foi realizar o levantamento de informações 

para o planejamento de ações voltadas à saúde mental e física, com foco no bem-estar tanto dos profissionais quanto da 

população. 
Resultados observados:  
No que diz respeito ao diagnóstico situacional dos membros que compõem a equipe, foi evidenciado que dos 12 

profissionais que participaram da escuta, uma parcela significativa apresentou um escore superior a 7 pontos no SRQ, 

indicando sofrimento mental leve ou maior probabilidade de transtornos mentais. Esse dado é alarmante, pois sugere que 

uma parte considerável dos profissionais enfrenta dificuldades emocionais que podem impactar tanto em seu bem-estar 

quanto na qualidade do atendimento prestado à população. Na comunidade, que possui 4.071 habitantes ativos, foram 

identificados 88 pessoas em diversos grupos que demandam atenção específica: 17 pessoas com transtornos mentais, 6 

pessoas LGBTQIA+, 6 grávidas, 21 pessoas com deficiência, 4 estudantes de saúde residentes, 15 crianças atípicas, 9 

pessoas com necessidades específicas, 6 mães da área da saúde com filhos de até 12 anos e 4 pessoas que relataram 

questões relacionadas à raça. Além disso, foram realizadas 12 visitas domiciliares, que tiveram como objetivo conhecer 

de forma mais detalhada as condições de vida e saúde de algumas famílias, fortalecendo o vínculo entre o serviço de 

saúde e a comunidade. Os ACSs desempenharam um papel fundamental no diagnóstico situacional da UBSF Ezequias, 

sendo um apoio imprescindível tanto no fornecimento dos dados sobre os grupos específicos da comunidade quanto no 

acompanhamento das visitas domiciliares realizadas. Sua proximidade com a população e conhecimento sobre as 

realidades locais foram essenciais para identificar demandas, fortalecer vínculos entre a equipe de saúde e as famílias e 

garantir um mapeamento mais preciso das necessidades da comunidade. O trabalho dos ACS foi crucial para subsidiar a 

equipe na formulação de estratégias de cuidado mais inclusivas e eficazes. Apesar dos esforços, é possível que algumas 

informações estejam faltando ou incompletas devido à dificuldade no levantamento de dados ou ao esquecimento de 

registrar determinados grupos ou indivíduos.  
Discussões com a literatura pertinente:  
A territorialização é um processo essencial na Atenção Primária à Saúde (APS), pois possibilita que as equipes de saúde 

compreendam o território em suas múltiplas dimensões. Na perspectiva da saúde mental, o território é visto como um 

espaço vivo, onde interações comunitárias, contextos socioeconômicos e fatores ambientais influenciam diretamente o 

bem-estar psicológico das populações [8]. Esse processo envolve o mapeamento e estratificação das características do 

território, como a distribuição populacional, os equipamentos sociais disponíveis, o que possibilita conhecer de fato o 

território e a comunidade ali presente. O diagnóstico situacional, por sua vez, é um instrumento indispensável para o 

planejamento e a organização das ações de saúde no território. Ele consiste em uma análise sistemática das condições de 

vida e saúde da população, identificando demandas, vulnerabilidades e recursos disponíveis [9]. No campo da saúde 

mental, o diagnóstico situacional permite considerar fatores importantes para a prevalência de transtornos mentais e 

reconhecimento da ocorrência de sofrimento mental entre usuários e profissionais da equipe. A área de SM é considerada 

um grande desafio para os profissionais da APS devido à sua complexidade e à magnitude epidemiológica dos transtornos 

mentais [10]. Os profissionais identificam aumento das demandas de SM, mas ressaltam não possuir instrumentos ou 

estratégias para quantificar e organizar essa demanda. Além da crescente prevalência do número de pacientes 

psiquiátricos que apresentam algum transtorno mental, representando uma alta demanda, existem associações entre 

problemas sociais, como baixa renda, desemprego, grande número de habitantes por domicílio e queixas relacionadas à 

SM, tornando esse um ponto preocupante dentro de cada UBSF. Nesse sentido, apesar de a APS ser identificada como 

cenário propício para o cuidado em SM, percebem-se dificuldades presentes para o cuidado dos usuários e/ou 

profissionais nesse aspecto. Muitas vezes, os profissionais da APS identificam casos na comunidade, mas não sabem 

como intervir. As dificuldades são ainda maiores com relação aos transtornos graves e momentos de crise, sendo que 

alguns profissionais expressam medo em lidar com situações vinculadas à SM e o atribuem à falta de capacitação. A 

capacitação dos profissionais e a educação permanente em saúde são ferramentas extremamente importantes e grandes 

aliadas para tornar o atendimento ao usuário realmente qualificado, de forma que possa considerar o paciente de forma 

integral.  
Considerações finais: 
Tais resultados evidenciam a importância da territorialização e do diagnóstico situacional como pilares para o 

planejamento e a execução de ações na APS e também direcionadas ao cuidado dos profissionais que atuam neste nível 

da atenção à saúde no SUS. A análise da saúde mental dos profissionais da equipe, a avaliação do território e o 

mapeamento das especificidades da comunidade permitiram identificar grupos vulneráveis e demandas emergentes, 

assim norteando futuras ações que serão desenvolvidas pelo GAT Ezequias, reafirmando a necessidade de estratégias 

que integrem aspectos sociais, culturais e epidemiológicos ao cuidado em saúde, especialmente o mental. O uso de 

ferramentas como o SRQ-20 e a escuta qualificada demonstrou-se eficaz na identificação de sinais de sofrimento mental 

entre os profissionais da equipe. Essa presença significativa de sofrimento mental na equipe e a diversidade de 

necessidades apresentadas pela comunidade reforçam a urgência de ações intersetoriais, educação permanente e suporte 

psicossocial. A integração entre territorialização, diagnóstico situacional e práticas de saúde mental bem planejadas pode 

transformar a APS em um espaço verdadeiramente resolutivo e acolhedor, contribuindo para a melhoria da qualidade de 

vida da comunidade e dos profissionais envolvidos no cuidado. 
Palavras-chave: Territorialização da Atenção Primária, Saúde Mental, Visita Domiciliar, Profissionais de Saúde. 
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Figura 1 – Visita domiciliar na Comunidade da UBSF Ezequias, Cuité - PB, Julho de 2024. 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 2 – Escuta com os profissionais da equipe e aplicação do teste SQR-20, UBSF Ezequias Venâncio, 

 Cuité-PB, Julho de 2024.  


