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Resumo: As condicoes de vida das pessoas e suas interagdes com meio econdmico,
social e territorial estao intimamente ligadas ao risco e consequentemente ao processo
satde-doenca. O conhecimento da dinimica social em determinado territério, os
habitos e costumes ¢ de fundamental relevincia para determinar as vulnerabilidades
para a satide. O objetivo deste trabalho ¢ discutir a importincia dos estudos de
territdrios como estratégia em ages de vigilincia em satde. A metodologia constituiu
em revisio bibliografica sobre a categoria em foco, autores como (RAFFESTIN, 1993),
(HAESBAERT, 2004), (ALMEIDA, 2010), (SANTOS, 2003), ¢ pesquisa documental
em 6rgaos ptiblicos como o Ministério da Sadde — MS. Conclui-se que o territério torna-
se uma estratégia de gestdo essencial para agoes em vigilincia, e subsidio para as politicas
de saude que devem fundamentar-se nas particularidades dos processos territoriais,
considerando que apenas os aspectos bioldgicos nao sio suficientes para a organizagao
do sistema de atengio a satde que atenda com eficicia as especificidades da populagio.
Palavras-chave: Satde, Territério, Vigilincia.

Abstract: The living conditions of people and their interactions with economic, social
and territorial environment are closely linked to the health-disease process and its risks.
Knowledge of social dynamics, habits and customs in a given territory, is of fundamental
relevance to determine health vulnerabilities. The purpose of this paper is to discuss
the importance of territorial studies as a strategy to deal with health surveillance
actions. The methodology consisted of a bibliographic review analyzing authors such as
(RAFFESTIN, 1993), (HAESBAERT, 2004), (ALMEIDA, 2010), (SANTOS, 2003),
and documentary research in public agencies such as the Ministry of Health - MH.
We concluded that the territory is an essential management strategy for actions in
surveillance, and the subsidy for health policies that must be based on the particularities
of the territorial processes, considering that only the biological aspects are not enough
for the organization of the health care system that effectively meets the specificities of
the population.

Keywords: Health, Surveillance, Territory.

Resumen: Las condiciones de vida de las personas y sus interacciones con el entorno
econdmico, social y territorial estdn estrechamente relacionadas con el riesgo y, en
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consecuencia, con el proceso de salud-enfermedad. El conocimiento de la dindmica
social en un territorio, hdbitos y costumbres dados es de fundamental importancia para
determinar las vulnerabilidades para la salud. El objetivo de este documento es discutir
la importancia de los estudios territoriales como estrategia en las acciones de vigilancia
dela salud. La metodologfa consistié en una revision de la literatura sobre la categorfa en
foco, autores como (RAFFESTIN, 1993), (HAESBAERT, 2004), (ALMEIDA, 2010),
(SANTOS, 2003) e investigacién documental en agencias publicas como el Ministerio
de Salud - MS Se concluye que el territorio se convierte en una estrategia de gestiéon
esencial para las acciones de vigilancia y subsidio a las politicas de salud que deben basarse
en las particularidades de los procesos territoriales, considerando que solo los aspectos
biolédgicos no son suficientes para la organizacion de la salud. sistema de atencién médica
que cumple efectivamente con las especificidades de la poblacién.

Palabras clave: Salud, Territorio, Vigilancia.

INTRODUCAO

A identificacao das condi¢oes de saide existentes no territério é um
dos objetivos fundamentais da atengio primdria em satde. A institui¢ao
de agoes que busquem a prevengio de riscos, bem como a adogio de
ferramentas capazes de reduzir a exposi¢io dos individuos sao estratégias
no planejamento territorial e execugao de agoes articuladas em protegao,
promogio e recuperacio da satde.

Uma das propostas do sistema de satde ocorre na adogao de vigilancia
como método “[...] de organiza¢io e funcionamento dos servigos de
saude, ¢ até a participagio permanente de agdes sociais como uma pritica
constante de estruturacio dos processos de trabalho e de enfrentamento
continuo dos problemas de um determinado territério” (SILVA, 2008
p- 36). A criagio de programas nos diversos niveis de atendimento a
saude, sao definidos a partir da manifestagio de fatores epidemioldgicos e
ambientais, aliados as condigdes sociais e econdmicas para definir o servico
de satide necessdrio a este territdrio, desencadeando o fortalecimento e
diminui¢ao dos gastos em satde.

A vigilincia ¢é uma das préticas voltadas para a satde coletiva, onde
se considera sua atua¢io em uma delimitagio espacial previamente
determinada: o territdrio, que proporciona exatidao administrativa para
a gestdo fisica dos servicos de saide e exprime o perfil ambiental,
epidemioldgico, socioecondmico e cultural, caracteristicas que sio
indispensaveis para a criagao de politicas publicas.

O territério reflete as diversas dimensées do poder, bem como
as relagoes que sio estabelecidas no espago, o que repercutem
a multidimensionalidade do vivido pelos membros da coletividade
reproduzindo-se na territorialidade, (RAFFESTIN, 1993). Através do
conhecimento do modo de vida da populacio ¢ possivel identificar as
enfermidades mais recorrentes, bem como o acesso e as repercussoes
nos servicos de satde. Oportuniza “o desenvolvimento de um vinculo
entre os servicos de saide ¢ a populacio, mediante praticas de saude
orientadas por categorias de andlise de cunho geografico” (MONKEN,
2005; BARCELOS, 2005, p. 899). O objetivo deste trabalho ¢ discutir
a importincia dos estudos em territério como estratégia em agdes de
vigilincia em saude.
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A metodologia constituiu em revisao bibliografica sobre a categoria
territério, autores como (RAFFESTIN, 1993), (HAESBAERT, 2004),
(ALMEIDA, 2010), (SANTOS, 2003), (RATZEL, 1990) ¢ pesquisa
documental em 6rgaos publicos como o Ministério da Saude — MS. Esta
pesquisa se estrutura em primeiramente refletir o conceito de territério
propostos por diversos autores, que discutem esta categoria além das
delimitacoes de poder, e sim como uma totalidade complexa que revela
interesses de diferentes agentes sociais e politicos que ao reproduzirem
0 espago constroem a histéria e as particularidades culturais. E sao estes
interesses e interagdes que configuram a necessidade do ordenamento.
A abordagem do territério enquanto ferramenta de gestao leva a um
dos focos deste trabalho: a territorializagao da satde, implantada pelo
Sistema Unico de Satide — SUS, que delimita territérios administrativos
e se propdem a compreender as condicoes de vida e satde da populagao,
como também a adogio de préticas “[...] capazes de responder com
resolutividade — equidade e integralidade de agoes — as necessidades e
aos problemas de satide de cada 4rea delimitada” (GODIM et. al. 2008 p.
240).

Relacionada as condigoes de acesso e qualidade da saude publica, a
segunda parte deste trabalho trata a vigilincia em satde integrada ao
territdrio, impulsionado pelas agoes e politicas propostas pelo SUS, abarca
o controle de riscos, prevengao e agravos de doengas, vulnerabilidades
sociais, e promogao da satide. Reflete também o papel das municipalidades
em incluir as agoes de vigilincia em seu cotidiano, seja no planejamento
de gestao junto aos atendimentos primérios de satde da familia, quanto
na conscientizagao da populagao para também atuarem como agentes de
vigilancia.

TERRITORIO E TERRITORIALIZACAO EM SAUDE

A abordagem em territério tem sido alvo constante em pesquisas,
principalmente nas tltimas décadas, sendo considerado por diversos
autores o “conceito da moda”. Etimologicamente a categoria territ6rio
tem origem do latim (territorium) que deriva do vocébulo latino “terra”,
significa uma parcela de terra apropriada e administrada politicamente.
Todavia, o territdrio nio é concebido de forma consensual entre todos
os pesquisadores que trabalham com essa categoria de andlise. Virias
concepgoes sao estabelecidas de acordo com as influéncias histdricas
vinculadas a diferentes correntes de pensamento (SILVA, 2015).

Na Geografia, ela emerge a partir dos avangos da proposta de Ratzel
(1990) que apresenta o debate territorial para a ciéncia. Para o referido
autor, o territério foi entendido como o solo, e a populagao era substrato
do qual se organizava e evoluia a sociedade, como aponta:

Nio ¢ possivel conceber um Estado sem territério e sem fronteiras (...) assim
também a sociedade mais simples s6 pode ser concebida junto com o territério
que lhe pertence. O fato de estes dois organismos estarem ligados ao seu solo ¢
a consequéncia natural da ligacio evidente que une a criatura humana a Terra

(RATZEL, 1990, p.73).
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O territério que solidifica o Estado, tanto em relagao a vivéncia humana
como ao incremento do poder, refor¢ando a compreensao de que ¢ o
territério que permite a existéncia e manutengao de um Estado. Desta
forma, Ratzel propunha o territério como uma parcela da superficie
terrestre apropriada por um grupo humano que utilizaria o territdrio
e seus recursos naturais para seu povoamento. O territdrio passa ser
indispensével para qualquer populagio ¢ Estado para evoluir (LIMA, et.
al. FORNO, 2014).

Tudo isso “[...] revela a forca do poder estatal que, apropriando-se
de uma drea (espago), ainda é capaz de se sobrepor a outros poderes
dispersos pela sociedade, ampliando seu dominio a0 mesmo tempo em
que estabelece suas fronteiras” (STURMER; COSTA, 2017). Com o
predominio do entendimento de que o territério resultava da forca e
poder do Estado como ator principal, o gedgrafo Claude Raffestin (1993)
fez um importante contraponto ao tratar das contradi¢des existentes
no processo da apropriagao do territério, e dos multiplos poderes que
materializavam nestas 4reas.

Para Raffestin (1993) ¢ essencial compreender bem o espago que
antecede ao territério, ambos nao devem ser desarticulados, ji que o
espago ¢ a “prisao original”, e o territdrio a que os homens constroem
para si, ou seja, o territdrio pode ser entendido como produto das relagoes
sociais que se estabelecem no espago (RAFFESTIN, 1993). Assim sendo:

O espago ¢, portanto anterior, preexistente a qualquer agao. O espago ¢ de certa
forma, "dado" como se fosse uma matéria-prima. Preexiste a qualquer agio. "Local"
de possibilidades ¢ a realidade material preexistente a qualquer conhecimento ¢
a qualquer prética dos quais serd o objeto a partir do momento em que um ator
manifeste a intengio de dele se apoderar. Evidentemente, o territdrio se ap6ia no
espago, mas nio ¢ o espaco. (RAFFESTIN, 1993, p. 143 -144).

A formagao do territdrio parte do processo de fragmentagio do espago.
Os individuos buscam construir seus préprios espagos e territdrios para
garantir sua existéncia e relagoes sociais. O autor destaca as relagoes
de poder existentes no territdrio, como também os processos humanos
exercidos individuais ou em grupo. Isto contribui, de certa maneira,
conforme Santos destaca, que o territdrio ¢ o “chao mais a populagao,
isto ¢, uma identidade, o fato ¢ o sentimento de pertencer aquilo que
nos pertence... ¢ a base do trabalho, das trocas materiais e espirituais e da
vida” (SANTOS, 2003, p. 96).

Raffestin (1993) aponta que a territorialidade parte do pressuposto
das relagoes, sendo definida como o conjunto de trocas que se originam
de forma tridimensional por meio da sociedade — espago — tempo. J4
Robert Sack (1986) influenciado pela “Geografia do Poder” de Raffestin
aponta a territorialidade como estratégia de controle, isto ¢, “[...] a
tentativa de um individuo ou grupo para afetar, influenciar ou controlar
pessoas, fendmenos e relagoes, e para delimitar e impor controle sobre
uma 4rea geogrifica” (Sack, 1986, p. 19) em suas diversas escalas (das
relagoes espaciais de uma pequena residéncia as de paises) para a variagao
temporal (territérios diferenciados em partes diferentes de um dia)

(ITABORAHY, 2010).
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Outros autores ja abordam o territério de modo mais subjetivo, através
da corrente fenomenoldgica, pautado nos aspectos peculiares a cultura
de um povo. Os estudos apontam como um grupo social modela a
dimensao territorial por meio de suas relagoes impregnadas de significados
e simbolismos. Destaca-se nesta perspectiva o fortalecimento dos lagos
identitdrios, ou seja, o cardter de sociabilidade do territério (LIMA, et. al.
FORNO, 2014). Nesse sentido, Haesbaert (2004) aponta:

Desde a origem, o territdrio nasce com uma dupla conotagio, material e simbélica,
pois etimologicamente aparece tio proximo de terra-territorium quanto de terreo-
territor (terror, aterrorizar), ou seja, tem a ver com dominagio (juridico-politica)
da terra e com a inspiragao do terror, do medo — especialmente para aqueles que,
com esta dominagio, ficam alijados da terra, ou no “territorium” sao impedidos de
entrar. Ao mesmo tempo, por extensio, podemos dizer que, para aqueles que t¢ém
o privilégio de usufrui-lo, o territdrio inspira a identificagio (positiva) ¢ a efetiva
“apropriagio” (HAESBAERT, 2004, p. 6774).

O territdrio torna-se, uma representacao de multiplas manifestagoes
em determinada drea, tanto sociais, naturais, politicas e culturais, este
ultimo, dentro um plano simbdlico. Portanto, a dimensao material
estd intimamente ligada com a as representagdes humanas contidas no
territorio (SILVA, 2015). Assim, todo territério tem a0 mesmo tempo
fung¢des simbdlicas como funcionais, pois;

[...] 2 ocupagio do territdrio ¢ vista como algo gerador de raizes e identidade: um
grupo nio pode mais ser compreendido sem o seu territdrio, no sentido de que a
identidade sécio-cultural das pessoas estaria inarredavelmente ligada aos atributos
do espago concreto... E mais: os limites do territério nio seriam, ¢ bem verdade,
imutdveis — pois as fronteiras podem ser alteradas, comumente pela for¢a bruta
— mas cada espago seria, enquanto territério, territério durante todo o tempo,
pois apenas a durabilidade poderia, ¢ claro, ser geradora de identidade sdcio-
espacial, identidade na verdade nio apenas com o espago fisico, concreto, mas com

o territério (SOUZA, 2006, p. 84).

Para Almeida (2010) a categoria territdrio nada mais ¢ que o resultado
da apropriagao econdmica, ideoldgica e socioldgica do espago por
grupos que nele imprimem sua cultura e sua histéria. O sentimento de
pertencimento, vinculado com a identidade, produz o territério, fruto da
vivéncia, experiéncia e o uso que os sujeitos langam sobre o mesmo. Trata-
se da compreensao do territério-lugar, que;

[..] ¢ uma das formas para compreender e explicar as relagdes de poder, as
identidades, os pertencimentos, as diferencas etc. (...). O territdrio-lugar constitui-
se numa relagio espago-tempo em que o povo vive, sente, percebe, aspira, sofre,
interage (social, espiritual e naturalmente), coopera, disputa, luta, resiste, degrada,

preserva, ¢ extorquido, explorado e subordinado (SAQUET, 2014, p. 27).

Dematteis (2008, p.34) concorda ao afirmar que o territdrio nio ¢
somente a superficie das a¢des do sujeito, parte da produgao de relagoes
intersubjetivas que sio o “meio ¢ a matriz de um futuro, visando
protecio do conjunto de condi¢des necessdrias A vida”. Assim, aumenta
o interesse pelo territério na satide, do qual todas as agoes publicas
que visem melhorias nas condi¢des de vida da populagao sejam elas
politicas, econdmicas ou sociais, devem levar em considera¢io o modo
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de producao vivido, bem como seu aspecto processual de formagao do
territério. O entendimento do processo histérico de qualquer fendémeno,
bem como a interagio dos grupos sociais, cultura, modo de vida, a
propria territorialidade ¢ fundamental para compreender os processos
que os tornam vulneraveis a baixa qualidade de vida. O estabelecimento
da base territorial em satde, embora recente tendo a implantagao do
Sistema Unico de Satide — SUS como marco, proporcionou estudos sobre
funcionamento dos servigos de satide emaranhado no territério, buscando
“[...] a caracterizagio da populacio ¢ de seus problemas de satde, bem
como para avalia¢io do impacto dos servigos sobre os niveis de saude dessa
populagio” (MEDONCA; ARAUJO; FOGACA, 2014, p. 47).

O uso dessa categoria norteia principalmente as andlises que se referem
a distribuicao e servigos ofertados pelos nucleos de satde, a atuagio de
cada unidade de satide nas suas esferas administrativas e a abrangéncia do
recorte territorial de area. A esse respeito Guimaries ressalta que;

A expansio fisico-territorial dos servicos de satde e da cobertura dos principais
programas de saude publica pelos municipios brasileiros, desde a implantacio
do Sistema Unico de Satde (SUS) no pais, demanda a andlise dos desafios
operacionais da territorializacio da politica nacional de satude. Nesse sentido,
ganha énfase o espago sob controle da ordem administrativa, nos diversos niveis
de poder (municipio, estado e unido) [...] (GUIMARAES, 2014, p.86).

A nova abordagem implica na compreensao dos diversos segmentos
dos servigos de saude, principalmente no planejamento das praticas de
vigilincia e atengao a saude, através de uma delimitagao territorial, sendo
possivel verificar uma visao integradora que se baseia na acessibilidade
e condi¢des de vida da populagao, podendo ser analisado sobre vérios
enfoques, como;

[...] 0 geogréfico, que refere-se & distAncia a ser percorrida para chegar até o servigo,
relacionada 4 disponibilidade de meios de transporte e barreiras geogrificas
existentes nos percursos (vias de fluxo, ruas nio asfaltadas, trevos, aclives ou
declives e outros). Também o enfoque funcional: a qualidade dos servicos de
saude oferecidos & populagio. O enfoque cultural: valorizagio dos costumes da

populagio dentro desse contexto (PEREHOUSKEL; BENADUCE, 2007, p. 40).

Essa visio propde identificar e avaliar populagdes que se encontram
em situagdo de risco, ou seja, encontram-se expostas a uma situagao de
vulnerabilidade de diferentes conjunturas, buscando contribuir com o
planejamento de um recorte territorial de area de abrangéncia coerente
com a realidade vivida pela populacio, tentando minimizar os aspectos
que funcionam como barreiras de acessibilidade aos servigos de saude.

Torna-se, portanto, evidente a necessidade de estudos sobre o
territorio de satde publica, compreendido como um local em permanente
modificagdo, que ird atender as relagdes sociais existentes. Os servigos
de satde devem estar em constante dinamismo, assim como as ac¢oes de
prevencao e tratamento de doencgas. A apreensao das varidveis aplicadas
aos territdrios especialmente no setor de satide ¢ imprescindivel para a
compreensao do contexto vivido da populagio, principalmente em locais
com poucos recursos que merecem maior atengao do Estado.
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VIGILANCIA EM SAUDE INTEGRADA AO
TERRITORIO

A natureza dos problemas de saude ¢ os modos de enfrentéd-los decorrem
das condigoes politicas, econdmicas e sociais de cada tempo e espago.
Assim, se mantém a defini¢ao e pratica de Vigilancia em Satde que evoluiu
de acordo como as agdes de saude puiblicas desenvolvidas para controlar as
doengas (THACKER; BERKELMAN, 1998). No Brasil, antes da criagao
do Sistema Unico de Satide (SUS) em 1988, as acdes de vigilincia eram
de cunho epidemioldgico e sanitério, restritas ao controle de doengas
transmissiveis, conduzidas pelo Ministério da Satde. Enquanto as agoes
de vigilincia ambiental eram praticamente inexistentes no 4mbito do
sistema puiblico de saude (BRASIL, 2009).

A descentralizagao das agdes de vigilincia epidemioldgica para as
demais ramificagoes hoje conhecidas iniciou-se em dezembro de 1999,
através da publicagao da portaria ministerial 1.399 que regulamentou
a Norma Operacional Basica 01/96 quanto as competéncias da Uniao,
estados e municipios na drea de epidemiologia e controle de doengas,
resultante de debates nas instincias de pactuagao dos intergestores do
SUS (BRASIL, 2009).

Em 2004, a portaria ministerial 1.172 publica um novo documento de
aprimoramento do processo de descentralizagio das agdes de vigilancia.
Definem-se as atividades respectivas de vigilincia em satde, em:
vigilincia de doengas transmissiveis, vigilincia de doengas e agravos nao
transmissiveis e de seus fatores de risco, vigilincia ambiental em satde
e vigilincia da situagio de saude. Ressalta-se que em algumas unidades
da federagao e seus respectivos municipios incorporaram a vigilincia
sanitdria e a vigilancia a satide do trabalhador como atividades precipuas
da vigilincia em satide (BRASIL, 2009). Tais documentos inferiram as
agoes de vigilincia em saude como,

[..] um processo continuo e sistemdtico de coleta, consolidagio, andlise e
disseminacio de dados sobre eventos relacionados 4 satide, visando o planejamento
e a implementacio de medidas de satide puiblica para a protegio da saade da
populagio, a prevengio e controle de riscos, agravos e doencas, bem como paraa
promocio da satide (MS, 2013, p. 2).

Para Arreaza e Moraes (2010), a reorganizagao do setor satilde em
face dos principios de universalizagao, integralidade e equidade, incitou
a epidemiologia a ampliar os horizontes e diagnosticar varias questoes
que emergiram com a construgiao do SUS, como o enfrentamento de
doengas causadas pela exclusao social e a pobreza gerada pelo processo
iniquo de urbanizagao e industrializacio em nosso pais. Além disso,
proporcionou a reorientacao dos servigos de satide em dire¢ao a superagio
de desigualdades de cobertura, ao acesso equitativo, bem como a oferta
organizada e de qualidade ampliada na humanizagao do sistema nacional
de saude.

Ademais, o processo de “[...] aprimoramento da organizagio ¢ da
gestao do SUS, foram instituidas as Regides de Saude, que devem
conter, no minimo, agoes € Servigos de atengao primaria, urgéncia e
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emergéncia, aten¢ao psicossocial, aten¢ao ambulatorial especializada e
hospitalar” (NETO et. al., 2017 p. 3138), como também a Vigilincia
em Saude. Todas as aberturas no SUS se devem em sua maioria ao
reconhecimento de uma base territorial, onde a distribuicao dos servigos
siga uma ldgica de delimitagio de 4reas de abrangéncia (BRASIL, 2009).
Uma vez que tal método proporciona;

[...] coleta sistemdtica de dados que vao informar sobre situagdes-problemas
¢ necessidades em satde de uma dada populagio de um territério
especifico, indicando suas inter-relagoes espaciais. Possibilita ainda, identificar
vulnerabilidades, populagoes expostas ¢ a sele¢io de problemas prioritrios para
as intervencdes. O uso da epidemiologia como ferramenta poderosa para o
planejamento através da microlocalizagio dos problemas de satide permite a
escolha de agdes mais adequadas, apontando estratégias e atores que foram
identificados no processo de diagndstico, para melhor as operacionalizarem e
viabilizarem no territério (GONDIM et. al., GRACIE, 2008, p. 15).

O territério em vigilincia, nao se constitui como um local delimitado
geograficamente, ¢ sim como um espago onde as pessoas vivem e se
reproduzem, estabelece suas relagoes sociais, trabalham e cultivam sua
cultura (BRASIL, 2009). Partindo deste pressuposto, o trabalho pautado
em agoes de “territdrio saude” deve diminuir os agravos, e contribuir na
compreensao das vulnerabilidades e dos riscos em determinado grupo
social.

Para Castellanos (1990), o entendimento dos problemas que
estruturam uma situagao de satide parte do ponto de vista do ator social,
uma vez que os fendmenos de satide e doenga ocorrem em diferentes
dimensoes, tanto singulares, entre individuos ou entre agrupamentos
de populagio, e por atributos gerais, que sao os fluxos e fatos que
correspondem 2 sociedade em seu territério. Por isso a importincia do
contato permanente dos representantes dos 6rgaos publicos de saude com
os grupos sociais ¢ moradores, na busca do desenvolvimento de agoes
intersetoriais, que visem a participagao de todos. J4 que esse contanto ird
aproximar ambas as esferas, proporcionando o conhecimento do vivido
pela populagao e consequentemente melhorias na qualidade de vida.
Como aponta:

Entende-se que os lugares e sua constituigao territorial tornam-se vitais para
assegurar a fixidez subjacente as instituicdes. A conduta humana nesses contextos
¢ reproduzida mediante atividades humanas recursivas, continuamente recriadas
pelas pessoas através dos proprios meios pelos quais elas se expressam. Em outras
palavras, a vida social ostenta uma repetitividade essencial, passivel, assim, de
aproximagdes metodoldgicas para seu entendimento (MONKEN; BARCELOS,
2005 p. 903).

Considerar a constituigao territorial de vivéncia, ou $eja, 0s processos
que influenciam e modelam o cotidiano dos grupos sociais deve ser o
ponto de partida para as a¢oes de vigilincia, uma vez que o mapeamento
dos percursos ¢ fluxos didrios, interacdes com os demais espagos, ¢
fundamental para entender a base das necessidades e os problemas de
saude das populagdes. A concepgao da vigilancia em satide em articulagoes
participativas, isto ¢, quando a equipe de satde e representantes da
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populacio busca maneiras de enfrentar a situagao - problema de maneira
conjunta, exerce um dos principios fundamentais presentes na concepgao
da aten¢do bdsica: a responsabilidade sanitdria e a participagao social
(BRASIL, 2009).

As agoes de vigilancia no territério esbogam o interesse de diagndsticos
mais precisos da vulnerabilidade, isto ¢ a relagio dos condicionantes
com os determinantes sociais. Para alguns grupos o risco é eminente,
a exemplo as popula¢des negras, quilombolas, indigenas, moradores de
rua, imigrantes, homossexuais, que passam por situagoes de violéncia e
discriminagao na sociedade, suscetibilidades ou predisposi¢oes, tornando-
se propensas a apresentar sintomas e¢ doengas. A interpretacio da
vulnerabilidade deve incorporar o contexto como o l6cus, como
apontamentos sobre a maior ou menor disponibilidade de recursos de
todas as ordens para prote¢ao das pessoas contra as enfermidades em seu
territério (CONASS, 2015).

As referidas ac¢oes de vigilancia devem estar inseridas no cotidiano
das equipes de satde dos municipios, principalmente de atengio
primaria e Satde da Familia por ter contato direto com o individuo,
proporcionando atividades de promoc¢ao da satde voltadas para a redugao
davulnerabilidade e das desigualdades existentes, buscando intervir sobre
os determinantes e condicionantes da saude.

Grande parte dos municipios ainda desenvolve a¢oes de vigilancia em
satde de modo centralizado, ou seja, “[...] sem a devida capilaridade
para as unidades basicas, o que provoca restri¢des no efetivo controle
das doengas e agravos prioritdrios e torna distante a possibilidade de
operacionalizar o principio da integralidade da aten¢io” (BRASIL, 2009,
p-2). Recktenwaldt e Junges (2017) apontam que este cendrio se deve pela
falta de recursos, ji que grande maioria dos municipios brasileiros terem
menos de 20 mil habitantes, e os recursos financeiros repassados serem
insuficientes para arcar com profissionais especificos para as diferentes
atribui¢coes. Logo, as a¢des de vigilancia nao siao desenvolvidas, e os
gestores se detém em procedimentos curativos, fortalecendo na populagao
a compreensao de que as necessidades em satde se concentram em sua
maioria nos hospitais € No corpo médico, ou seja, na recuperagao.

[...] os usudrios buscam nos servigos de satide respostas as queixas de ordem clinica.
Nio se revela, portanto, uma conexio imediata entre as ‘necessidades de satide’ e
a peculiaridade de sua insercao na sociedade. [...] as pessoas compreendem mais
concretamente a dimensio bioldgica do processo satde-doenca e nio associam as
questdes sociais que atuam de forma a fortalecer ou desgastar o processo de vida.
(MORAES; BERTOLOZZI; HINO, 2011, p. 22).

Por esse motivo, os pardmetros de atendimento em satde devem estar
articulados com a ampliagao do direito de cidadania, com as politicas
econdmicas e sociais para a promocgao e vigilincia em satde. Sendo
vélido considerar uma reformulagao dos servigos de satide, onde todos
os servidores de satde local, também se reconhecam como agentes de
vigildncia paraidentificar na populagio do seu territério os possiveis riscos
A satde, buscando formas de combaté-lo.
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Desse modo, a utiliza¢ao do territério ¢ de grande importincia para
a operacionaliza¢ao de diferentes situagdes no campo da satde, como
a busca de estratégias para vigiar, controlar, prevenir riscos e agravos a
saude na populagio em diferentes escalas territoriais, isto é, todo sistema
de saude, em nivel estadual, municipal, da regiao, do bairro, devem se
estruturar para dar cobertura efetiva em servigos de satde (PAIM,1994)
como aponta a (figural):
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Figura 1

Processos que envolvem o territério em vigilincia de saude

Fonte: COSTA, 2019; CARDOSO, 2019.

A figura “Processos que envolvem o territdrio em vigilancia e satde”,
parte da perspectiva que o territério ¢ um instrumento de gestao
efetivo em distintas dreas, na satide especificamente, reduz desigualdades,
proporciona acesso a saide, melhor atendimento, politicas eficazes e
estrutura bédsica. As interfaces desse processo se revelam a partir da
atuagdo politica nas esferas federal, estadual e local, bem como social,
que sao responsaveis por legislar, fiscalizar, adequar as politicas de acordo
com as demandas do territério, e a populacio cabe necessariamente a
responsabilidade e os cuidados sanitdrios.

O processo de territdrio e saude tratado aqui, nao diz respeito a criar
territérios de servigos de satide, mas adaptd-los a realidade social (FARIA,
2013). As estratégias de planejamento, no caso referente a vigilancia e
ao acesso a saude, devem ser institucionalizadas sobre uma estrutura
material e imaterial jd existente. Dentre os agentes mencionados acima,
¢ valida a reflexdo sobre o papel do Estado, que historicamente, em
resposta as demandas sociais, priorizando o bem estar, oferta o sistema de
satide universal, gratuito e participativo, mas que por muito tempo esteve
centralizado. Pessoto et. al. (2015) criticam a

[...] dificuldade de articulagdo entre as diferentes esferas de poder — municipal,
estadual e federal - fruto da auséncia de um pacto federativo efetivo na republica
brasileira, desde a sua génese. Em determinados periodos da histéria da saade
publica no pais observa-se um processo de concentragio na esfera central e a
presenca e o controle das institui¢oes estatais sobre o territério a partir do centro

(PESSOTO; RIBEIRO; GUIMARAES, 2015, p. 17).
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Desta forma, valoriza-se a municipalizagio, pois ¢ através da
descentralizagao que estratégias e politicas de universalidade, equidade,
integralidade propostos na Constitui¢io Federal sio garantidos ao
cidadao. Seguindo estas perspectivas, os autores citados nesta parte
entendem que a centralizagao fez parte da histéria, no entanto, as
inovagoes do sistema de satde publica no Brasil ha muito a se fazer, ao se
considerar o lugar onde as pessoas vivem, circulam e trabalham como l6cus
para a defini¢ao das prioridades de satde. Neste sentindo a implantagao
de politicas voltadas para as particularidades dos territérios seria uma agao
imprescindivel para a garantia de saude.

CONSIDERACOES FINAIS

Ao longo do desenvolvimento da ciéncia geogrifica, identifica-se que a
categoria territ6rio norteou diversos estudos e foi modelada em fungio
dos modos de produgio e das relagoes humanas contidas no espago.
A partir das contribui¢des de diversos pesquisadores o territério foi
agregando a multiplicidade de processos possuindo dupla conotagao,
material e simbdlica, o que proporcionou aplicagdes e anélises em vérios
ramos cientificos.

No campo da satde o territério ¢ imprescindivel para a criagio e
manuten¢io dos servicos, uma vez que estrutura a rede pautada nas
particularidades de um povo em determinada porgao territorial. Portanto,
¢ possivel identificar vulnerabilidades, grupos sociais expostos aos riscos e
ambientes insalubres.

De forma geral, o setor de satude carece de perspectiva estratégica,
tedrica e politica que incorpore o territério nas diversas escalas, para
refletir além do viés administrativo e oferecer condicoes de acesso
aos servi¢os bésicos. Todavia, sabe-se que esse fator depende também
dos incentivos da esfera federal de governo, principalmente provendo
os recursos. Os territérios da vigilincia em satde sao caracterizados
como ferramentas de planejamento para auxiliar no processo local de
identificacao de vulnerabilidades e necessidades da popula¢ao para atuar
sobre elas.

A aplicagio das agdes de atengao primaria, em especial da vigilincia
em satde fomenta o contado direto das instituicoes com os individuos,
permitindo um diagnéstico mais preciso acerca dos processos que
influenciam e modelam o cotidiano da sociedade, bem como o
mapeamento dos percursos ¢ interagdes com outros espagos.

Agbes de atengao primdria sao dirigidas as popula¢oes em territérios
pré-estabelecidos, para isso o trabalho das equipes ¢ definido em
consonincia com as UBS, que sdo elencadas e programadas programam
atividades de acordo com as demandas de cada territdrio, priorizando as
intervengdes clinicas e sanitdrias segundo critérios de frequéncia, risco,
vulnerabilidade, resiliéncia.

Portanto, a categorizagao do territério é uma estratégia/ ferramenta
essencial para a¢des em vigilincia, bem como subsidio para as politicas de
saude que devem fundamentar-se nas particularidades dos processos do
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territdrio, uma vez que somente 0s aspectos biolégicos nio sio suficientes
para a organizacao do sistema de atengao a saude que realmente atenda as
particularidades da populagao.
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