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A Atencao Primaria a Saude (APS), operacionalizada pelas Unidades Basicas
de Saude (UBS), constitui um eixo estruturante do sistema de saude ao
promover agdes de prevengao, promog¢ao e cuidado integral. Nesse contexto, o
diagnostico comunitario se apresenta como uma ferramenta estratégica para
reconhecer demandas locais e orientar intervengdes mais adequadas a
realidade da populagédo. Este estudo tem como objetivo relatar a experiéncia de
aplicagdo de um instrumento de coleta de dados voltado a identificacédo de
condicbes de infraestrutura urbana e acesso a servigos basicos em uma
comunidade assistida por uma UBS. Trata-se de um estudo descritivo, com
abordagem qualitativa, desenvolvido por meio da aplicagdo de um formulario
eletrénico composto por questdes objetivas e discursivas, com carater
opinativo. O instrumento abordou aspectos relacionados aos Determinantes



Sociais da Saude, priorizando a percepcdo dos moradores sobre suas
condicbes de vida e acesso a servigos essenciais. A experiéncia de aplicacéo
do questionario evidenciou a relevancia da escuta ativa como estratégia de
aproximagdo com a comunidade, permitindo n&o apenas a coleta de
informacdes, mas também a compreensao das percepcoes, insatisfacbes e
expectativas dos participantes. Durante a coleta, observou-se boa
receptividade dos moradores. No que se refere ao conteudo das respostas,
destacaram-se percepcdes sobre a existéncia de limitagcbes no saneamento
basico, com relatos de uso de alternativas consideradas inadequadas para o
esgotamento sanitario. Em relagdo ao abastecimento de agua, embora haja
reconhecimento da disponibilidade de agua tratada, foram frequentes as
mencodes a interrupgdes no fornecimento e a necessidade eventual de recorrer
a outras fontes. Quanto a infraestrutura urbana, os participantes apontaram a
presenca de vias pavimentadas, porém frequentemente associadas a
condicbes de conservagao insatisfatorias, além de problemas recorrentes em
periodos chuvosos. A acessibilidade também foi percebida como limitada, com
barreiras que dificultam a mobilidade, especialmente para pessoas com
deficiéncia. No ambito da gestdo de residuos, apesar da percepgao de
regularidade na coleta de lixo, foram relatadas lacunas na oferta de coleta
seletiva e praticas inadequadas de descarte em espacos publicos. Em relagao
a0 acesso aos servigos de saude, observou-se uma tendéncia ao uso dos
servicos de forma reativa, com procura predominantemente motivada por
situagdes de doenca ou urgéncia, além de relatos de dificuldades de acesso
relacionadas a questdes financeiras e de transporte. Outro aspecto relevante
identificado foi o consumo de alimentos cultivados em areas potencialmente
expostas a riscos ambientais, 0 que suscita preocupagao quanto a seguranca
sanitaria. De modo geral, a experiéncia de aplicagao do instrumento evidenciou
a inter-relacdo entre condi¢gdes ambientais, infraestrutura urbana e acesso aos
servicos de saude, reforcando a importancia de abordagens integradas no
planejamento em saude. Conclui-se que o diagndstico comunitario, além de
subsidiar a identificagdo de vulnerabilidades, configura-se como um importante
espaco de escuta e dialogo com a populagdo, contribuindo para o
desenvolvimento de agdes mais contextualizadas e efetivas, com foco na
melhoria da qualidade de vida da comunidade assistida.
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