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Introducdo: O diagndstico situacional é uma ferramenta que auxilia conhecer um territério, sua populacao adscrita
e as necessidades de salde dos grupos sociais. Este trabalho descreve a andlise realizada em uma Unidade Basica de
Salde da segunda maior favela do Municipio de Sdo Paulo, por residentes de enfermagem em conjunto com os
demais trabalhadores deste servico. Objetivos: Relatar a experiéncia da construcdo do Diagnéstico Situacional de uma
Unidade de ESF a partir do reconhecimento das necessidades de saude da populacao, perfil epidemiolégico, econémico
e sanitario como também os recursos do territério em que vivem. Métodos: Foi realizada uma andlise situacional para
caracterizacdo do territério, populacdo adscrita e construido um relatério a partir de perguntas semiestruturadas. A
construcdo do diagndstico teve a participacdo de profissionais do servico e foi apresentado em reunido técnica. Os
dados utilizados sao provenientes do relato de profissionais do servico, plataforma institucional Power BI, PEC e-sus e
site da Prefeitura de Sao Paulo. As informacbes coletadas foram separadas por categorias: Informacdes sobre a
populacao, ambiente, saneamento, transporte, recursos do territério, dados socioeconémicos, demograficos, perfil
populacional e perfil de doengas. Resultados: Os resultados mostram uma populagdo majoritariamente jovem, com
familias chefiadas por mulheres que ganham até 3 salarios-minimos, residindo em um territério acidentado, em
construcdo de alvenaria cujo crescimento é verticalizado, apresentando problemas de saneamento como esgoto nao
canalizado e areas de alagamento. O acesso € por transporte publico (6nibus) ou particular, tém boa distribuicdo de
servicos, conta com 7 equipamentos publicos de salde, 15 de ensino e 5 de servicos de assisténcia social, ainda
insuficientes diante da demanda. Conclusao: Tivemos a oportunidade de utilizar o diagndstico situacional como uma
ferramenta fundamental para reconhecimento da populacdo e territério no qual trabalhamos e onde se produz salde
e doenca. A partir deste exercicio reconhecemos quais sao as fortalezas e fragilidades locais, sendo possivel elaborar
um plano de acao baseado nessas prioridades, de modo a subsidiar a reorganizacdao do servico e possibilitar a oferta
de melhores condicées de acesso a populacao: a partir de um cuidado integral, longitudinal e coordenar o cuidado em
rede, praticando assim os atributos essenciais da Atencao Primaria a salde e fortalecendo o SUS.



