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“‘Ame o Senhor, o seu Deus, de todo o seu coragao, de toda a
sua alma e de todo o seu entendimento. Este € o primeiro e
maior mandamento. E o segundo é semelhante a ele: Ame o
seu proximo como a si mesmo”.

Mateus 22, 37-39.
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RESUMO

A Atencgao Primaria a Saude (APS) ocupa uma posigao estratégica para interpretar
os problemas do paciente dentro de seu contexto histérico e social. Para garantir
uma atencgao integral, acompanhamento continuo e coordenacgao eficiente entre os
diferentes niveis de atencdo, é fundamental o uso de ferramentas como o
Diagnostico Situacional. Esta permite identificar forcas e fraquezas do sistema,
compreender as necessidades de saude da populacao e direcionar o planejamento e
a implementacdo de instrugcdes especificas. Nesse sentido, foi realizado o
Diagnéstico Situacional da Unidade de Saude Josefina com o objetivo analisar e
avaliar seu estado operacional, localizada em Ubiratd-PR. O estudo foi realizado
durante o primeiro semestre letivo de 2024 como parte do estagio obrigatério do
internato do curso de medicina da Universidade Federal da Integragao Latino-
Americana (UNILA), fornecendo uma analise detalhada dos servicos de saude,
infraestrutura e capacidade operacional da unidade. A avaliagdo abrangeu varios
aspectos dos servicos primarios de saude, incluindo recursos humanos, acesso ao
atendimento e sua estrutura fisica. O relatério enfatizou a importancia da Estratégia
de Saude da Familia (ESF) e da integracdo entre a equipe e a comunidade. Os
principais desafios identificados incluiram dificuldades em atingir certas métricas de
saude, como o gerenciamento da hipertensao e problemas com o acompanhamento
de pacientes com doencas crbénicas. No entanto, a unidade mostrou conquistas
significativas no atendimento pré-natal, onde superou as metas nacionais em varios
aspectos, como testes de HIV e sifilis. O estudo também destacou o impacto positivo
da integracdo académica entre a unidade de saude e estudantes de medicina da
UNILA, promovendo a inovagao na prestacao de servicos e contribuindo para o
desenvolvimento de politicas de saude locais. No geral, o processo de diagnostico
provou ser uma ferramenta essencial para melhorar a qualidade do servico da

unidade, beneficiando tanto os provedores de saude quanto a populagao local.

Palavras-chave: Atencdo Primaria em Saude; Unidades Basicas de Saude; SUS;

Internato em Medicina.
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RESUMEN

La Atencién Primaria de Salud (APS) ocupa una posicion estratégica para interpretar
los problemas del paciente dentro de su contexto histérico y social. Para garantizar
una atencion integral, un seguimiento continuo y una coordinacion eficiente entre los
diferentes niveles de atencidén, es fundamental el uso de herramientas como el
Diagnéstico Situacional. Esta herramienta permite identificar las fortalezas y
debilidades del sistema, comprender las necesidades de salud de la poblacion y
orientar la planificacion e implementacion de intervenciones especificas.

En este sentido, se realiz6 un Diagnostico Situacional de la Unidad de Salud
Josefina con el objetivo de analizar y evaluar su estado operativo, ubicada en
Ubirata, Parana, Brasil. El estudio se llevd a cabo durante el primer semestre
académico de 2024 como parte de la pasantia obligatoria del internado del curso de
medicina de la Universidad Federal de Integracion Latinoamericana (UNILA),
proporcionando un analisis detallado de los servicios de salud, la infraestructura y la
capacidad operativa de la unidad.

La evaluacion abarcd diversos aspectos de los servicios de atencidn primaria,
incluyendo recursos humanos, acceso a la atencion y estructura fisica. El informe
destaco la importancia de la Estrategia de Salud de la Familia (ESF) y la integracion
entre el equipo de salud y la comunidad. Entre los principales desafios identificados
se encontraron las dificultades para alcanzar ciertos indicadores de salud, como el
manejo de la hipertension y el seguimiento de pacientes con enfermedades cronicas.
Sin embargo, la unidad presenté logros significativos en la atencién prenatal,
superando las metas nacionales en varios aspectos, como la realizacion de pruebas
de VIH vy sifilis. El estudio también destacé el impacto positivo de la integraciéon
académica entre la unidad de salud y los estudiantes de medicina de la UNILA,
promoviendo la innovacion en la prestacion de servicios y contribuyendo al desarrollo
de politicas de salud locales.

En general, el proceso de diagndstico demostré ser una herramienta esencial para
mejorar la calidad de los servicios de la unidad, beneficiando tanto a los
profesionales de la salud como a la poblacion local.

Palabras clave: Atencidon Primaria de Salud; Unidades Basicas de Salud; Sistema

Unico de Salud; Internado de Medicina.
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ABSTRACT

Primary Health Care (PHC) occupies a strategic position in interpreting patients'
problems within their historical and social context. To ensure comprehensive care,
continuous follow-up, and efficient coordination among different levels of healthcare,
the use of tools such as Situational Diagnosis is essential. This tool makes it possible
to identify the strengths and weaknesses of the system, understand the health needs
of the population, and guide the planning and implementation of specific
interventions.

In this context, a Situational Diagnosis of the Josefina Health Unit was carried out
with the aim of analyzing and evaluating its operational status, located in Ubirat3,
Parana, Brazil. The study was conducted during the first academic semester of 2024
as part of the mandatory internship of the medical course at the Federal University for
Latin American Integration (UNILA), providing a detailed analysis of the unit’s health
services, infrastructure, and operational capacity.

The evaluation covered several aspects of primary health services, including human
resources, access to care, and the physical structure of the unit. The report
emphasized the importance of the Family Health Strategy (FHS) and the integration
between the healthcare team and the community. The main challenges identified
included difficulties in achieving certain health indicators, such as hypertension
management and the follow-up of patients with chronic diseases.

However, the unit demonstrated significant achievements in prenatal care,
surpassing national targets in several aspects, such as HIV and syphilis testing. The
study also highlighted the positive impact of academic integration between the health
unit and UNILA medical students, promoting innovation in service delivery and
contributing to the development of local health policies. Overall, the diagnostic
process proved to be an essential tool for improving the quality of the unit’s services,

benefiting both healthcare providers and the local population.

Keywords: Primary Health Care; Basic Health Units; Unified Health System (SUS);
Medical Internship.
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1 INTRODUGAO

A Atengao Primaria em Saude (APS) desempenha um papel crucial como
integradora dos diversos fatores que influenciam a saude da populagéo, oferecendo
cuidados personalizados e acessiveis. A existéncia de um sistema de atencgao
primaria robusto esta fortemente associada a reducdo das taxas de mortalidade
prematura. Um exemplo disso € um estudo realizado na Inglaterra, que demonstrou
que uma maior disponibilidade de médicos de atencdo primaria e a detecgcao
precoce de hipertensdo estdo diretamente ligadas a diminuicdo da mortalidade.
Pacientes com acesso adequado a atengao primaria recebem cuidados de alto valor,
como rastreamento de cancer, e relatam uma melhor experiéncia e acesso ao
sistema de saude. Além disso, a atencdo primaria € fundamental para promover a
saude da populacédo, reduzir desigualdades e aumentar a eficiéncia do sistema de
saude como um todo (BAKER, 2016).

Para tanto, para que haja um sistema de saude de qualidade, sdo necessarias
ferramentas de diagnostico e avaliagcdo que permitam a identificagcdo precisa de
doencgas, planejamento de politicas e alocagao otimizada de recursos (Silva, 2020).

Nesse sentido, o diagndstico situacional € uma analise detalhada e sistematica
das condi¢des de saude, infraestrutura, recursos humanos, praticas de atendimento,
acessibilidade e custos dentro de um sistema de saude. Essa ferramenta é usada
para identificar as forcas e fraquezas do sistema, entender as necessidades de
saude da populagao e orientar o planejamento e a implementagdo de intervengdes
especificas (DUGGAN, et al., 2020).

A partir do seu relevante papel na Atencao APS, bem como de sua importancia
académica no aprimoramento da formacdo, objetivou-se a constru¢do do
Diagnéstico Situacional da Unidade de Saude Josefina, situada na cidade de
Ubirata-PR, realizado como parte essencial do Estagio Obrigatério em Atencao
Primaria em Saude |, baseado nas vivéncias da interna de Medicina da Universidade
Federal da Integracdo Latino-Americana (UNILA), junto a equipe da unidade, no
primeiro semestre letivo do ano de 2024. Essa atividade n&o apenas proporcionou
uma analise detalhada e sistematica das condicdes de saude, infraestrutura,
recursos humanos e praticas de atendimento da UBS, mas também permitiu
identificar suas forcas e fragilidades, promovendo sugestdes de intervengdes mais
eficientes e planejadas. A partir dessa vivéncia pratica, junto a equipe da unidade, o
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diagnostico contribui para a qualificagdo dos servigos prestados, além de gerar
conhecimento académico valioso para o desenvolvimento de politicas de saude
locais. Assim, o Diagnéstico Situacional torna-se uma ferramenta indispensavel para
o planejamento estratégico da UBS Josefina, otimizando o atendimento a populagao

e fortalecendo a integragéo entre ensino, servigo e comunidade.

2 PERFIS

2.1 PERFIL INSTITUCIONAL

A Unidade de Saude Josefina fica localizada na Rua Recife, n. 60, Jardim
Primavera, na cidade de Ubiratd-PR, CEP 85440-000. Possui horario de
funcionamento de segunda a sexta-feira, das 08 as 17 horas. O programa utilizado
tanto para o prontuario eletrdénico, quanto para a base de dados do e-SUS, é o IDS
Saude - 5.24.6.53. Além disso, a unidade conta com apoio do Nucleo de Apoio a
Saude da Familia (NASF), ao qual oferece atendimento multiprofissional, como:
fonoaudiologia; fisioterapia; nutricionista; psicologa; assistente social; educador

fisico, entre outros. O quadro 1 mostra informacdes gerais sobre a UBS Josefina.

Quadro 1 - Identificacdo da UBS Josefina

Informac¢des sobre a Unidade de Saude
Josefina

Nome da Unidade de Saude: Unidade de Saude Josefina

Gerente da UBS: Mayara Cristina da
Silva Capana

CNES da USF: 9174214
N° da equipe no CNES:

Areas: 01
INE area 01: 1627619
Tipo de equipe: EFS

Horério das equipes: a equipe 01 tem horario de trabalho das 8:00 as 17:00, de
segunda a sexta-feira.
E-mail: ubirata.jardimjosefina@gmail.com

Telefones: (44) 3543-1970

Tipologia das equipes: Equipe Saude da Familia
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Fonte: Elaborado pelos autores (2024)

2.1.1 Histodria da UBS
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Fonte: Google Maps (2024)

A Unidade de Saude Josefina, fica localizada na cidade de Ubirata, regido
Norte do Estado do Parana (Figura 01). Foi inaugurada no ano de 2017, de acordo
com o aumento da demanda por atendimento em saude da populagao local. Antes
de sua criagdo, os pacientes tinham que se deslocar até a Unidade de Saude

Panorama, para seus atendimentos.

A escolha do nome da USF remete ao bairro local, em qua a maioria da

populagao da area fica localizado no Bairro Josefina | e Il.

2.1.2 A UBS Josefina hoje

A unidade possui uma area construida de 357 m?, da qual os usuarios tém a
disposigdo um consultério médico, um consultério odontolégico, um consultério de
enfermagem, um consultério multiprofissional, farmacia, salas de esterilizagéo,
curativo, aplicagdo de medicamentos, inalacdo, imunizacdo, reunido e recepgao,
sanitarios e copa. A geréncia da Unidade de Saude é feita pela enfermeira Mayara
Cristina da Silva Capana.

A USF Josefina conta com uma Equipe de Estratégia de Saude da Familia,

denominada pela Secretaria de Satude como Area 01, composta por um médico, uma
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enfermeira, 2 técnicas de enfermagem e 6 ACSs (Quadro 2).

O médico da equipe 01, Leandro Alves Gigante, € médico da Estratégia de
Saude da Familia, possuindo vinculo com a Prefeitura Municipal por meio de
concurso publico. Atua na unidade desde sua inauguragéo, no ano de 2017, tendo
formagcdo em Bacharelado em Medicina pelo Centro Universitario Inga - Uninga
(2015).

No ultimo semestre, a equipe também conta com o apoio de uma interna do
curso de Medicina da Universidade Federal da Integracdo Latino-Americana -
UNILA, na qual realiza estagio curricular obrigatério em Atencao Primaria em Saude
(Quadro 02).

Quadro 2 - Equipe da UBS Josefina

Composicao da Equipe de Saude da Familia
da area 01

Ana Marina De Souza (Agente De Combate As Endemias)

Daiane Kelly De Souza Amaral Moura (Agente Comunitario De Saude)

Leandro Alves Gigante (Medico Da Estrategia De Saude Da Familia)

Luana Santos Santana (Técnica De Enfermagem Da Estrategia De Saude Da Familia)
Mayara Cristina Da Silva Capana (Enfermeiro Da Estrategia De Saude da Familia)
Sandra Florentino Dos Santos (Agente Comunitario De Saude)

Selma De Souza (Agente De Combate As Endemias)

Suzana Tomaz Dos Santos (Agente Comunitario De Saude)

Camila Begui do Nascimento Peteck (Interna do curso de Medicina)

Fonte: Elaborado pelos autores (2024)

Além disso, a unidade conta com uma Equipe de Saude Bucal composta por
um dentista e uma técnica em saude bucal (Quadro 3), além de uma recepcionista e

uma auxiliar de limpeza (Quadro 2).

Quadro 3 - Equipe de Saude Bucal

Composicao da Equipe de Saude Bucal
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Rodrigo Tressoldi Freze (Cirurgido Dentista Da Estrategia De Saude da Familia)

Maria Das Gracas De Oliveira (Tecnico Em Saude Bucal Da Estrategia De Saude Da Familia)

Fonte: Elaborado pelos autores (2024)

Além das equipes e profissionais ja citados, a USF Josefina conta ainda com
uma farmacia (Quadro 4), que é responsavel pela distribuigdo das medicag¢des tanto
para os pacientes dessa area, quanto de outras. Como nao sao todas as unidades
de saude que possuem farmacia propria, pacientes de toda a cidade podem retirar

medicacgoes na farmacia do Josefina. O horario de funcionamento é das 13h as 17h.

Quadro 4 - Funcionario da farmacia

Composicao da farmacia

Marcos Roberto De Campos (Farmacéutico)

Fonte: Elaborado pelos autores (2024)

Para completar a assisténcia prestada pela USF, o atendimento
multiprofissional da Unidade conta com uma psicéloga, na qual presta servigo tanto

para a equipe do Josefina, quanto para mais 2 outras equipes pertencentes a outras
2 unidades de saude (Quadro 5).

Quadro 5 - Equipe Multiprofissional

Composicao da Equipe Multiprofissional

Vanessa Lopes Leal (Psicéloga)

Fonte: Elaborado pelos autores (2024)

2.1.3 Estrutura fisica

A Unidade de Saude Josefina é classificada como uma UBS com Saude da
Familia de Porte |, o que significa que possui 1 equipe de Saude da Familia (ESF),
com atendimento voltado para uma populagcdo de até 4.000 pessoas, estrutura

simples e com capacidade para realizar agdes basicas de saude (Brasil, 2017; Brasil,
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2015). Nesse sentido, segue as diretrizes da Estratégia de Saude da Familia (ESF) e
possui uma estrutura focada no atendimento integral a saude da comunidade, com
uma equipe basica de profissionais atuando no territério de referéncia.

Todos os seus espacos estdo de acordo com o padrdo minimo previsto pela
Resolugcdo RDC 50 da ANVISA de 2002 (BRASIL, 2002) e com a Portaria n° 340, de
margo de 2013 (BRASIL, 2013a).

Tabela 1 - Ambientes presentes na USF em comparagao com os requisitados pela

Portaria n°® 340 do Ministério da Saude

Ambientes Quantidade e Area Prevista Atende o
na requisito
Portaria n° 340 minimo?
Sala de espera/recepgao 1 com 45 m? SIM
Sanitario para pessoas com 1 com 2,55 m? SIM
deficiéncia
Sala de Imunizacgéao 1 com 9 m? SIM
Farmacia 1 com 14 m? SIM
Consultério 2 com 9m? SIM
indiferenciado/Acolhimento
Consultério com sanitario 1 com 9m? SIM
anexo
Sanitario do consultério 1 com 2,55m? SIM
(habilitado para PCD)
Consultério od;mtolégico para 1 com 20 m? SIM
equipes
Sala de inalagao 1 com 6m? SIM
Sala de curativos 1 com 9m? SIM
Sala de procedimentos/coleta 1 com 10m? SIM
Banheiro 1 com 4,8 m? SIM
Expurgo 1 com 5m? SIM
Sala de SIM
esterilizagéo/estocagem 1 com 5m?
de
material esterilizado
Sala de geréncia - NAO
Sala de atividades 1 com 20m? SIM
coletivas/Sala de ACS
Almoxarifado 1 com 3m? SIM
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Copa 1 com 4,5m? SIM

Banheiro para funcionarios 2 com 3,5m? cada SIM

Deposito de material de 1 com 2m? SIM
limpeza

Deposito de Residuos Comuns 1com 1,4 m? SIM

Depésito de Residuos 1com 1,2 m? SIM

Contaminados

Deposito de 1com1,2m? SIM
Residuos
Reciclaveis
Area externa para embarque e 1 com 21m? SIM

desembarque de ambulancia

Fonte: Elaborado pelos autores (2024)

Como visto na Tabela 1, a UBS Josefina atende aos requisitos preconizados
pela Portaria n° 340 do Ministério da Saude, a ndo ser por ndao haver uma sala
especifica para geréncia. Seu ambiente possibilita aos usuarios um atendimento

satisfatorio e aos profissionais de saude a execucdo dos seus servicos de forma

completa. Algumas das instalagdes da USF sdo mostradas na Figura 2 até a Figura
19.

Figura 2 - Recepcgao

¥ VICE GOSTARIA

g.ﬂﬁo
| EDEIXE
g SUA VIDA

Fonte: Arquivo pessoal dos autores (2024)

Versdo Final Honol ogada
06/ 04/ 2026 11: 46



27

Figura 3 — Acolhimento/Pré-consulta
| ||

onté: Arquivo pessoal dos autores (2024)

~ Figura 4 — Consultério Odontologico

Fonte: Arquivo pessoal dos autores (2024)

Figura 5 — Sala de I%spera
| i

Fonte: Arquivo pessal dos ares (2024)
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Figura 6 — Consultério Médico

Fonte: Arquivo pessoal dos autores (2024)

Figura 7 — Consultdrio de Enfermagem com banheiro

Fonte: Arquivo pessoal ds autores (2024)

Figura 8 — Sala das ACSs

'“E
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Figura 9 — Sala de Curativo

Fonte: Arquivo pessoal dos autores (2024)

Figura 10 — Sala de Medicacé&o

o

Fonte: Arquivo'pessoal dos autores (2024)

Figura 11 — Sala de Esterilizagdo — 4rea suja

"

Fonte: Arquvo pessoal dos autores (2024
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Figura 12 — Sala de Esterilizagdo — area Iimpa
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Fonte: Arquivo pessoal dos utores 20)

Figura 13 — Sala de Vacina

P ol 5 i
Fonte: Arquivo pessoal dos autores (2024)

Figura 14 — Sala de Inalagéo

Fonte: Arquivo pessoal dos autores (2024)
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Figura 15 — Copa

Fonte: Arquivo pessoal dos autores (2024)

Versdo Final Honol ogada
06/ 04/ 2026 11: 46



32

Figura 18 — Consultorio Multiprofissiqnal

o

Fonte: Arquivo pessoal dos autores (2024)

Figura 19 — Farmacia
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Fonte: Arquivo pessoal dos autores (224)

2.1.4 Acesso a Unidade de Atencao Primaria a Saude: topografia e transporte
urbano

O acesso a UBS é por rua asfaltada e com rampa de acesso, apresentando boa

acessibilidade aos moradores. A cidade nao possui transporte coletivo urbano, no
entanto, quando o paciente possui alguma restricdo ou dificuldade de locomogéo,
existe o transporte da saude que pode ser acionado para a translocagéo do paciente

até a unidade.
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Figura 20 - Entrada com rampa de acesso

Fonte: Acervo pessoal (2024)

2.1.5 Comunicagao com a populacao

Para garantir o contato com a populagao e transmitir informagdes importantes, a
Equipe de Saude Josefina conta diariamente com o apoio de seis ACSs e da
recepgao para desempenhar essa fungdo. Em casos que exigem contato imediato, a
equipe utiliza o telefone para ligagdes. O aplicativo WhatsApp® também é
amplamente utilizado para manter um contato préximo e diario com os usuarios,

complementando as visitas domiciliares realizadas pelas ACSs.

2.1.6 Divisao das microareas

Em Junho de 2024, a area 01 era divida em 5 microareas, conforme a Figura
21. Recentemente, hoje a contratagdo de mais uma ACS, via concurso publico,
ocorrendo um remanejamento dessas microareas para um total de 6 microareas.
Cada uma esta sob responsabilidade de uma ACS, na qual nenhuma delas fica

descoberta.
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( ~
Fonte: Google Maps modificada pelos autores (2024)

2.1.7 Integracao Ensino-Servigo-Comunidade

O processo de integragao entre Ensino e Servigo € uma novidade no municipio.
De forma muito acolhedora, o sistema de saude da cidade, mantém uma politica de
portas abertas aos estudantes que tém interesse em atuar no municipio, por meio de
estagios, possibilitando conhecer os fluxos assistenciais, bem como a rotina no dia a
dia da profissédo. Assim, a UBS Josefina, conta com uma interna do curso de
Medicina da Universidade Federal da Integragcao Latino-Americana, na qual realiza

as atividades propostas pelo estagio em Atencao Primaria em Saude.

2.2 PERFIL TERRITORIAL/AMBIENTAL

2.2.1 Territério

O Territério em Saude define os limites de atuacdo das Areas (que
correspondem ao local onde uma Equipe de Saude da Familia trabalha) e das

microareas (onde um Agente de Saude atua). Normalmente, os municipios do pais
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dividem os usudarios do SUS (Sistema Unico de Saude) e as familias que fazem
parte do municipio com base no numero de pessoas.

No municipio de Ubirata, a divisdo se da pela vulnerabilidade social, na qual
desde outubro de 2017, toda a area urbana do municipio foi estratificada e mapeada,
com atualizagdes continuas dos pontos de risco. Dessa forma, esta dividido em 38
microareas e 8 areas de abrangéncia, definidas com base no risco dos pacientes
que as compoem.

A area 01 corresponde ao territério de abrangénia da UBS Josefna, sendo
dividia em 6 microareas, todas cobertas por 1 ACS cada.

Como dito anteriormente, no momento da coleta de dados, a area era dividida
em 5 microareas, condorme a Figura 21. Com o chamamento do concurso publico
de 1 ACS, posteriormente, foi redividida em 6.

A UBS Josefina possui uma localizagédo privilegiada, estando préxima ao
centro da cidade de Ubirata, 1,3 km, o que facilita o acesso da populacdo aos
servicos de saude. A proximidade com areas comerciais e residenciais também
contribui para que os usuarios cheguem rapidamente ao local, promovendo um
atendimento mais agil e eficiente. Essa localizagdo estratégica torna a UBS uma
peca fundamental no atendimento a saude da comunidade, garantindo que os
moradores, mesmo 0S que nao possuem transporte proprio, possam ser atendidos

de forma adequada e continua (Figura 22).

Figura 22 - Distancia entre a UBS e o centro da cidade
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Fonte: Google Maps (2024)
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