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INTRODUCAO: Segundo o Ministério da Saude (MS), através da Politica Nacional de Atencgéo Basica -
PNAB, uma unidade bésica de saude (UBS), com a presenca da Estratégia de Salde da Familia (ESF),
deve ser estruturado para a cobertura de até 12 mil habitantes. Entretanto, nas ultimas décadas, ocorreu
na cidade de Belém-PA a ampliagdo urbana, principalmente vertical, ultrapassando suas demarcacdes
municipais e se confundindo com municipios que compdem a regido metropolitana. OBJETIVO: Relatar as
reflexfes de académicos de Enfermagem sobre a distribuicdo populacional nas unidades de saude.
METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia sobre a distribuicdo populacional nas unidades de
salde resultante de uma palestra com a gestora de uma UBS do municipio de Ananindeua (Regiao
Metropolitana de Belém-PA), durante a disciplina de Gestdo dos Servigos de Saude. RESULTADOS: A
cobertura de atencdo a salde da referida unidade se encontra com 17 mil habitantes, sendo quatro
Estratégias de salde da Familia, este elevado niumero tem como um de seus fatores a verticalizagdo
urbana do municipio, com o aumento proporcional do ndmero de familias. Proporcionalmente a isso
ocorreu aumento da demanda para a assisténcia na UBS, sobrecarregando o trabalho dos profissionais e
dificultando a cobertura a populacéo. Neste contexto, construir ou redistribuir a territorializacao da Unidade
Béasica de Saude, com ou sem Estratégia de Salude da Familia, mostra-se como uma real necessidade
diante do crescimento populacional e da modernizacdo da sociedade. Haja vista a importancia de
proporcionar a cobertura total de assisténcia a saude, prevenindo agravos e promovendo boas praticas.
CONCLUSAO: A dinamica de verticalizagio da area urbana vem alterando a organizacdo dos servigos de
salde na atenc¢do basica, ocasionando um inchaco populacional na unidade de saude de referéncia,
provocando uma deficiéncia no acesso ao servico, ja que a estrutura e o nimero de profissionais ndo
alcancam a demanda crescente da populacdo. Analisando a Politica Nacional de Atencao Basica do ano
de 2004, a distribuicdo territorial da assisténcia se caracteriza a partir do crescimento horizontal da
sociedade, a aplicacdo desse planejamento em uma cidade com um crescente desenvolvimento urbano
acarreta na sobrecarga de servico dos profissionais da Unidade de Saude e na deficiéncia da cobertura no
territorio adscrito.



