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RESUMO

O objetivo deste trabalho é demonstrar como a utilizagdo da cartografia social associada com as ferramentas de geoprocessamento
subsidia 0 mapeamento da territorializacdo das areas contempladas pela cobertura dos Agentes Comunitarios de Sadde (ACS) em
Unidades de Saude da Familia no municipio de Itabuna, no sul da Bahia. Esta pesquisa se justifica pela capacidade que esta tem em
subsidiar a promocao e o planejamento dos servicos de satde por meio dos ACS e dos profissionais de saide, bem como a demonstragdo
da utilizagdo de métodos cartograficos realizados por meio do mapeamento participativo podem (re)organizar o territorio dos agentes
e implantar/implementar a espacializacdo de fendmenos no territério que sdo determinantes do processo de salde-doencas das
populacdes em diversos ciclos de vida. Dessa forma, através do mapeamento colaborativo foi possivel o (re) conhecimento do territério
através da cartografia pelo sujeito que nele habita, além de subsidiar o empoderamento e a busca pela autonomia do individuo e da
populagéo.

Palavras-Chaves: Geoprocessamento, Cartografia Social. Agentes de Saude, Geografia, Atengdo Priméria a Salde

The social cartography of Family Health Units: building a participatory mapping with
Community Health Agents

ABSTRACT

The objective of this work is to demonstrate how the use of social cartography associated with geoprocessing tools supports the mapping
of the territorialization of areas covered by the coverage of Community Health Agents (CHA) in Family Health Units in the
municipality of Itabuna, in the south of Bahia. This research is justified by its ability to support the promotion and planning of health
services through CHWs and health professionals, as well as demonstrating the use of cartographic methods carried out through
participatory mapping can (re) organize the agents' territory and implement/implement the spatialization of phenomena in the territory
that are determinants of the health-disease process of populations in different life cycles. In this way, through collaborative mapping it
was possible to (re)knowledge the territory through cartography by the subject who lives there, subsidizing empowerment and the
search for autonomy of the individual and the population.
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RESUMO GRAFICO // GRAPHICAL ABSCTRACT (in Portuguese)

Contexto da pesquisa

O objetivo deste trabalho & demonstrar como a utilizagdo da cartografia social associada com as ferramentas de
geoprocessamento subsidia o mapeamento na territorializagGo das areas contempladas pela cobertura dos Agentes
Comunitérios de sadde (ACS) em Unidades de Salde da Familia (USF) no municipio de Itabuna, no sul da Bahia. Esta
pesquisa se justifica pela capacidade que esta tem em subsidiar a promogéo e o planejamento dos servigos de saude pol
meio dos ACS e dos profissionais de salde, bemn como a demonstragéo da utilizagdo de métodos cartograficos realizados
por meio do mapeamento participativo, podem (re) organizar o territério dos agentes e implantar a espacializagdo de
fenémenos no territério que sé@o determinantes do processo de satde-doencgas das populagées em diversos ciclos de vida.

Materiais e métodos

» Metodologia de mapeamento participartivo de Chapin (2006) -consiste na adogéo trés principios
fundamentais da cartografia social; O @
Metodologia Participatory Gis (Pgis);

Metodologia de mapeamento participartivo preconizada por Rambaldi et al. (2006);

Digitalizagéo e construgédo cartgrafica no Software Qgis 30.0;

Utilizagd de signos e significados da semidtica na representacdo de lugares.

Principais resultados
« Foram reallizadas vérias oficinas com os ACS para a construcdo do mapeamento;
« Ao todo duas USF foram contempladas, na qual 18 ACS participaram do mapeamento;
« Como produto final obteve-se o mapeamento representando as areas atendidas pelos ACS, bem como a territorializacdo do bairro onde
estdo situadas as populacdes adscritas da USF.

1. Introducao

A saude configura-se como um dos direitos fundamentais da humanidade. No Brasil, a Constitui¢éo
Federal de 1988, reconhece o dever do Estado em assegurar 0 acesso universal e igualitario as agdes e servicos
de satde de promogc&o prevencao e recuperacio da sadde, por meio do Sistema Unico de Satde (SUS), por
meio de uma rede regionalizada e hierarquizada, segundo as diretrizes da descentralizacdo, integralidade e
participacdo da comunidade. (Brasil, 2012). Assim, ao discutir a saide em sua integralidade, ndo é possivel
desvincula-la do territério, estando a salde e o territorio, estando a salde e o territrio intrinsecamente
relacionados.

Do ponto de vista da ciéncia geografica o termo “territorio” nao se refere apenas a uma porc¢ao de terra
delimitada, mas sim o territério concebido, delimitado e predominado pelas relacGes de poder (Raffestin,
1993). Destarte, quando em um espaco existe o predominio de diversas relacbes de poder, da-se 0 nome de
territorialidade, e quando em um espaco existe diversas territorialidades, pode-se considerar a existéncia de
maltiplos territdrios (Bissacotti et al., 2019).

Nas Gltimas décadas, os conceitos de territorio e espaco vem sendo difundidos na area da salide como
por meio das maltiplas possibilidades que a parceria entre geografia e sade podem oferecer na localizacédo e
visualizagdo das populagdes, objetos e fluxos, bem como subsidiar a espacializagdo da situacdo de saude,
incluindo os indicadores ambientais, sanitarios socioecondémicos que revelam as condi¢cdes de salde das
populacdes e como a relacdo salde-doenca ocorre em diversos contextos e cenarios (Gondim, 2008).

Nesta direcdo, a territorializacdo quando implementada no contexto das agdes estratégicas de salde,
configura-se como uma ferramenta metodologica que contribui para o reconhecimento das condi¢des de vida
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e saude das populacdes abrangidas pelas Equipes de Saude da Familia (ESF). Todavia, para que haja a
construcdo de um modelo assistencial pautado na identificacdo de problemas e necessidades de salde da
populacdo local, na intersetorialidade e na pratica sanitaria pautada na integralidade da atencdo a saude. Assim,
é necessario identificar as distintas relagGes sociais que permeiam as condi¢des econémicas, sociais, culturais
e de saude das populacdes. (Faria, 2016).

Neste sentido surge a cartografia social, compreendida como um processo e ndo uma técnica, haja vista
gue a cartografia social tem como principio a autorrepresentacao do sujeito que se apropria de um determinado
territorio e neste local constréi a sua identidade. A cartografia possui este atributo social uma vez que néo se
limita apenas a localizag&o e distribuicdo de determinados elementos no espago, mas representar fendbmenos e
relagdes conflituosas no territorio (Gomes, 2017).

Complementarmente, 0 mapeamento participativo é entendido como uma abordagem interativa que se
baseia nos conhecimentos das populacgdes locais que produzem e reproduzem o espago, permitindo aos seus
representantes o processo de representar através de mapas o0s elementos e fenémenos significativos do lugar
de vivéncia das populagdes (Araujo et al., 2017). Outrossim, com 0 objetivo de operacionalizar as tomadas de
decisdo, a andlise do territdrio deve acontecer em primeira instancia e pautada na construcao e contribuicdo de
informacdes para que haja a defini¢do de estratégias de ag¢do nas “diferentes dimensdes do processo de satide-
doenga” (Teixeira; Paim; Villas boas, 1998).

Dessa forma, o objetivo deste trabalho é demonstrar como a utilizacdo da cartografia social associada
com as ferramentas de geoprocessamento subsidia 0 mapeamento na territorializagdo das areas contempladas
pela cobertura dos Agentes Comunitarios de saide (ACS) em Unidades de Saude da Familia (USF) no
municipio de Itabuna, no sul da Bahia. Esta pesquisa se justifica pela capacidade que esta tem em subsidiar a
promogdo e o planejamento dos servicos de satde por meio dos ACS e dos profissionais de satde, bem como
a demonstracdo da utilizacdo de métodos cartograficos realizados por meio do mapeamento participativo,
podem (re) organizar o territorio dos agentes e implantar/implementar a espacializagdo de fenébmenos no
territorio que sdo determinantes do processo de satide-doengas das popula¢des em diversos ciclos de vida. Os
ACS enquanto individuo integrante da populacdo adscrita, precisam trabalhar para organizar territorialmente
a populacao agrupada no seu local de acdo, sendo este muito mais do que um espaco, e sim um local na qual é
construido a identidade e a cultura (Capistrano Filho,1999).

2. Material e Métodos

Trata-se de um estudo exploratério e descritivo de carater qualitativo, tipo relato de experiéncia acerca
da implementacéo do processo de cartografia social e 0 mapeamento participativo com os ACS das Unidades
de Saude da Familia no municipio de Itabuna no Sul da Bahia.

O relato de experiéncia, é considerado uma possibilidade de criagdo de narrativa cientifica, podem
englobar processos e producfes subjetivas, apresenta um modo de leitura da realidade e envolve interagdes
metodoldgicas entre sujeitos que estdo em um dado contexto. (Daltro e Faria, 2019). O componente da pesquisa
exploratdria possui objetivo de proporcionar maior familiaridade com o tema, bem como deixar o objeto do
estudo mais explicito e correlaciond-los com outros fatos. Ja a caracteristica da pesquisa descritiva, objetiva a
descricdo do fendmeno estudado bem como mensurar suas causas e feitos (Gerhardt; Silveira, 2009).

Para a realizacdo do mapeamento participativo, bem como a implementacdo dos principios da
cartografia social, utilizou-se a metodologia de cartografia participativa preconizada por Chapin (2006), essa
metodologia consiste na adocédo de trés principios fundamentais da cartografia social, a saber:

i) abordagem inicial com o intuito de conhecer a populagéo, apresentando ao publico alvo a equipe e

0s materiais e métodos de trabalho com o objetivo de estabelecer uma relacdo de confianca;
ii) Avisar quanto a metodologia e sua utilidade na gestdo participativa para que ndo sejam criados
problemas e 0 mapeamento participativo seja de fato reconhecido;
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iii) No que concerne a elaboracdo do layout final, este deve possuir detalhes de legenda, escala, bem
definidos que sejam representativos da/para comunidade.

Além disso, foram seguidas outras diretrizes preconizadas pela cartografia participativa como ressaltado
por Rambaldi et al. (2006), que consistiu em:

a) estabelecer um contato prévio e a construcao de uma confianca entre as pessoas, 0 objeto de estudo e
0 pesquisador;

b) identificacdo de possiveis conflitos territoriais na area mapeada;

c) identificar e ressaltar o prop6sito dos mapas e para qual publico ele sera direcionado;

d) considerar o conhecimento geogréafico do local, priorizando a utilizacdo de toponimia local

e) testificar de que os produtos cartograficos sejam totalmente compreendidos e apropriados pelos
individuos (Chambers, 2006).

Visando considerar a percepc¢ao e a territorializacdo dos ACS no processo de elaboracdo dos produtos
cartograficos, foi-se considerado, em primeiro momento, a imprecisdo de algumas informacdes e diferentes
escalas, bem como o excesso de generalizacBes por parte do pesquisador, haja vista que no momento de
construcdo cartografica compartilhada a percepcdo da comunidade deve ser valorizada, transformando os
dados em informacdes (Silva; Verbicaro, 2016; Brown; Kytta, 2018).

Dessa forma, outra metodologia de mapeamento participativo desenvolvida foi a utilizacdo de mapas
mentais. A utilizacdo de mapas mentais no contexto da cartografia social propicia a integracéo e intera¢do do
grupo, uma vez esta metodologia empregada, ela subsidia a melhor representacdo do territorio, uma vez que
se utiliza da memodria cartografica e da vivéncia e identidade da comunidade, uma vez que a percepcdo do
lugar é possivel moldar e construir o planejamento da paisagem e das acdes desenvolvidas pelos ACS
(Fagerholm, 2018; Tomaz, 2020).

3. Resultados e Discussao

As acbes de mapeamento participativo ocorreram em duas USF, sendo elas: Unidade de Salde da
Familia Dr. Elson Duarte que possui nove agentes comunitarios de salde, destes, oito residem no bairro e
Unidade de Salde da Familia Fatima |, que possui dez agentes comunitarios de salde, destes, quatro residem
na area de abrangéncia da USF (Figura 1). As unidades de salde visitadas estdo localizadas nos bairros Urbis
IV e Fatima, respectivamente, no municipio de Itabuna no sul da Bahia. O objetivo do mapeamento consistiu
inicialmente em suprir uma demanda das unidades em sistematizar e digitalizar o0 mapeamento contendo a
divisao de ruas visitadas pelos ACS na area de abrangéncia das USF e populacGes adscritas.

Os trabalhos desenvolvidos pelos ACS sdo regulamentados pela Lei N° 11.350 de 5 de outubro de 2006
e tem por objetivo o exercicio de atividades de prevencdo de doencas, promocdo da salde, agdes e visitas
domiciliares objetivando a satde individual e coletiva, precisando ser desenvolvida conforme as diretrizes do
Sistema Unico de Salude (SUS), que dispde sobre as normas da salde preventiva e atencdo basica a salde
(BRASIL, 2006). No contexto da Atencdo Primaria a Saude (APS), os ACS desempenham um papel de
fundamental importancia no que concerne a consolidacdo e extensdo da Politica Nacional de Atencdo Bésica
(PNAB), haja vista que os principios da integralidade e territorializacdo preconizados pelo SUS séo
caracteristicas que subsidiam os ACS na promocao a salde juntamente com o principio da Populacdo Adscrita
(Ministério da Saude, 2017; Pettigrew, 2015).
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Figura 1 — Localizagdo do municipio de Itabuna e das Unidades de Satde da Familia visitadas
Figure 1 - Location of the municipality of Itabuna and the Family Health Units visited
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Fonte: Elaborado pelos autores (2023).
Source: Prepared by the authors (2023).

Como parte da aplicacdo da metodologia do mapeamento participativo e da cartografia social,
inicialmente a equipe reuniu-se com os ACS nas salas de reunido e convivéncia das USF para a realizagéo da
oficina de conhecimento do territério, neste momento os agente comunitarios relataram suas experiéncias e
vivéncias no seu territorio de trabalho bem como explanaram a organizacéao espacial do bairro e os agentes que
atuam na (re) produgéo do bairro. Em seguida, o fluxo de trabalho, bem como as metodologias desenvolvidas
foram apresentadas para a equipe da unidade de saude, visando tracar objetivos para 0 mapeamento do
territério. De acordo a PNAB, “é atribuicdo comum a todos os membros das Equipes que atuam na Atencéo
Bésica, participar do processo de territorializacdo e mapeamento da &rea de atuacdo da equipe, identificando
grupos, familias e individuos expostos a riscos e vulnerabilidades” (Ministério da Satde, 2017, p. 45).

A realizacdo do mapeamento participativo ocorreu em etapas e em diversos dias, seguindo a agenda de
atividade das USF e dos agentes comunitarios. A primeira metodologia utilizada para 0 mapeamento consistiu
no uso de croquis. Os croquis sdo representacdes espaciais de carater geografico, sendo um tipo de mapa
mental elaborado pela percep¢do do individuo, ndo possuindo elementos cartograficos (como escala e
orientacdo) (Silva; Verbicaro, 2016). Este tipo de mapeamento foi realizado a priori por ser um elemento
chave para identificar as diferentes representacGes da realidade (Goldstein, 2013). Nas USF visitadas, os ACS
tiveram a chance de escolher os materiais utilizados, as diferentes cores para representar locais e fendmenos
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no territdrio que achassem pertinentes na representacao espacial, sobretudo as divisGes das ruas visitadas por
cada ACS (Figura 2).

Figura 2 — Elaborac&o dos croquis das areas visitadas por cada agente comunitario de satde
Figure 2 - Preparation of sketches of the areas visited by each community health agent
y o

Fonte: Autores (2023).
Source: Authors (2023).

Apos a elaboragdo dos croquis que representam os territorios de atuacdo dos ACS, a metodologia
intitulada de Participatory Gis (Pgis) foi implementada nas etapas seguintes do mapeamento participativo. O
Pgis € um método que consiste na vinculacdo das tecnologias de Sistemas de Informacdes Geograficas (SIG)
a participacdo da comunidade na elaboracdo cartografica. No escopo do Pgis, podem ser utilizados varios
métodos que permitem mapear o territdrio de maneira colaborativa, nas duas USF trabalhadas, o tipo de Pgis
escolhido foi o mapeamento participativo através de bases cartograficas. Neste método, a equipe de
facilitadores levou a comunidade uma base cartografica, contendo algumas informac8es georreferenciadas
como a base de faces de logradouros dos bairros visitados. Sobre o mapa base, os ACS plotaram a localizacdo
de suas ruas visitadas, locais e limites dos bairros e ruas.

Desta forma, foi necessario mostrar aos ACS o0 mapa base do territério ocupado, no qual foi realizado a
apresentacdo e plotagem das informacdes juntamente com a distribuicdo dos participantes em grupos, com o
objetivo de o mapeamento ser diversificado, em seguida, a base cartografica foi entregue aos grupos
juntamente com os lapis/canetas para a construcdo de uma simbologia que identificasse simbolos e signos
presentes no territorio.

Neste caso, observou-se as diferentes nocdes e concepcdes de territdrio bem como o seu significado e
representacdo cartografica, os elementos presentes no territorio foram representados cartograficamente
reverberando o significado para cada microarea de atuacdo dos ACS. No ato de construcdo coletiva, algumas
localidades foram representadas a priori por pontos, situando a USF em relacdo a outros pontos de referéncia,
sendo as ruas visitadas pelos ACS representadas por cores especificas pre-determinadas.
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A escolha da representacdo por signos esta pautada na semiotica, esta por sua vez é entendida como uma
ciéncia dos sistemas e processos signicos na cultura e na natureza, que estuda as formas, os tipos e os efeitos
dos signos. OS signos por sua vez sdo entendidos como “... uma coisa que, além da impressio que produz nos
sentidos, faz com que outras coisas venham a mente como consequéncia dele” (Santaella; Noth, 2021, p. 20).

N&o obstante, para a semidtica, 0s signos é uma coisa (ou conjunto de coisas) que representa outra coisa
para alguém, desta forma os signos sdo compostos por trés elementos fundamentais, a saber:

i) significante, sendo a parte material e/ou perceptivel do signo, no mapeamento, cada simbolo
é utilizado para representar distintas caracteristicas no mundo real;

i) o significado, é o conceito ou ideia gue o signo representa ha mente coletiva, no mapeamento
participativo o significado é a informacdo que o simbolo transmite ao leitor do mapa;

iii) o referente, é o objeto real no mundo que o signo representa, na cartografia o referente esta
associado ao objeto ou local do mundo que o mapa procura representar, como um poligono
gue no mapa pode representar uma cidade ou bairro, por exemplo. (Volli, 2008).

Na cartografia, os signos desempenham um papel fundamental ao criar mapas que transmitem
informac@es sobre 0 mundo fisico. Os cartégrafos selecionam simbolos especificos para representar diversas
caracteristicas geograficas, sendo esses simbolos dotados de significados padronizados para assegurar a
compreensao universal dos mapas (Cruz, 2006).

Em suma, a interacdo entre os signos da semidtica e a cartografia reside na forma como os simbolos
cartograficos sdo empregados como signos para retratar o mundo real. Eles aderem a principios semelhantes
aos da semidtica, envolvendo significantes (os simbolos no mapa), significados (as informages transmitidas
pelos simbolos) e referentes (os objetos ou areas no mundo real que os simbolos representam) (Garbin et al.,
2012; Ribeiro, 2017).

Dessa forma, o emprego da cartossemidtica para o desenvolvimento do mapeamento colaborativo com
0s ACS, consegue contemplar os trés pilares da semidtica ao passo que possibilita também uma representacédo
territorial baseada na vivéncia dos ACS. Destarte, No contexto dos signos, a analise dos mapas geograficos se
dedica as técnicas graficas utilizadas, ao design cartografico, as cores, as formas e aos padrdes visuais. Quando
se trata do objeto em si, o foco dos estudos recai sobre o proprio territério, abrangendo desde métodos de
mensuracao e coleta de dados georreferenciados até seus aspectos qualitativos. Por ultimo, nas pesquisas sobre
o0s interpretantes, o enfoque esta nos efeitos cognitivos resultantes da leitura dos mapas (Ribeiro, 2017). Na
realizacdo do mapeamento foi importante salientar a importancia de demarcacdo dos limites das areas de
atuacdo dos agentes da USF

No que concerne a aplicacdo das ferramentas de geoprocessamento para a representacdo territorial da
abrangéncia das USF, ap6s a elaboracdo dos croquis na fase inicial do mapeamento e posteriormente a
construcdo do Pgis utilizando base cartografica georreferenciada, elaborou-se a versdo final do mapeamento
em ambiente SIG, utilizando as ferramentas de geoprocessamento. Para a digitalizacdo do mapeamento
participativo, utilizou-se o software Quantum Gis (Qgis) versao 3.30.0. Os croquis criados foram confrontados
com as bases cartograficas oficiais do censo demografico, juntamente com a equipe de ACS e da gestdo da
USF. Esse trabalho inicial foi importante para a inser¢éo dessas informacGes em ambiente SIG, com vistas ao
aperfeicoamento da capacidade de analise dos dados produzidos pela equipe da USF. A primeira etapa da
digitalizagdo consistiu em vetorizar as ruas visitadas pelos ACS, a vetorizagéo foi realizada utilizando os dados
Obitos no mapeamento participativo e tendo como referéncia a versdo mais recente da base de face de
logradouros do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) para o ano de 2021.

Nas oficinas de mapeamento realizadas com os ACS, foram definidas cores padrfes para cada agente
de salde visando elaborar uma simbologia representativa da sua respectiva microdrea, , facilitando a
visualizacdo e distribuicdo espacial das ruas visitadas pelos ACS. Os arquivos vetoriais do tipo shapefile tanto
no formato poligono quanto no formato ponto, foram projetadas para as coordenadas projetadas SIRGAS 2000,
UTM Zona 24 Sul. No que concerne a logica assistencial da Vigilancia em Salde e as areas de abrangéncia
das unidades de satde e populacdes adscritas, a migragdo do mapeamento participativo para o ambiente SIG,
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permitiu o georreferenciamento dos dados com maior precisdo, além disso, 0 mapeamento conseguiu
identificar algumas areas de construcdes clandestinas que ocuparam de maneira irregular lotes, dessa forma,
0s novos logradouros que surgiram a partir dessa ocupacao irregular foram inseridos na distribuicdo de ruas
visitadas pelos ACS e os moradores cadastrados na USF, justamente para aumentar a area de abrangéncia dos
servicos de salide da USF.

A Ultima etapa no ambiente SIG foi a construcdo de uma simbologia de localidades e signos do
territorio que os ACS consideram de grande relevancia para a representacao e identificacdo territorial, inclusive
a representacao através de icones das residéncias desses profissionais nas areas de abrangéncia da USF. Dessa
forma, na versao final do mapeamento, todos os elementos trabalhados no mapeamento participativo foram
representados (Figura 3).

Figura 3 — Elaboragdo dos croquis das areas visitadas por cada agente comunitério de satde
Figure 3 - Preparation of sketches of the areas visited by each community health agent
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junto a populacdo no seu territério, por meio de a¢Bes abrangentes de prevencao, assisténcia preconizados na
atencdo primaria a salide de maneira individual e coletiva. O principal desafio da USF é integrar estas diversas
praticas, o que pode ser potencializado pelo mapeamento das areas visitadas pelos ACS e da populacédo
adscritas e protagonismo social no contexto sociocultural em que as acfes de salide acontecem. A proposta
apresentada que contempla a estratégia de mapeamento colaborativo com a atuacdo das equipes da USF, pode
servir como base para o desenvolvimento de acbes em ambito intra e intersetoriais a partir da USF, bem como
promover o planejamento das acdes de salde.

4, Conclusao

A cartografia social e 0 mapeamento participativo sdo metodologias eficientes para a representacao
territorial de uma comunidade, haja vista que promove o protagonismo das populacdes, sendo uma ferramenta
potencial para o planejamento das acdes de saude no territdrio. Neste estudo, 0 mapeamento participativo foi
utilizado como uma ferramenta para representar as areas de abrangéncia das USF e dos Agentes Comunitérios
de Salde, neste sentido conclui-se que 0 mapeamento participativo ndo limita-se apenas a representacdo do
desenho geografico, sendo passivel de representar também importantes conhecimentos sociais, histéricos, uso
e ocupacdo da terra, padrdes de salde e a distribuicdo dos servicos de salde no territorio.

O (re) conhecimento do territorio através da cartografia pelo sujeito que nele habita, subsidia o
empoderamento e a busca pela autonomia do individuo e da populagdo, como a reivindicacdo de direitos
fundamentais como acesso aos servigos de saude, bem como a democratizacdo dos conhecimentos
cartograficos como instrumento para o conhecimento de politicas publicas, visando uma comunicagdo mais
eficiente com os 6rgdos publicos.

Dessa forma, a cartografia ndo pode ser considerada como um método meramente descritivo, mas como
uma ferramenta de analise que poder utilizada no planejamento das a¢cdes em salde, promocdo da saude
individual e coletiva, monitoramento de populacGes e distribuicdo espacial de doencas e das areas
acompanhadas pelos ACS. Com a utilizacdo do mapeamento, podem-se abrir novas possibilidades para o
processo de construgdo do territorio de atuagdo das equipes de salde da ESF e estimular novas maneiras de
realizar o trabalho em salide em situaces concretas que contribuam para producdo da salde.
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