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	TÍTULO: 
Acesso à vacinação contra COVID em áreas rurais do município de Santana-AP

	MODALIDADE: 
Atenção Básica
	
	TEMÁTICA: 
 Experiências de promoção da equidade e garantia de acesso à saúde de grupos historicamente excluídos: populações em situação de rua, negra, ciganos, quilombolas, indígenas, LGBT, campo, floresta e águas entre outros.

	APRESENTAÇÃO: 
 
 Em dezembro de 2019 em Wuhan (China), surge a doença do Coronavírus (COVID-19) e preocupa à saúde global, a Organização Mundial da Saúde (OMS) foi acionada sobre casos de pneumonia desconhecida. Em março de 2020, a OMS decreta estado de pandemia, a doença tem transmissão direta e sintomas de pneumonia viral, febre, tosse, fadiga, dispneia e mialgia. Os pacientes podem agravar, evoluindo para Síndrome de Dificuldade Respiratória Aguda (SDRA), estudos apontam que 80% dos acometidos desenvolveram a doença leve, 14% a forma grave e 5% dos infectados a doença crítica, (ESTEVÃO, 2020). Após cinco meses de sua descoberta, atingia 188 países de acordo com a Universidade Johns Hopkins (JHU), e já contabilizava centenas de milhares de óbitos (SOUTO, 2020).
     Para a prevenção e controle da infecção a OMS padronizou medidas como higiene das mãos (lavagem, uso de álcool e gel), e a utilização de equipamentos de proteção individual adequados, como máscara, luva e outros (CIOTTI et al., 2020).
No Brasil o primeiro caso foi detectado em fevereiro de 2020 e o Ministério da Saúde declara estado de emergência em saúde pública. No Amapá o primeiro caso foi notificado em março de 2020, tendo o primeiro óbito em abril do mesmo ano. Várias medidas sanitárias foram tomadas para controle e prevenção da propagação da infecção no país, porém, a vacinação contra COVID-19 iniciada em todo o Brasil em janeiro de 2021, tornou-se a melhor estratégia para combater a pandemia, (LIMA et al., 2021). Em Santana, considerando tratar-se de um município com inúmeras comunidades rurais, iniciou a vacinação na zona rural em março de 2021, com estratégias de vacinação para profissionais de saúde, e grupos prioritários: Idosos, pessoas com comorbidades, adultos, adolescentes e crianças até 5 anos.

	OBJETIVOS:  

·  Garantir o acesso a vacinação contra COVID-19 pela população residente em comunidades rurais de difícil acesso aos serviços de saúde no município de Santana-AP.
· Proporcionar uma oportunidade de vacinação significativa a todas as pessoas e grupos que cumprem os critérios de prioridades, elencados pelo Ministério da Saúde;
· Garantir que a alocação das vacinas leve em conta os riscos e as necessidades especiais associadas à epidemia.

	METODOLOGIA: 
 
Trata-se de uma intervenção que obedeceu aos critérios de prioridades estabelecidas pelo Ministério da Saúde, bem como os critérios de dificuldade de acesso ao sistema municipal de saúde. Para tanto, foi realizado um levantamento dos públicos prioritários para vacinação, no qual os agentes comunitários de saúde identificaram o quantitativo de moradores de cada comunidade rural a fim de realizar uma previsão no quantitativo necessário de doses da vacina contra COVID-19. Posteriormente, foi realizado um planejamento com a rede de frios municipal para garantir o quantitativo de doses para realizar a vacinação dessa população. Em seguida, foi feito uma organização administrativa e logística para garantir o acesso da equipe de saúde (ESF) até as comunidades obedecendo os critérios de armazenamento e transporte para garantir a qualidade da vacina. Além disso, foi feito uma ampla divulgação previamente para garantir que essa população estivesse no local quando a equipe se deslocasse até ela. Nos dias predeterminados as equipes se deslocavam até as comunidades e realizavam a vacinação das pessoas em suas residências percorrendo todas as casas da comunidade até atingir o máximo de pessoas elegíveis para a vacinação. E neste momento já era agendado a data de retorno das equipes para a aplicação da 2° dose da vacina e as demais etapas das ações propostas.

	RESULTADOS: 
 
Foi executada a vacinação contra covid-19 em 29 comunidades em áreas rurais: quilombola, ribeirinha e área de floresta.  Foram vacinadas pessoas na faixa etária de 5 à 103 anos de idade. Com base aos critérios de prioridades, a vacinação contra Covid-19 atingiu um total de 3.000 moradores, entre março de 2021 e abril de 2022. A ação atingiu 100% do público elegível no tocante à 1°, 2° e 3° dose entre idosos, pessoas com comorbidades e adultos, adolescentes e crianças até 5 anos. Neste período foram registrados 5 óbitos por covid-19 nas áreas rurais e 50 casos sintomáticos para a doença, registrados através de resultados de testagens contra Covid-19. Com a execução da vacinação nas áreas rurais do município de Santana, houve diminuição significativa dos casos. Duas equipes da Estratégia Saúde da Família (ESF), foram responsáveis para a ação da vacinação nas áreas rurais. Uma atuou na área ribeirinha e a outra na área terrestre e da floresta. Com a ação da vacinação contra COVID-19, foi garantido os princípios do SUS, universalidade e equidade, uma vez que foi proporcionado a todos os moradores das áreas rurais o direito de acesso a vacina, com atendimento as demandas em caráter de prioridade como idosos, pessoas com comorbidades, seguidos por adultos, adolescestes e crianças. A oferta da vacina, nos territórios rurais exigiu um planejamento para atender todas as demandas com qualidade aos moradores, que envolvia conservação e manuseios adequados das vacinas, para termos um resultado significativo.

	CONCLUSÃO: 

O Município vacinou 100% dos moradores de áreas rurais, elegíveis para receber a vacina contra o COVID-19, diminuindo assim a gravidade dos casos positivos e consequentemente sua letalidade. Deve-se destacar que toda uma logística de material, insumos, pessoal, equipamentos, além de mobilização e vinculação dos profissionais com os usuários e nas localidades, fez-se necessária para atingir ao objetivo de levar vacinação até as áreas mais longínquas do município, considerando o compromisso social, sanitário e epidemiológico de garantir saúde à todos os munícipes. O principal resultado é a garantia de que o usuário recebeu o cuidado necessário à sua demanda de prevenção de doença, além de mostrar e destacar algumas fragilidades no processo de cuidado contínuo nas áreas de difícil acesso que levam a intervenção com base no conhecimento da realidade loco-regional, possibilitando planejamento para novas ações de saúde
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