-
I

\
|

2 N
IZ8 N




GOVERNADOR DO ESTADO DA BAHIA
Rui Costa

SECRETARIO DE SAUDE DO ESTADO DA BAHIA

Fabio Vilas-Boas Pinto

SUPERINTENDENTE DE VIGILANCIA E PROTEGCAO A SAUDE - SUVISA
Rivia Barros

DIRETORA DE VIGILANCIA SANITARIA E AMBIENTAL - DIVISA

Sandra Helena P. Marques

COORDENADORA DE VIGILANCIA SANITARIA DE PRODUTOS - COVIP
Emilia de Santana Sena

COORDENADORA DE VIGILANCIA SANITARIA DE SERVVICOS - COVIS
Ana MariaTardelli

COORDENADOR DE ANALISE DE PROJETOS ARQUITETONICOS — COAP
Lucas Carvalho

COORDENADORA DE VIGILANCIA EM SAUDE AMBIENTAL - COVISA

Ericka Helena Martins

COORDENADOR DE SUPORTE OPERACIONAL - CSO

Breno Pires Sacramento

EQUIPE TECNICA DE PLANEJAMENTO
Andréa Andrade
Génova Carvalho
Mouna Farias



APRESENTACAO

Este relatério apresenta os resultados alcangados no ano de 2020, bem como o
conjunto das acgdes de controle de riscos no estado da Bahia, coordenadas pela Diretoria
de Vigilancia Sanitaria e Ambiental — DIVISA. Em fungdo da pandemia COVID-19, a
Programacédo Anual das Agdes foi direcionada para o enfrentamento e controle da
disseminagao do Coronavirus, especialmente nos servigcos e estabelecimentos de maior
risco sanitario no estado e os estabelecimentos fabricantes de produtos para saude,
envolvidos no controle da pandemia. Ao mesmo tempo, novas normativas sobre a Lei
13.874/2019, “vulgo” lei da Liberdade econdmica e Resolugdes do Conselho Gestor da
REDESIM foram publicadas, o que demandou do estado um esfor¢o para adequar-se as
normativas relativas a classificacdo de risco das atividades econOmicas sujeitas a
Vigilancia Sanitaria.

Neste instrumento sdo apresentadas as agdes de gerenciamento de riscos nas
areas de atuacgao das vigilancias sanitaria e saude ambiental, assim como a situagéo do
Sistema Estadual de Vigilancia Sanitaria e Saude Ambiental, incluindo a questdo de
recursos humanos, bem como os resultados obtidos dos indicadores pactuados no
SISPACTO, Plano Plurianual (PPA) 2016-2019 e no Plano Estadual de Saude (PES)
2016-2019.

Salienta-se a necessidade de fortalecer as agdes de Vigilancia Sanitaria e
Ambiental no estado da Bahia, mediante a recomposi¢ao dos recursos humanos efetivos,
além do suprimento de recursos materiais, financeiros, com desenvolvimento continuo
de competéncias legais, técnicas e gerenciais, para fazer frente aos desafios do atual

quadro sanitario.



INTRODUGAO

A Vigilancia Sanitaria (VISA) € definida pela Constituicdo Cidada e Lei Orgénica
da Saude como “um conjunto de agdes capaz de eliminar, diminuir, ou prevenir riscos a
saude e de intervir nos problemas sanitarios decorrentes do meio ambiente, da producéo
e circulagao de bens e da prestacédo de servigos de interesse da saude”. Como funcéo
tipica e exclusiva de Estado, exerce o poder de policia administrativa para cumprimento
do dever de proteger a saude da populagao, atuando assim como braco executivo do
SUS.

A Vigilancia Ambiental em Saude (VSA) atua na area de fatores de riscos nao
bioldgicos, buscando a prevengdo e controle de doengas e agravos provenientes de
contaminantes ambientais da agua para consumo humano, ar, solo, desastres naturais,
acidentes com produtos perigosos, fatores quimicos e fisicos. Pauta-se na integracéo,
processamento e interpretacao de informagdes, visando o conhecimento dos problemas
de saude existentes, relacionados aos fatores ambientais, sua priorizacdo para tomada
de decisao e execucao de acoes relativas as atividades de promocao e prevencao dos
riscos e agravos a saude da populagdo humana.

O Sistema Estadual de Vigilancia Sanitaria e Ambiental € coordenado pela
Diretoria de Vigilancia Sanitaria e Ambiental (DIVISA), em conjunto com as equipes de
Vigilancia Sanitaria dos 9 Nucleos Regionais de Saude. Fazem parte também os servigos
de VISA dos 417 municipios e o Laboratério de Saude Publica.

No sentido de fortalecer e consolidar o Sistema Estadual de Vigilancia Sanitaria e
Saude Ambiental, a DIVISA vem implementando as suas ac¢des, de forma compartilhada,
solidaria, regionalizada e descentralizada, com o apoio dos Nucleos Regionais de Saude,
com a finalidade de desenvolver articuladamente acbes de protegcdo e promogao da

saude da populagao baiana.
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1. ESTRUTURA ORGANIZACIONAL

A estrutura organizacional da DIVISA (Figura 1) esta definida no Regimento da
SESAB de 2006. Por conta da defasagem, movimentos internos foram feitos a fim de
minimizar os impactos decorrentes do ndo alinhamento do organograma com 0s novos
arranjos/fungdes, frente as crescentes necessidades sanitarias, administrativas e legais
da instituicdo. A estrutura e numero de cargos comissionados existentes ndo sao
suficientes para atender o cumprimento das agdes e responsabilidades sanitarias de
competéncia estadual, com destaque para a gestdo da Coordenagdo do Sistema

Estadual de Vigilancia Sanitaria e Ambiental.

Figura 1. Organograma da DIVISA. Bahia, 2006
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Fonte: Regimento interno da SESAB, 2006

15



Em 2020 nova proposicao (figura 2) do Regimento e organograma foi discutida, mas esta

guardando aprovacao e oficializagao.

Figura 2. Proposig¢ao de organograma. Divisa, 2020
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2. SISTEMA ESTADUAL DE VIGILANCIA SANITARIA E AMBIENTAL

As agdes e responsabilidades sanitarias dentro do Sistema Estadual de Vigilancia
Sanitaria e Ambiental estdo definidas nas Resolugdes CIB-BA n° 249/2014 e 34/2016,
que apresentam os principios gerais e estabelecem as agdes de competéncia do Estado
e dos municipios na organizagao, execugao e gestao das agdes do Sistema de Vigilancia
em Saude do estado da Bahia, de forma compartilhada, solidaria, descentralizada
regionalizada. A descentralizagdo das agdes de controle de riscos tem avangado
lentamente, tendo em vista o numero reduzido de profissionais no nivel central e nas
Regionais de saude que compdéem os Nucleos Regionais de Saude (NRS) e a
desestruturagcéo das equipes técnicas das vigilancias sanitarias municipais.

A Vigilancia Sanitaria estadual possui cerca de 3.000 estabelecimentos
cadastrados, que nao representa o real universo existente, tido que boa parte desses
estabelecimentos procuram o servigo por demanda espontanea, por exigéncias para
suas transagdes econdémicas/comerciais. Os demais estabelecimentos ficam a margem
da fiscalizagdo sanitaria, dado que a DIVISA ndo possui sistema de informacéao
atualizado que conhega e gerencie os estabelecimentos sujeitos a VISA estadual.

Em 2020, foram realizadas 1.209 inspec¢des sanitarias em 1.130 estabelecimentos,
dos quais 730 (64,60%) foram licenciados (Grafico 1). O Gréafico 1 demonstra redugéo no
numero de licengas sanitarias emitidas pela VISA estadual. Alguns fatores estao
associados: o contexto da pandemia, que instaurou uma crise econémica no pais, 0 néo
cumprimento das normas sanitarias pelos estabelecimentos e redugdo do efetivo
estadual, pois sem estes, ndo ha como fazer as inspeg¢des e demais acdes de controle

de riscos.
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Grafico 1. Licenciamento sanitario inicial e renovagao pela VISA Estadual. Bahia, 2011-
2020
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Fonte: DIVISA / SUVISA / SESAB, 11.01.2020, as 12h

2.1. Recursos humanos da Vigilancia Sanitaria Estadual

Em funcdo da multiplicidade e complexidade dos objetos que estdo sob atuagao
da Vigilancia Sanitaria e, tendo em vista a incessante producgéo de servigos, tecnologias,
bens e produtos consumidos pela populacdo, a DIVISA necessita, impreterivelmente,
equipe multi e interdisciplinar devidamente qualificada para atender a finalidade a que se
propde, de acordo com sua missao de “Promover e proteger a saude da populagéo
atraves de acbes capazes de diminuir, prevenir e controlar riscos sanitarios decorrentes
de produtos, servicos e ambientes, de forma ética e transparente, favorecendo a
qualidade de vida’.

Para exercer as acdes de Vigilancia Sanitaria e Saude Ambiental no territorio
baiano, a Visa estadual é constituida por apenas 201 servidores efetivos da area da
saude, distribuidos no nivel central-DIVISA e em 28 Regionais de Saude dos nove (9)
NRS, conforme o Grafico 2. Salienta-se que n&o foram contabilizados os técnicos

administrativos, terceirizados e cargos comissionados.
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Grafico 2. Servidores efetivos da area de saude da Vigilancia Sanitaria Estadual, por nivel
de escolaridade. Bahia, 2020

0

Fonte: DIVISA / SUVISA / SESAB, 2020

E importante salientar que o nimero de servidores efetivos da area da salde da
Vigilancia sanitaria estadual € critico (Grafico 2) e tem afetado a execugéo das agdes de
vigilancia sanitaria e saude ambiental em todo territorio baiano, principalmente nas agbes
de competéncia estadual, a exemplo da fiscalizagado dos estabelecimentos de alto risco
sanitario e nas ag¢des de apoio e capacitagdo das equipes municipais.

Conforme o Relatério de Gestdo 2015 desta Diretoria, em 2015 apenas a DIVISA
possuia um quadro de efetivos de 206 profissionais, que ja estava insuficiente para
cumprir com suas responsabilidades sanitarias, em fungdo das aposentadorias,
remogdes e transferéncias. Em 2020, o numero de efetivos da VISA estadual (DIVISA e
NRS) totalizou 201 profissionais. Um cenario critico e previamente anunciado.
Comparando com 2019, houve redugao de 17,43% do efetivo, em sua grande maioria

profissionais de nivel superior.
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Ressalta-se que a Vigilancia Sanitaria se constitui como fungéo indelegavel do
Estado, pautadas nos principios da Administracdo publica, requer praticas e saberes
acumulados ao longo da experiéncia e qualificagdo profissional no servico. Porém, o
numero de profissionais que se transferiu, foi aposentado ou esta em fase de
aposentadoria apresenta-se como um fator de risco para a transferéncia de
conhecimento para manuteng¢ao da memoaria institucional e desenvolvimento efetivo das
acdes, uma vez que nao tem ocorrido processos seletivos para suprimento e ampliacéao
do quadro de pessoal.

Ademais, mesmo com a chegada de alguns servidores da area da assisténcia para
a VISA, nao conseguiu amenizar a defasagem de profissionais, dada a especificidade da
acao e a carga horaria disponivel (30h), para formar o profissional da VISA capaz de
exercer o controle de risco, face a demanda crescente dos produtos e servigos sujeitos a
Vigilancia Sanitaria no estado.

A formacdo de um servidor da Vigilancia Sanitaria € complexa, continua e
permanente, na medida em que envolve o conhecimento ndo apenas de aspectos
relacionados a saude fisica do ser humano, mas também ao desenvolvimento
tecnoldgico, as especificidades dos objetos (produtos, bens e servigos) sujeitos a agao
de vigilancia sanitaria, a aspectos relacionados as politicas de saude, além de dominio
dos conhecimentos que dizem respeito ao exercicio do poder de policia administrativa. A
perda da expertise institucional é prejudicial a efetividade no desenvolvimento das agdes
de controle de risco.

Diante disso, é imprescindivel e urgente a realizagdo de concurso publico para
recomposicao do quadro da VISA estadual, sem o qual havera desprotecéo da populagao
quantos aos produtos e servigos produzidos, consumidos e prestados no estado da
Bahia.

As dificuldades apontadas pelos profissionais nos anos anteriores, se mantém
sendo agravadas pelo contexto da pandemia e também da redugdo de Recursos
humanos. Dentre elas destacam-se:

e Auséncia da carreira e da gratificacdo de fiscal de Vigilancia Sanitaria e Saude

Ambiental no estado;
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Retirada do adicional de insalubridade, principalmente no contexto de
enfrentamento da pandemia COVID-19, onde houve direcionamento das acgdes
para os estabelecimentos (hospitais, incluindo de campanha etc.) e servigos
envolvidos (barreiras sanitarias, etc.) no controle da covid.

Afastamento de servidores por infecgao causada pela COVID-19.

Déficit de recursos humanos na VISA Estadual, ocasionando uma diminuicdo das
acdes de controle de risco, devido as aposentadorias e remogdes para outras
unidades;

Auséncia de internet (wifi) para facilitar a utilizacdo dos equipamentos de
informatica sem fio, dificultando a comunicagao rapida no periodo de pandemia;

Falta de qualificacdo nas agdes de controle de risco da equipe estadual,
principalmente alta complexidade.

Inexisténcia de um sistema estadual de informacgao em VISA/VSA;

Sobrecarga de fungdes, responsabilidades e atividades de outras areas e de
outras Regionais;

Infraestrutura fisica e material das regionais defasadas (espaco fisico, mobiliario,
falta de manutengdo dos veiculos, internet, computadores, impressora, etc.);
Numero insuficiente de processos de educacdo permanente, dificultando a
qualificacdo e formacdo dos técnicos estaduais e municipais e,
consequentemente, a desconcentracao e descentralizacio das acoes;

Falta de padronizag&o dos procedimentos de vigilancia sanitaria;

Deficiéncia de comunicacao entre DIVISA, NRS e suas equipes regionais;
Insuficiéncia de motoristas nos NRS, impactando sobremaneira as atividades da
VISA com a suspensdo de viagens de inspeg¢ao e atraso no cumprimento dos
cronogramas de atividades;

Deficiéncia técnica, estrutural, de equipamentos e recursos humanos das equipes
de VISA municipal, sobrecarregando as atribuicdes do ente estadual no controle

dos riscos;
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e Carga horaria inadequadas dos coordenadores da Vigilancia Sanitaria em alguns
municipios, os mesmos acumulam as Coordenacoes de Vigilancia Epidemiolégica,

Sanitaria e Saude Ambiental;

e Baixo Comprometimento por parte de alguns gestores municipais, para
manutengao das equipes de Vigilancia Sanitaria e Saude Ambiental com vistas a
execucgao das agdes de gerenciamento e controle de risco sanitario;

e Auséncia e/ou deficiéncia de laboratério de vigilancia da qualidade da agua.

Destaca-se que pela falta de profissionais agbes estratégicas deixaram de ser realizadas,
tais como: Gerenciamento do Sistema Nacional de Gerenciamento de Produtos
Controlados (SNGPC), Monitoramento de Alimentos, incluindo a Norma Brasileira de
Comercializagédo de Alimentos para Lactentes (NBCAL), Controle de riscos em Banco de
Leite Humano. Além das referéncias técnicas para apoio técnico as Vigilancias Regionais

€ municipais.
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2.2. Arrecadagao das taxas de fiscalizagao de Vigilancia Sanitaria

As atividades de fiscalizacdo e prestacdo de servico da Vigilancia Sanitaria
arrecadam recursos financeiros, através de taxas pagas pelo setor regulado, com objetivo
de obter as permissodes, autorizagdes e licenciamento sanitario ou oriundas de multas

decorrentes da imposi¢cao de penalidades, devido as infragdes sanitarias.

Grafico 3. Valor em reais arrecadado referente as taxas de fiscalizagao sanitaria. Bahia,
2014-2020

R$ 3.571.641,38

RS 3.231.744,1

RS 868.

RS 595.703,88
RS 474.727,74

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Fonte: RAG DIVISA; SIGAT, 2020.

Conforme o Gréfico 3, foram arrecadados R$ 2.658.277,04 (Dois milhdes,
Seiscentos e Cinquenta e Oito mil e Duzentos e setenta e sete reais e quatro centavos)
havendo, decréscimo de 25,57% nos valores arrecadados em relagao a 2019, por conta
do cenario da pandemia COVID-19.
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3. AGOES DE VIGILANCIA SANITARIA PARA O ENFRENTAMENTO DA COVID -19

Diante da Emergéncia de Saude Publica do Novo Coronavirus (SARS CoV2) e

com base nas informagdes e recomendacgdes disponibilizadas pela Organizagdo Mundial
de Saude (OMS) e Ministério da Saude (MS), a Secretaria da Saude do Estado da Bahia

elaborou o Plano Estadual de Contingéncia para Enfrentamento do virus SARS CoV2.

Nesse contexto, a DIVISA inseriu as agdes de Vigilancia Sanitaria e Saude Ambiental no

Plano de Contingéncia da COVID-19, para serem desenvolvidas no ambito estadual, tais

como:

Apoiar institucionalmente as vigilancias sanitarias municipais para o
desenvolvimento das agdes de controle sanitario no territério baiano.

Elaborar e divulgar Alertas Sanitarios sobre empresas e produtos irregulares.
Orientar os estabelecimentos oficialmente liberados para funcionar de acordo
com os decretos estaduais e municipais, sobre medidas preventivas que
devem ser adotadas para evitar infecgdo pelo Coronavirus, segundo o
Ministério da Saude, ANVISA, considerando as competéncias de cada ente.
Inspecionar os Estabelecimentos de Saude, principalmente aqueles prioritarios
para assisténcia de casos suspeitos e confirmados de infeccdo 9 pelo COVID-
19; para garantia da implementagao das medidas de biosseguranga e controle
de infecgdo, visando a mitigar os riscos de transmissao, conforme as normas
sanitarias da ANVISA.

Fiscalizar os estabelecimentos fabricantes e importadores de produtos de
interesse da saude, principalmente aqueles voltados para produgao, doacao
de alcool 70% e fabricagao e importagao de dispositivos médicos, conforme as
Resolugdes da ANVISA.

Orientar aos municipios para inspec¢ao de estabelecimentos coletivos e sociais
como em Instituicdes de Longa Permanéncias de ldosos (ILPI), Orfanatos,
Residéncias Geriatricas e comunidades terapéuticas, para ado¢ao de medidas
sanitarias voltada para o combate a disseminagao do Covid - 19;

Intensificar as a¢des da Vigilancia da agua para consumo humano através da

articulacdo com os responsaveis pelos sistemas e solucdes alternativas de
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abastecimento;

e Atender as denuncias de produtos e servigos sujeitos a VISA, prioritariamente

aquelas relacionadas a fabricagédo, comercializagdo de produtos sem registro

da ANVISA, relacionadas a prestacao de servicos de saude

A Programacao Anual das agbes de Vigilancia Sanitaria e em Saude Ambiental

2020 foi reajustada para o enfrentamento da Pandemia do COVID-19. Neste sentido,

como coordenadora do sistema a DIVISA direcionou as equipes estaduais e municipais

para o desenvolvimento de agdes voltadas para a fiscalizacdo de produtos, servigos

associados ao controle da epidemia. Neste sentido, realizou as seguintes atividades:

e Integracdo no Comité Operacional de Emergéncias em Saude Publica - Sala
de Situacdo da Secretaria de Saude do Estado da Bahia (SESAB), no

desenvolvimento de agdes direcionadas a Pandemia da COVID-19, com

participagao ativa nas atividades:

v

Elaboragdo e Monitoramento das A¢des do Plano de Contingéncia da
SESAB para enfrentamento da COVID-19;

Contribuicbes para elaboragdo do Plano de Contingéncia dos
Municipios da Bahia para enfrentamento da COVID-19;

Contribuicbes para elaboracdo da Matriz de Risco do Setor Saude e
Intersetorial;

Elaboracdo do Plano de Manejo de Obitos no Estado da Bahia, com
levantamento da capacidade instalada nos municipios baianos;

Analise diaria do Cenario Epidemioldégico do Estado e suas
macrorregioes;

Analise diaria das taxas de: Ocupacao de Leitos de UTI e Ventiladores
Mecanicos;

Analise diaria da Capacidade Instalada de Leitos por Regional de
Saude;

Avaliacido da necessidade de firmar novas contratualizagoes;

Analise do Perfil Viral do Coronavirus junto a Unidade Sentinela do
Estado; Contato permanente com as demais Areas da Saude e
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Parceiros Interinstitucionais para articulacdo das acbdes, visando o

controle e combate a Pandemia da COVID-19.
Elaboragdo de notas técnicas conjunta com o COE SAUDE (servigos de
alimentagao, Hotéis, servigos de odontologia etc.);
Nota Técnica NECIH/COVIM/DIVISA — Medidas de prevengao e controle que
devem ser adotadas durante a assisténcia aos casos suspeitos ou confirmados
de infeccao pelo novo coronavirus COVID-19;
Nota Técnica: Medidas de Contengao da SARS-CoV-2 na gestao de residuos
solidos no isolamento domiciliar e Nota Técnica COE Saude n°® 31 — 26/03/2020
— Recomendacbes De Utilizacdo Mascara N95;
Nota Técnica COE Saude n° 17 — 02/04/2020 (com revisao) — Orientagdes para
Gestores, Empregadores, Profissionais de Saude e Trabalhadores de Servigos
de Saude no Estado da Bahia, para Enfrentamento da Pandemia de
Coronavirus - COVID-19 (Infecgdo Pelo Sars-Cov-2); Nota Técnica
Acompanhante;
Minuta Portaria COVID-19 - Estabelece requisitos minimos para prestacédo da
assisténcia ao paciente suspeito, provavel ou confirmado de Covid 19;
Minuta Nota Técnica referente ao uso de mascara de tecido pela populagao;
Minuta Nota Técnica referente a descontaminacao/ precaucoes;
Parecer Técnico especificacbes de aventais descartaveis; Parecer Técnico
protetor facial;
Elaboracéo de passo a passo para confecgao de mascara para populacio;
Recomendacdes para hospedes sobre medidas de prevencdo e controle para
pandemia COVID-19;
Recomendacdes sobre Boas Praticas Confeccao de Gorro;
Parecer Técnico sobre confec¢gdo de mascaras para o servigo penitenciario;
Parecer Técnico sobre mascaras, mascara N-95 com valvula;
Cartilhas para hospedes e funcionarios para hotéis de hospedagem COVID-19
confirmado;

Elaboracido de planilha NECIH, sobre Ventilacdo Mecanica em Unidades de
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Terapia Intensiva- UTI no enfrentamento da pandemia Covid-2019;
Consolidacao diaria de planilhas de Pacientes com suspeita e/ou confirmado
de COVID-19, em uso de Ventilagdo Mecanica —VM em hospitais do estado da
Bahia com leito de UTIl de margo a maio;

Orientacdo em atengdo demanda solicitada pelo SAC/SEI sobre manejo de
atendimento frente a pandemia do COVID-19;

Orientacdo em aten¢do a demanda solicitada por e-mail da rede bancaria sobre
desinfec¢ao de superficies frente a pandemia do COVID-19.

Elaboragdo da Instrugdo Normativa DIVISA 0001/2020 - orientagdes gerais
para fabricagdo, importagdo, doagcdo de alcool etilico 70%, alcool gel e
dispositivos médicos para a saude para fins de emprego no Sistema Unico de
Saude, em razdo da pandemia do coronavirus.

Apoio as equipes municipais de vigilancia sanitaria por meio de orientagoes,
elaboragcdo de materiais especificos para atuagéo de VISA, agbes conjuntas
etc.

Articulacdo com Conselho Regional de Farmacia do estado da Bahia e
Associacdo Nacional de Farmacéuticos Magistrais - Regional Bahia/Sergipe,
para discutir estratégias e elaborar nota técnica conjunta para orientar
estabelecimentos e profissionais do segmento magistral quanto aos requisitos
para manipulacdo de alcool em gel e da hidroxicloroquina no nosso estado e
estabelecer parceria com o CRF-BA, para implementacéo de agbes conjuntas
de fiscalizagdo nos estabelecimentos farmacéuticos.

Articulacdo com IBAMETRO para realizagdo de programa de monitoramento
do alcool gel, quanto aos parametros de rotulagem.

Reunidao com Vigilancia Sanitaria de Lauro de Freitas para implementar
estratégias de controle sanitario no Parque Industrial de Lauro de Freitas, em
parceria com o Nucleo Regional de Saude Leste (NRS Leste) para alinhar
estratégias e agdes de vigilancia sanitaria que visem garantir a qualidade e o
controle dos produtos que estdo sendo disponibilizados ao consumidor pelas

empresas produtoras de cosméticos e saneantes sediadas no municipio.
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e Reunidao com SENAI/CIMATEC tendo como pauta a producéo de alcool para
doacdo conforme RDC ANVISA 350 e esclarecimentos sobre o projeto
experimental do tunel de descontaminagao para EPI.

e Reunido com VISA Salvador para descentralizagdo das Industrias de
Cosméticos, Saneantes e Farmacias de Manipulagéo.

e Realizagdo de Barreira sanitaria nos aeroportos e rodovias: DIVISA, NRS e
outros orgéos afins (Policia Rodoviaria, Aeronautica, Agerba, etc.)

e Fiscalizacdo em industrias de Cosmeéticos, saneantes e empresas doadoras de
alcool 70% e empresas fabricantes de dispositivos médicos.

¢ Investigacao de denuncias irregularidade de producao e/ou comercializagdo de
saneantes/cosméticos (alcool 70% em Gel), além de Salvador, nos municipios
de Camacari, Lauro de Freitas e Salinas da Margarida e no NRS Nordeste.

¢ Monitoramento dos servigos hospitalares, hemoterapicos, oncolégicos e de
Terapia Renal Substitutiva, para verificagao da adocédo de medidas de controle
de disseminac¢ao do coronavirus.

¢ Emissao de Alerta Sanitario n°® 001/2020 suspendendo a produ¢ao ao consumo
de alcool em Gel de duas empresas, considerados irregulares diante da
Resolucgao.

e Realizagdo de duas (02) web conferéncia sobre as agdes de Vigilancia
Sanitaria em tempos de pandemia e RDC ANVISA 350/2020, que dispde sobre
a fabricacao de alcool 70%.

e Qutras agdes desenvolvidas na Sala de Situagao para COVID-19:

v Articulagdo com a Casa Civil, Secretaria de Planejamento do Estado,
Superintendéncia de Estudos Econdmicos e Sociais da Bahia (SEI) e
Secretaria da Administragdo (SAEB) para elaboragéo dos protocolos de
retorno ao trabalho dos servidores da administracdo do Estado;

v' Articulagdo com o Centro de Referéncia Estadual de Atencao a Saude
do Idoso (CREASI) para ampliagao na realizagao de testes diagnosticos
da COVID-19 atendendo a todos os funcionarios estaduais no Centro de

Testagem e Acolhimento (CTA);
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v' Realizagdo de web reunides entre a equipe do governo (SEI, SEPLAN
e Casa Civil) e representantes do municipio de Salvador para
contribuigdes nos protocolos de flexibilizagdo das atividades
econdmicas (templos, teatros, cinemas, academias, cursos livres,
autoescola, eventos e buffet), com abertura balizada na analise do
cenario epidemiolégico de Salvador; Articulagdo com a Secretaria de
Promogéo da Igualdade (SEPROMI) para contribuigcbes nos protocolos

de retorno das religides de matrizes africanas;

v' Articulacdo e realizagdo de web reunido com representantes dos
pescadores e pescadoras das comunidades quilombolas do Recéncavo
baiano e baixo sul e representagdes do Governo do Estado e
Universidade para tratar das dificuldades vivenciadas em periodo de
epidemia por COVID-19; Participagdao como palestrante no Seminario
Aberto Sobre Saude em Desastres, com o tema Experiéncia da
Secretaria de Estado da Bahia na elaboracdo dos Planos Multirrisco:
Articulacéo e integracdo estado e municipios, nos dias 25, 26 e 27 de

agosto de 2020 pela plataforma google meet.

Elaboracdo e publicagdo de Plano de Testagem de trabalhadores durante a

retomada;

Elaboragdo da PORTARIA N° 003 DE 01 DE JULHO DE 2020 Instituir o

Programa Estadual de Monitoramento do Alcool a 70%

Elaboracdo da PORTARIA N° 04 DE 29 DE JUNHO DE 2020 Permitir, de forma

extraordinaria e temporaria, a producdo de Alcool Solucido e/ou Gel 70% para

empresas

Elaboragéo da PORTARIA DIVISA N° 002, DE 25 DE MAIO DE 2020 que proibe

a instalacado, em espaco de qualquer natureza, de tuneis ou outras estruturas

(estandes, camaras, portdes) com aspersao/borrifacdo de desinfetantes,

pulverizadores ou radiagao UV-C em seres humanos.

Elaboracdo da INSTRUCAO NORMATIVA DIVISA 003/2020 que orienta a

realizacao de testes rapidos para COVID-19 nos Laboratérios Clinicos do
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Estado da Bahia.

e Elaboragdo da INSTRUCAO NORMATIVA DIVISA N° 002/2020 que orienta
sobre a realizagao de testes rapidos para COVID-19 em farmacias e drogarias
privadas do Estado da Bahia, em carater temporario.

e Reunidao com SENAI/CIMATEC tendo como pauta o projeto experimental do
tunel de descontaminacgao para EPI.

e Emissdo de Alerta Sanitario 004/2020 — 23/07/2020, Alerta Sanitario 003/2020
— 25/05/2020, Alerta Sanitario 002.2020 — 07/05/2020

e Realizacdo de 10 WEBVISA, web conferéncia temas de Vigilancia Sanitaria

relacionados a pandemia.

3.1 Projeto “Producao alternativa de insumos estratégicos”

O projeto “Produgado Alternativa de Insumos Estratégicos” € um projeto de
inovagéo industrial, que visa impactar no desenvolvimento de um parque de insumos para
a saude que podera atender as necessidades da Bahia. Algumas lineas de trabalho em
curso pela SECTI: Ventiladores pulmonares', Protetores faciais, Mascaras N95,
Macacdes impermedveis, Oculos de protegdo. O projeto ocorreu sob a coordenacéo da
SECTI, e teve por objetivo desenvolver capacidades do setor produtivo da Bahia para
atender as necessidades identificadas pelo Governo do Estado da Bahia no
enfrentamento a pandemia de COVID-19.

A DIVISA participou desse projeto através da cessdo de um técnico Sanitarista
com formagao em Bioengenharia, com titulo de Engenheiro Biomédico, especialista em
Gestao de Servigos de Saude, e em Gestédo de Vigilancia Sanitaria, Mestre em Saude
Coletiva e doutorando em Gestao de Tecnologia e Industria. Esse servidor ficou cedido
a Secretaria de Ciéncia e Tecnologia do Estado da Bahia (SECTI) pelo periodo de 4

meses (margo a julho/2020).

' Atuagdo do servidor principalmente neste subprojeto, e auxilia nos outros subprojetos, participando de
forma horizontal em diversas iniciativas.
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Importante destacar que alguns projetos envolvem engenharia reversa e requer
um trabalho técnico apurado para que os insumos disponibilizados na rede de
assisténcias a saude atendam aos requisitos minimos necessarios a protecao de
pacientes e servidores da saude.

Dentre as atividades se buscou viabilizar de forma complementar as aquisicdes
tradicionais da SESAB, estimulando aos fornecedores para desenvolvimento das linhas
de producgado, realizando a reconversdao das mesmas, através do apoio ao
desenvolvimento de novas capacidades, intermediagcdo com agentes do governo para
facilitar a gestao de diversas necessidades de ambas as partes, identificacdo precoce de
demandas relacionadas a prevengao, diagnostico, tratamento e monitoramento de toda
a situacéo epidemiologica no enfrentamento da pandemia da reconversao de linhas de
producao.

Importante salientar o apoio e participagao conjunta com outras Secretarias de
Estado no sentido de desenvolver agdes transversais no enfrentamento a pandemia,
aléem de uma rede de voluntarios de qualificagcdes diversas, servidores publicos de
diversos oOrgados, universidades, a participacdo de diversas organizagdes
governamentais, organizagdes nao governamentais, empresas do setor privado e
diversos grupos de voluntarios organizados em prol de diversas iniciativas.

O desenvolvimento de diversas atividades relacionadas a esse projeto incluiu diversas

iniciativas, as quais estéo relacionadas no Anexo |.
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4. INDICADORES E METAS DE VIGILANCIA SANITARIA E AMBIENTAL

O sistema de vigilancia de produtos e servigos sujeitos a vigilancia sanitaria e as

acgdes de vigilancia em saude ambiental sdo monitorados por indicadores constantes na

Programacéo Anual de Saude, no Plano Plurianual (PPA) 2020-2023, no Plano Estadual
de Saude (PES) e SISPACTO, conforme exposto a seguir.

4.1. Indicadores do Plano Plurianual (PPA) 2020-2023 e Plano Estadual de Saude

(PES) para Vigilancia de Produtos e Servigos de interesse a Saude

As metas programaticas relacionadas a vigilancia de produtos e servigos de

interesse a saude sujeitos a vigilancia sanitaria, sdo compostas por trés acbes e

respectivos indicadores (Quadro 1).

Quadro 1. Desempenho das metas programaticas da vigilancia de produtos e servigos de

interesse a saude sujeitos a vigilancia sanitaria. Bahia, 2016-2020

Iniciativa: Aprimorar o sistema de vigilancia de produtos e servigos de interesse a saude sujeitos a

vigilancia sanitaria

Resultados
Acoes Produtos Indicadores Meta
2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020
Realizar inspecdes ) Quantitativo  de
Estabelecimentos
sanitarias em estabelecimentos
) sujeitos a VISA| .
estabelecimentos tadual sujeitos a VISA| 2.500 | 2.328 | 2.181 | 2.199 | 1.969 | 1130
estadua
sujeitos a VISA| ) estadual
inspecionados . .
estadual. inspecionados
Realizar ) o
) L Queixas técnicas e | Percentual de
investigagdo  das L
o eventos adversos | notificagbes
notificagdes N . .
o de notificagdo | obrigatérias  de | 100% |95,9% | 94% |95,7% |96,8% | 94,2
obrigatorias de o ) o
. o obrigatoria queixas técnicas
queixas técnicas e | . . )
investigados investigadas
eventos adversos
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Apoiar a

) Hospitais que | Percentual de
implantagéo de ) .
_ . | possuem leitos de | hospital com 100%
CCIH em hospitais . 100% |96,6% |97,6% | 100% °
UTI com CCIH |leitos de UTI com 96,8

que possuem leitos

implantadas CCIH apoiados
de UTI

Fonte: DIVISA / SUVISA / SESAB, 2020

a) Estabelecimentos de saude e de interesse a saude inspecionados

As acgdes de controle de riscos foram redirecionadas em funcdo da pandemia da
COVID-19, sendo priorizadas as ag¢des constantes no Plano Estadual de Contingéncias
para Enfrentamento do Novo Coronavirus - SARS CoV2, no intuito de minimizar e
controlar os riscos de contaminacao, priorizando os estabelecimentos de maior risco
sanitario, entre os quais destacam-se os servigos de saude alta complexidade (hospitais,
incluindo os de campanha COVID 19, servigos de hemoterapia, dialise, oncologia e etc.),
os estabelecimentos produtores de medicamentos, cosméticos, produtos para saude,

dentre outros.

Em 2020, foram realizadas 1.209 inspec¢des sanitarias em 1.130 estabelecimentos,
dos quais 730 (64,60%) foram licenciados (Gréfico 4). Destaca-se o continuo declinio do
numero de estabelecimentos inspecionados, em funcédo da reducéo critica do efetivo da
VISA estadual e do contexto da pandemia que interferiu diretamente nas demandas pelo
licenciamento sanitario e também no redirecionamento das atividades da VISA em fungao

das medidas de protecao e intervencao frente a pandemia.
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Grafico 4. Numero de estabelecimentos inspecionados e licengas sanitarias emitidas.
Bahia, 2009-2020
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Fonte: DIVISA / SUVISA / SESAB, 2020

a) Queixas técnicas e eventos adversos de notificacao obrigatéria investigados

A vigilancia de pds-comercializagao esta direcionada para o acompanhamento,
investigagdo, monitoramento dos Eventos Adversos (EA)? e Queixas Técnicas (QT)3
relacionadas a produtos sob vigilancia sanitaria. O Sistema Nacional em Vigilancia
Sanitaria (NOTIVISA) € uma ferramenta disponibilizada em plataforma web, utilizada pelo
Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria para o gerenciamento das notificagbes de EA e
QT no pais.

Das 2583 notificagdes registradas no periodo de janeiro a dezembro de 2020, 2067

(80%) preenchiam os critérios de investigacao obrigatoria que consiste em investigar

2 Evento Adverso (EA) entendido como qualquer efeito ndo desejado em humanos decorrente do uso de
produto sob vigilancia sanitaria.

3 Queixa técnica (QT) é entendida como qualquer notificacdo de suspeita de alteragaol/irregularidade de um
produto/empresa relacionada a aspectos técnicos ou legais, que podera ou ndo causar danos a saude
individual e coletiva.
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todos os eventos adversos que causaram algum tipo de dano ao paciente e as queixas
técnicas com maior potencial de risco para a saude e maior frequéncia de queixas. Do
total acima mencionado 94,2% tiveram o processo de investigagao concluido, enquanto
5,8% (120 notificagbes) ainda estdo sendo investigadas, aguardando informacgdes
complementares dos notificadores e das industrias produtoras para a sua conclusdo. Téao
logo sejam concluidas as investigagdes, os dados serao atualizados no ano seguinte.
Ressalte-se que 100,0% das investigagdes foram realizadas.

Observou-se uma redugao de 12,08% das notificagdes registradas no sistema em
relagdo ao ultimo ano (Grafico 5). E também no alcance do indicador “percentual de

investigacdes concluidas em relagao as obrigatdérias” no periodo de 2014 a 2020.

Grafico 5. Namero de notificagoes registradas, investigagées obrigatdrias realizadas e
concluidas. Bahia, 2013-2020
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Fonte: NOTIVISA/DIVISA / SUVISA / SESAB, 2020

No que se refere a coleta de amostras decorrentes de processo investigativos,
foram coletadas para analise fiscal 12 (doze) amostras, com participacédo nas analises

junto ao LACEN-BA, durante o ano de 2020. Destas, 06 (seis) amostras foram de
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medicamentos, 05 (cinco) produtos para a saude e 01 (um) saneante, todos com suspeita
de desvio de qualidade. Os medicamentos encaminhados para analise apresentaram
alteracdo de aspecto e presencga de corpo estranho. Estes produtos tiveram resultados
insatisfatorios, exceto uma das amostras.

E necessario ressaltar que a falta de metodologias de andlise e laboratérios
credenciados para analise da maioria dos produtos para a saude (artigos, equipamentos
e kit de diagndsticos in vitro) e a demora na realizagdo e emissao de laudos de analise
de medicamentos pelo LACEN/INCQS, tem comprometido o processo de investigagao

das queixas técnicas e eventos adversos, notificados pelas entidades parceiras.
b) Hospitais que possuem leitos de UTI com CCIH implantados

As Infecgbes Hospitalares (IH), atualmente conceituadas Infec¢des Relacionadas
a Assisténcia a Saude (IRAS), constituem um grave problema de saude publica e sdo
consideradas aquelas que se manifestam apds a admissido do paciente ou até mesmo
apos a alta, quando relacionadas a internacéo ou procedimentos realizados nos servigos
de saude. A DIVISA, através do NECIH, tem como escopo de atuagdo o monitoramento,
investigacédo das IRAS e inspegao das agdes de prevencéo e controle dos Servigos de
Saude do Estado. Tem norteado as ag¢des de prevencgao e controle de IRAS no sentido
de fomentar no Estado a reducéo de sua incidéncia e gravidade e subsidiar agbes que
possam promover a melhoria da qualidade da assisténcia a saude no Estado.

Entretanto, ha um grande desafio a ser enfrentado para a execugao das acgdes de
prevencao e controle de infeccédo pelos Servigos de Saude, sobretudo nos que prestam
assisténcia de alta complexidade e, portanto, agregam um risco de IRAS por micro-
organismo multirresistentes, constituindo um importante problema de saude publica
mundial.

Em 2020, observou-se uma adesao de aproximadamente 97% dos hospitais com
leitos de UTI e 100% dos Servigos de Dialise a notificagdo dos indicadores de IRAS.
Também houve avango na constituicio de CCIH pelos demais hospitais, sobretudo
hospitais de pequeno porte do estado. destaca-se a articulagdo com os Nducleos

Regionais de Saude, que contribuiram no levantamento das comissdes implantadas e as
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unidades que nao tinham implantada, foram alertadas quanto a obrigatoriedade da

nomeacao, conforme Portaria 2616/98.

Houve um aumento significativo do numero de CCIH constituidas e implementadas

em unidades sem leitos de UTI (Grafico 6). Porém, apenas 41,3% enviaram os

indicadores de IRAS através da Planilha Estadual por topografia.

Grafico 6. Percentual de CCIH constituidas e atuantes em unidades sem leitos de UTI.
Bahia, 2011-2020
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Nos hospitais com leitos de UTI também houve aumento de CCIHs, devido a

abertura de unidades na Bahia impulsionadas pela COVID-19. Mas, ndo ocorreu como

nos dois ultimos anos, que 100% enviou indicadores. No ano 2020, das 94 CCIHs em

unidades com UTI, 91 enviaram indicadores, o que corresponde a 96,8 (Grafico 7).
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Grafico 7. Percentual de hospitais que possuem leitos de UTI com CCIH atuante. Bahia,
2011-2020
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Fonte: DIVISA / SUVISA / SESAB, 2020

Verifica-se ainda que alguns hospitais constituem a Comissdo de Controle de
Infeccdo, mas nao desenvolvem as agdes nem notificam indicadores, fato que demonstra
a inobservancia dos gestores hospitalares em cumprir a legislagdo e compreender a
importancia do monitoramento dos riscos de IRAS para implementar praticas seguras de

prevencao e controle.

Outro desafio que continua sendo um problema a ser superado pelo NECIH para
atendimento ao PECIRAS é a inexisténcia de descentralizagdo das acoes de prevencao
e controle das IRAS, previstas na Portaria MS n°® 2616/98, assim como na Resolug¢ao CIB
n°® 249/2014 para os municipios e regionais de saude, culminando no aumento dos riscos
na assisténcia, pela dificuldade de atendimento “in loco” as necessidades de todos os

servigos de saude do estado, sobrecarregando a equipe do nivel central.
4.2. Indicadores do SISPACTO de Vigilancia Sanitaria

No que se refere ao Indicador 20 “Percentual de municipios que realizam no
minimo seis grupos de agoes de Vigilancia Sanitaria consideradas necessarias a

todos os municipios”, a meta estadual € 100% dos municipios executando, no minimo,
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seis grupos de acgdes de vigilancia sanitaria consideradas necessarias, que
correspondem a sete procedimentos de Vigilancia Sanitaria (VISA) alimentados no
Sistema de Informac&o Ambulatorial do SUS (SIA-SUS), a saber:

01.02.01.007-2 - Cadastro de Estabelecimentos Sujeitos a Vigilancia Sanitaria
01.02.01.052-8 - Instauracédo de Processo Administrativo Sanitario
01.02.01.017-0 - Inspecéo dos Estabelecimentos Sujeitos a Vigilancia Sanitaria
01.02.01.022-6 - Atividade Educativa para a Populagao
01.02.01.005-6 - Atividade Educativa para o Setor Regulado
01.02.01.023-4 - Recebimento de Denuncias/Reclamacodes
01.02.01.024-2 - Atendimento a Denuncias/Reclamacodes

Em 2020, verificou-se que 215 municipios (51,55%) alcangaram a meta (Grafico
8). Observa-se um incremento, quando comparado ao ano anterior. Mas permanecem
algumas dificuldades relacionadas a gestdo do sistema municipal de saude na baixa
estruturagdo da VISA, incluindo estrutura fisica e legal, equipe técnica para realizagao

das acoes. Além disso, a reducao da equipe técnica estadual para realizar o apoio técnico

e acompanhamento das equipes municipais, bem como a auséncia de um sistema de
informacgédo, o que dificulta o registro, 0 acompanhamento e a consolidagdo das agdes

pactuadas pelo municipio.

Grafico 8. Quantitativo de municipios realizando no minimo seis grupos de acdes de

vigilancia sanitaria consideradas necessarias. Bahia, 2013-2020
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Fonte: Tabnet/Datusus/ DIVISA / SUVISA / SESAB, 2020, acesso em 10.02.2021, 12h
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Salienta-se que este indicador foi retirado da pactuacao interfederativa, conforme
a RESOLUCAO Comisséo Intergestores Tripartite n® 45, de 25 de Julho de 2019.

4.3. Indicadores do Plano Plurianual PPA 2020-2023 e Plano Estadual de
Saude (PES) para Vigilancia em Saude Ambiental

As metas programaticas relacionadas a vigilancia em saude ambiental sao
compostas por trés agdes e respectivos indicadores ().

Quadro 2. Desempenho da meta programatica das agoes de vigilancia em saude ambiental.
Bahia, 2020

Iniciativa: Implementar agées de vigilancia em saude ambiental relacionadas a qualidade da agua para

consumo humano e as populagoes expostas a contaminantes quimicos e aos desastres naturais

Resultado/
Meta Quadrimestre
Acgao Produto Indicadores 2020
1° 2° 3°
Assessorar 0S municipios para
implantar/implementar as aces de Percentual de
vigilancia em salde ambiental Municipios municipios
relacionadas & qualidade da agua | 96S€nvolvendo | desenvolvendo,
consumo humano e as |2 3%0€S  d€[no minimo, duas | 509 11,9% | 9,1% | 8,4%
populagdes expostas a | Vigilancia em | acdes de (25) | (19) | (35)
contaminantes quimicos e aos salde ambiental. | vigilancia em
desastres naturais e tecnoldgicos. Saude Ambiental.

Fonte: DIVISA / SUVISA / SESAB, 2020

Este € um indicador novo, composto por quatro (04) agdes da vigilancia em saude
ambiental: (1) cadastro e vigilancia do VIGIAGUA, (2) notificacdo de situacdo de
desastres no FORMSUS e no CIEVS estadual; (3) notificacdo de intoxicagdes exdgenas
no SINAN; (4) cadastro de areas novas e atualizagdo no SISSOLO. O desempenho da
meta (quadro 2) de 37,7 % foi abaixo da meta estabelecida de 50 % dos municipios

baianos desenvolvendo agdes de VSA. O percentual alcangado em 2020 tendo em vista
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que, em fungdo da epidemia, muitas agdes estratégicas planejadas para ampliar o
numero de municipios realizando ag¢des de VSA foram prejudicadas, a exemplo das
capacitagdes, oficinas e visitas de apoio técnico. Os municipios que conseguiram
desenvolver duas ou mais agdes de VSA foram: Abaré, Almadina, Apuarema, Barreiras,
Boa Nova, Caetanos, Cafarnaum, Canavieiras, Carinhanha, Catu, Cruz das Almas, Dom
Basilio, Esplanada, Fatima, Feira da Mata, Feira de Santana, Gléria, Guanambi, Ibicoara,
Ibipitanga, llhéus, Ipiau, Iraquara, Irecé, Itabela, Itabuna, Itorord, Jacobina, Jaguaquara,
Jequié, Jeremoabo, Jitauna, Jodo Dourado, Juazeiro, Lajedo do Tabocal, Livramento de
Nossa Senhora, Luis Eduardo Magalhaes, Mairi, Malhada, Maracas, Marau, Morro do
Chapéu, Mutuipe, Palmas de Monte Alto, Paulo Afonso, Piata, Ribeira do Amparo,
Salvador, Santa Cruz de Cabralia, Sdo Felipe, Satiro Dias, Seabra, Tanque Novo,
Teofilandia, Una, Varzea Nova, Vitoria da Conquista, Wenceslau Guimaraes, Xique-

Xique.

O Programa de Vigilancia em Saude Ambiental relacionado aos riscos decorrentes
dos Desastres (VIGIDESASTRES) integra as agbes da VSA que podem afetar
adversamente a saude das populagdes humanas e que requerem urgéncia na
organizacgao de respostas rapidas as emergéncias em saude publica. Os cenarios mais
frequentes de desastres no territério baiano, sado: secalestiagens/queimadas,
deslizamento de terra/ inundagdes/ alagamentos; acidentes na estocagem, producgao e
transporte de produtos perigosos. 123 municipios desenvolveram acgbdes do
Vigidesastres, com notificagdo no Formsus.

No tocante as acbes relacionadas ao VIGIPEQ realizadas pelos municipios,
destacam-se 0 aumento das notificagdes de casos suspeitos de intoxicagdo exdgena por
agrotoxicos, realizada por 100 municipios (grafico 9). No periodo de 2020, houve uma
reducdo da emissado de logins do SISSOLO em 81,6%, com a distribuicdo de 27 logins
para os municipios do Estado, atribuida ao enfrentamento da pandemia de coronavirus
e a dificuldade de realizagdo de treinamentos especificos. Apenas 09 municipios
realizaram cadastro de novas areas no SISSOLO, com inclusdo de 55 novas areas.
Atualmente existem 1.347 areas cadastradas no SISSOLO.
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Grafico 9. Municipios que implementaram agdes do VIGIPEQ, segundo tipo de agao. Bahia,
2020
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Fonte: DIVISA/SUVISA/SESAB, 2021

No ano de 2020, 330 municipios desenvolveram ag¢des de vigilancia da qualidade
da agua (cadastro e vigilancia), ao longo dos anos o numero de municipios tem ampliado

(grafico 10).

Grafico 10. Quantitativo de municipios desenvolvendo agdes do VIGIAGUA. Bahia, 2016-
2020
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A cobertura de abastecimento de agua no Estado da Bahia estda demonstrada no
grafico 11. O abastecimento de agua de 83,89 % da populacdo do Estado da Bahia é
efetuado através de Sistema de Abastecimento de Agua (SAA), que é uma instalagéo
destinada a produgéao e ao fornecimento coletivo de agua potavel, por meio de rede de
distribuicdo. Na Bahia 2,43% da populacéo é abastecida por Solugdo Alternativa Coletiva
(SAC), modalidade de abastecimento coletivo destinada a fornecer agua potavel, com ou
sem canalizacdo e sem rede de distribuicdo, como por exemplo, carro-pipa, chafariz e
0,16% por Solugao Alternativa Individual (SAl), tipo de abastecimento de agua para
consumo humano que atende a domicilios residenciais com uma unica familia.

Em decorréncia da auséncia de cadastro no SISAGUA (Sistema de Informacgao da
qualidade da agua), se desconhece a forma de abastecimento de agua utilizada por
13,51% da populacédo baiana, sendo este percentual expressivo do ponto de vista da
efetividade das agdes de vigilancia da qualidade da agua, cujos efeitos podem ser

altamente nocivos a saude individual e coletiva.

Grafico 11. Percentual de Cobertura de Abastecimento de Agua, por tipo de Distribuigao,
2020
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Fonte: SISAGUA/DIVISA, dados coletados em 20/01/2021 as 11:42.
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Existem ainda 3.207 SAC cadastradas e 5.349 SAl. A Empresa Baiana de Aguas

e Saneamento S.A. (Embasa), responsavel pelo SAA em 364 municipios (87,3%), esta
langando gradativamente os dados de controle no SISAGUA.

Com relagéo a implementagdo do VIGIAGUA, 324 (77,70%) estdo realizando

todas as agbdes do Programa (Grafico 12), o que se considera um percentual ainda

insatisfatorio, tendo em vista a importéncia da agua como um insumo indispensavel a

vida e os esforgos da area técnica na capacitagéo das equipes regionais € municipais.

Grafico 12. Implementagao do VIGIAGUA no Estado. Bahia, 2020
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Fonte: SISAGUA/DIVISA, dados coletados em 20/01/2021 as 11:34.

Em 2020, o numero de municipios silenciosos aumentou para 09, tendo um

aumento de 3 municipios quando comparado a 2019 (grafico 13). Sao eles: Abaira,
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Barra, Casa Nova, Cocos, Correntina, Macururé, Riacho de Santana, Sebastido
Laranjeiras, Serra do Ramalho. Tal situagdo, demanda maior esforgo por parte dos niveis
central e regional junto as equipes municipais, no sentido de promover visitas técnicas e

capacitacdes regionalizadas.

Grafico 13. Nimero de municipios silenciosos no SISAGUA. Bahia, 2014-2020
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Fonte: SISAGUA/DIVISA, dados coletados em 20/01/2021 as 10:50.

4.4. Indicadores do SISPACTO de Vigilancia em Saude Ambiental

Concernente ao Indicador 10 do SISPACTO — Proporgao de analises realizadas
em amostras de agua para consumo humano quanto aos parametros basicos
(coliformes totais, cloro residual livre e turbidez), no periodo de 2014 a 2020,
observa-se que o cumprimento da meta variou bastante, sendo que em 2020 este
percentual reduziu em relagdo a 2019 alcangando um percentual de 54,0% (Grafico 14).
Essa queda pode estar associada a pandemia do novo coronavirus onde as equipes
municipais assumiram fung¢des adicionais voltadas ao enfrentamento da emergéncia

sanitaria.
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Grafico 14. Proporc¢ao de andlises de agua realizadas em amostras de agua para consumo

humano quanto aos parametros Coliformes totais, cloro residual e turbidez. Bahia, 2014-

2020
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4.5. Indicadores do Plano Plurianual (PPA) 2020-2023 e Plano Estadual de Saude

(PES) para a Informagao em Saude (Quadro 3).

Quadro 3. Desempenho das metas programaticas da qualificacdo dos sistemas de

informagdo em saude. Bahia, 2016-2020

Iniciativa: Implementar o processo de produgao da informagao para melhoria da cobertura e da

qualidade dos sistemas de informagao em saude

Resultados
Acoes Produtos Indicadores Meta
2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020
Quantitativo de
Disseminar Documento Boletins, Informativos,
informagdes técnico Anuarios Estatisticos e
0 0 01 04 0

técnicas cientifica | cientifico Manuais de Instrugédo

em saude publicado e Materiais Educativos

Publicados

Fonte: DIVISA / SUVISA / SESAB, 2020
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Esta acdo € comum a todas as Diretorias da SUVISA. A DIVISA emitiu Portarias,
Instrugcdes Normativas e Notas técnicas relacionadas ao controle da disseminagao do

Coronavirus, disponiveis em: http://www.saude.ba.gov.br/temasdesaude/coronavirus/plano-

estadual-de-contingencias-e-notas-tecnicas-COVID-19/

Nesta agdo orgamentaria a aquisicao/implantagcdo do sistema de informacao
estadual de vigilancia sanitaria e saude ambiental. Nos ultimos cinco (05) varios
movimentos foram realizados no intuito de adquirir a ferramenta, sem éxito.

Em 2020, deu-se continuidade as reunides com a empresa BRANEF para
desenvolvimento de software com base nas necessidades da DIVISA, o qual faria doacao
do sistema para o Estado. Ficou definido pelo DMA, a elaboracdo de Termo de
Referéncia para contratagao (via licitagao) do servigo de fabrica de software ou de méao

de obra especializada para o desenvolvimento do sistema.
4.6. Indicadores do Plano Plurianual (PPA) 2020-2023 e Plano Estadual de Saude
(PES) para a Educagao Permanente (Quadro 4).

Quadro 4. Desempenho da meta programatica de educacado permanente em vigilancia em
saude. Bahia, 2016-2020

INICIATIVA: Implementar as agoes de educagao permanente em Vigilancia em Saude - VISAU

Cédigo Acgao Indicadores Produto Meta' | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020
PAOE
4384 Desenvolver | Cursos com Quantitativo  de
processos carga horaria
Cursos com
formativos igual ou

carga horaria

em Vigilancia | superior a|. .
igual ou superior 12 12 06 02 02 00

em Salde | 40h

a 40h
igual ou | executados

executados
superior a 40
horas Eventos de | Quantitativo de

vigilancia em | eventos com
saude com | carga horaria
carga horaria | inferior a 40h | 41¢ - - 120 | 101 146
inferior a 40h | executados

executados?
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Fonte: DIVISA / SUVISA / SESAB, 2020
12 meta comum a todas as diretorias da SUVISA
2 indicador proposto em 2018

Foram realizadas 146 atividades de educacdo permanente pela VISA estadual
(cursos, oficinas, sessdo técnica, treinamentos, encontros, seminarios etc.) na
modalidade virtual, tendo em vista as medidas de distanciamento social, imposto pela
pandemia COVID-19, com carga horaria inferior a 40h, para 3.671 participantes das
vigilancias sanitarias estadual, municipais, além de profissionais do setor regulado,
conforme Quadro 5.

Nesta acdo orgamentaria a DIVISA tem programado o Mestrado Profissional em
Vigilancia Sanitaria e o Curso de Especializacdo em Direito Sanitario, ambos foram

reprogramados para 2021.

Quadro 5. Atividades de educacado permanente realizadas pela VISA Estadual, com carga

horaria inferior a 40 horas. Bahia, 2020

CURSOS ABAIXO DE 40H REALIZADOS PELA VIGILANCIA SANITARIA

ESTADUAL
Nome do Curso/Evento de Instancia
Objetivo Nome dos municipios
educagido permanente Responsavel
Capacitar as equipes técnicas nas agdes
VIGIAGUA da Vigilancia da agua para consumo NRS Ibirapud, Itanhém, Prado
humano
Capacitar as equipes técnicas na
utilizagéo do sistema de informacéo de . . . -
SISAGUA L ] NRS Ibirapud, Itanhém, Prado, Caetité
vigilancia da qualidade da agua para
consumo humano
Operacionalizagao da Vigilancia em Implementar as agdes de vigilancia em
. ) . ) NRS Ibirapud, ltanhém, Prado
Saude Ambiental (VSA) saude ambiental
Apresentar a organizagao do servigo
de Vigilancia Sanitaria de Eunapolis, | Planejar a¢des estratégicas para a VISA
NRS Teixeira de Freitas
Porto Seguro e propor estratégias de municipal
acéo para a equipe de Vigilancia
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Sanitaria e Saude Ambiental do

municipio de Teixeira de Freitas.

Curso introdutério de VISA/VSA

Apresentar as acdes/atividades de
vigilancia sanitaria e saude ambiental,

conforme atividade do Sistema Estadual

Sindrome Gripal (SG) e Sindrome

Respiratéria Aguda Grave (SRAG)

o ) NRS Ibirapua, Vereda
de Vigilancia em Saude, visando o
planejamento e organizagao do servigo,
em ambito municipal.
Aracatu, Brumado, Guajeru,
Capacitar os técnicos das Vigilancia ) ) )
o L . Jussiape, Dom Basilio, Guanambi,
sanitarias municipais para utilizagdo do
SISSOLO ) o NRS Malhada de Pedras, Tanhagu,
Sistema de Informacao de Vigilancia de . . »
) Ibicoara, Boquira, Paramirim e
populagao exposta a solo contaminado.
Livramento de Nossa Senhora
Capacitacéo de profissionais da
Educagao do municipio de Amargosa
(Auxiliares de Servigos Gerais) sobre Capacitar os profissionais em
T L ) _ . NRS Amargosa
organizagao, higienizagéo do higienizagéo e desinfecgdo de ambientes
ambiente e conservagéo do espago
escolar (limpeza e desinfecgéo)
Aratuipe, Dom Macedo Costa, Muniz
Ferreira, Salinas da Margarida, Sao
. . ) Felipe, Nazaré, Santo Anténio de
) ) Discutir e alinhar acdes de VISA/VSA
Orientagdes Técnicas - COVID-19 ) NRS Jesus, Varzedo, Castro Alves, Santa
para enfrentamento da Covid19
Terezinha, Conceigédo do Almeida,
Presidente Tancredo Neves,
Jaguaripe
Treinamento Policiais Militares do
municipio de Amargosa sobre
medidas de protecéo, acdes de Capacitar os profissionais sobre as
) ) _ . NRS Amargosa
enfrentamento ao COVID-19 e apoio | medidas de prevengao ao Coronavirus
a realizagdo de barreira sanitaria no
municipio
Treinamento aos profissionais de Treinamento para realizacdo de Barreiras
o o NRS Amargosa
saude do municipio de Amargosa Sanitaria
Treinamento de profissionais integrantes
do COE-Saude dos municipios (VIEP, Amargosa, Elisio Medrado, Itatim,
Treinamento remoto por aplicativo VISA, VISAU) para Vigilancia da NRS

Jiquiri¢a, Laje, Milagres, Mutuipe,
Sao Miguel das Matas
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Treinamento para coleta de amostra

Capacitar os profissionais para realizagao

Amargosa, Elisio Medrado, Itatim,

bioldgica para pesquisa de virus da técnica de coleta para pesquisa de NRS Jiquiri¢a, Laje, Milagres, Mutuipe,
respiratorios virus respiratorios Sao Miguel das Matas
Atualizacgao para utilizacéo de EPI no ) ) Amargosa, Elisio Medrado, Itatim,
Atualizar os técnicos quanto ao uso dos
contexto de enfrentamento ao EP| NRS Jiquiri¢a, Laje, Milagres, Mutuipe,
COVID-19 Sao Miguel das Matas
Atualizar sobre limpeza e desinfecgéo de Amargosa, Elisio Medrado, Itatim,
Treinamento remoto por aplicativo | superficies no contexto de enfrentamento NRS Jiquiri¢a, Laje, Milagres, Mutuipe,
ao COVID-19 Sao Miguel das Matas
Aratuipe, Dom Macedo Costa, Muniz
Ferreira, Salinas da Margarida, Sao
Discutir as atualizagbes das normas Felipe, Nazaré, Santo Anténio de
Orientagdes Técnicas - COVID-19 técnicas e os respectivos ajustes nas NRS Jesus, Varzedo, Castro Alves, Santa
acdes planejadas. Terezinha, Conceigédo do Almeida,
Presidente Tancredo Neves,
Jaguaripe
- o Capacitar os técnicos para realizagao das
Inspegao sanitarias nas
. . n ) inspecdes sanitarias nos servigos de NRS Caetité
Unidades Assistenciais de Saude ]
saude
Treinar profissionais integrantes da Amargosa, Elisio Medrado, Itatim,
Treinamento remoto por aplicativo | VISAU para utilizagdo do sistema e-SUS NRS Jiquiriga, Laje, Milagres, Mutuipe,
VE Sao Miguel das Matas e Ubaira
Oficinas Regionais de Harmonizagao
. . L Harmonizar as a¢des de inspegdes em
das agdes de Inspegdo Sanitaria em . )
. servigos de saude e de interesse da DIVISA Salvador
Servigos de Saude e de Interesse
saude no territorio nacional.
para Saude
Treinar os profissionais da higienizagao
Treinamento em Higienizagao para limpeza e desinfec¢do de superficies
DIVISA Salvador
COVID-19 no contexto de enfrentamento ao COVID-
19
Webconferéncia sobre a Vigilancia Capacitar e discutir com o sistema
Sanitaria em tempos de pandemia: | estadual as agbes de vigilancia sanitaria DIVISA Salvador
diretrizes basicas para enfrentamento do COVID-19
Webconferéncia sobre RDC ) L o
Capacitar e discutir com os profissionais
ANVISA N° 350/2020 agbes de ) ) o
) de visa a operacionalizagdo da RDC DIVISA Salvador
controle de riscos na producéo e
350/2020
comercializagdo de alcool gel
Capacitar as equipes técnicas nas agdes
VIGIAGUA da Vigilancia da agua pra consumo 1.lbirapué, 2. Itanhém, 3. Prado
humano NRS
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SISAGUA

utilizagao do sistema de informacgéo de

Capacitar as equipes técnicas na

vigilancia da qualidade da agua pra

consumo humano

NRS

1.lIbirapu, 2. Itanhém, 3. Prado, 4.
Caetité

Operacionalizagao da Vigilancia em
Saude Ambiental (VSA)

Implementar as a¢des de vigildncia em

salde ambiental

NRS

1.Ibirapu, 2. ltanhém, 3. Prado

Apresentar a organizagao do servigo
de Vigilancia Sanitaria de Eunapolis,
Porto Seguro e propor estratégias de
acao para a equipe de Vigilancia
Sanitaria e Saude Ambiental do
municipio de Teixeira de Freitas.

Planejar acbes estratégicas para a VISA

municipal

NRS

Teixeira de Freitas

Curso introdutério de VISA/VSA

Apresentar as acdes/atividades de

vigilancia sanitaria e saude ambiental,
conforme atividade do Sistema Estadual
de Vigilancia em Saude, tendo o
propdsito de planejamento e organizagéo

do servigo, a nivel municipal.

NRS

1.lIbirapua, 2. Vereda

1.Aracatu, 2. Brumado, 3. Guajeru,

SISSOLO

Capacitar os técnicos das Vigilancia
sanitarias municipais para utilizagdo do
Sistema de Informacao de Vigilancia de

populacado exposta a solo contaminado.

NRS

4 Jussiape, 5.Dom Basilio,
6.Guanambi, 7.Malhada de Pedras,
8.Tanhagu, 9.Ibicoara, 10.Boquira,
11.Paramirim e 12.Livramento de

Nossa Senhora, 13. Paramirim

Capacitagao de profissionais da
Educacgao do municipio de Amargosa
(Auxiliares de Servigos Gerais) sobre

organizagao, higienizagao do
ambiente e conservacao do espago

escolar (limpeza e desinfecgdo)

capacitar os profissionais em

higienizagéo e desinfecgdo de ambientes

NRS

Amargosa

1.Aratuipe, 2. Dom Macedo Costa, 3.

Orientagdes Técnicas - COVID-19

Discutir e alinhar agdes de VISA/VSA

para enfrentamento da COVID-19

NRS

Muniz Ferreira, 4. Salinas da
Margarida, 5.S&o Felipe, 6.Nazaré,
7.Santo Antdnio de Jesus, 8.Varzedo,
9.Castro Alves, 10.Santa Terezinha,
11.Conceigao do Almeida,
12.Presidente Tancredo Neves,
13.Jaguaripe
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Treinamento Policiais Militares do
municipio de Amargosa sobre

medidas de protecdo, acbes de

Capacitar os profissionais sobre as

) } Amargosa
enfrentamento ao COVID-19 e apoio | medidas de prevengéo ao Coronavirus
a realizagéo de barreira sanitaria no
municipio NRS
Treinamento aos profissionais de Treinamento para realizagdo de Barreiras
Amargosa
saude do municipio de Amargosa Sanitéria NRS
Treinamento de profissionais integrantes
o 1.Amargosa, 2. Elisio Medrado, 3.
do COE-Saude dos municipios (VIEP, ) o )
Itatim, 4. Jiquiricda, 5. Laje, 6.
treinamento remoto por aplicativo VISA, VISAU) para Vigilancia da ) )
. Milagres, 7. Mutuipe, 8. Sao Miguel
Sindrome Gripal (SG) e Sindrome
das Matas
Respiratéria Aguda Grave (SRAG) NRS
) ) o ) 1.Amargosa, 2. Elisio Medrado, 3.
Treinamento para coleta de amostra | Capacitar os profissionais para realizagéo
o ) . L . Itatim, 4. Jiquirica, 5. Laje, 6.
bioldgica para pesquisa de virus da técnica de coleta para pesquisa de ) )
} . . . Milagres, 7. Mutuipe, 8. Sdo Miguel
respiratorios virus respiratorios
NRS das Matas
] . 1.Amargosa, 2. Elisio Medrado, 3.
Atualizagao para utilizacdo de EPI no ) ) . o )
Atualizar os técnicos quanto ao uso dos Itatim, 4. Jiquiricd, 5. Laje, 6.
contexto de enfrentamento ao
EPI Milagres, 7. Mutuipe, 8. Sdo Miguel
COVID-19
NRS das Matas
. ) ) _ 1.Amargosa, 2. Elisio Medrado, 3.
Atualizar sobre limpeza e desinfecgao de . o )
Itatim, 4. Jiquiricd, 5. Laje, 6.
Treinamento remoto por aplicativo | superficies no contexto de enfrentamento ) . o
Milagres, 7. Mutuipe, 8. Sdo Miguel
ao COVID-19
NRS das Matas
1.Aratuipe, 2. Dom Macedo Costa, 3.
Muniz Ferreira, 4. Salinas da
) ) ) Margarida, 5.Sao Felipe, 6.Nazaré,
Discutir as atualizagbes das normas
7.Santo Antonio de Jesus, 8.Varzedo,
Orientagdes Técnicas - COVID-19 técnicas e os respectivos ajustes nas )
. 9.Castro Alves, 10.Santa Terezinha,
acodes planejadas.
11.Conceig¢do do Almeida,
12.Presidente Tancredo Neves,
NRS 13.Jaguaripe
o capacitar os técnicos para realizagdo das
Inspecéo sanitarias nas
inspegdes sanitarias nos servigos de Caetité
Unidades Assistenciais de Saude
saude NRS
) o 1.Amargosa, 2. Elisio Medrado, 3.
Treinar profissionais integrantes da ) . .
. o » ) Itatim, 4.Jiquiri¢a, 5.Laje, 6.Milagres,
Treinamento remoto por aplicativo | VISAU para utilizagdo do sistema e-SUS )
VE 7 .Mutuipe, 8.Sd0 Miguel das Matas e
NRS 9.Ubaira
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Oficinas Regionais de Harmonizagao

o harmonizar as a¢des de inspegdes em
das acdes de Inspecéo Sanitaria em
) servigos de saude e de interesse da Salvador
Servigos de Saude e de Interesse
saude no territério nacional.
para Saude DIVISA
Treinar os profissionais da higienizagao
Treinamento em Higienizacao para limpeza e desinfeccdo de superficies Salvad
alvador
COVID-19 no contexto de enfrentamento ao COVID-
19 DIVISA
Webconferéncia sobre a Vigilancia ) . ) )
o ) Capacitar e discutir com o sistema
Sanitaria em tempos de pandemia: o ) o
estadual as ag¢des de vigilancia sanitaria Salvador
diretrizes basicas, 23.04.2020
. para enfrentamento do COVID-19
(Webconferéncia) DIVISA
Webconferéncia sobre RDC
ANVISA N° 350/2020 agdes de Capacitar e discutir com os profissionais
controle de riscos na produgao e de visa a operacionalizagdo da RDC Salvador
comercializagdo de alcool gel, 350/2020
30.04.2020 (Webconferéncia) DIVISA
Webpalestra: RDC ANVISA Orientar os técnicos quanto a aplicagéo
377/2020, Testes Rapidos para dos Testes Rapidos para a COVID-19 em nao informado
COVID-19 em drogarias e farmécias Drogarias e Farmécias DIVISA
Apresentar nova ferramenta: Projeto de
Feira de Santana-01, Vitoria da
(Web) reunido do GT de sangue Enfrentamento do Servigo de
Conquista-01, Guanambi-01
Hemoterapia ao COVID-19 DIVISA
Jequié-01, Cruz das Almas-02,
. . _ . o Alagoinhas-01, Tanque Novo-01,
Webpalestra: Tunel de Desinfeccdo | Apresentar controle de riscos sanitarios ) L )
Dias D'Avila-01, Cairu-01, Valenca-
DIVISA 01, Camamu-01
) ) ] Jequié-03, Juazeiro-01, Eunapolis-02,
. . Apresentar a metodologia de diagnéstico . .
Webpalestra: Diagnéstico Alagoinhas-01, Guanambi-01, Santo
laboratorial da COVID-19 quanto a
Laboratorial da COVID-19 Antbnio de Jesus-01, Salvador-02,
seguranca e confiabilidade dos testes )
DIVISA Serrinha-01
) Discutir pendéncias para liberacdo de
Reunido GT Sangue . ) . Salvador-04
Alvara com o Hospital Sdo Rafael DIVISA
Empresa Esterelize-01, NRS Jequié-
01, Séo Felix-01, Forga Tarefa
Webpalestra Controle Sanitario do COVID-19-01, VISA Porto Alegre-01,
) ) ] Discutir os aspectos sanitarios da RDC ) )
Diagnéstico Laboratorial em Tempos ) Conceigdo da Serra-01, Teolandia-
N° 302 em tempos de Pandemia
de Pandemia 01, Wencelsau Guimaraes-01,
Alagoinhas-02, Camacgari-01,
DIVISA Eunapolis-01, Guanambi-02, lIhéus-
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05, CRF-01, Cruz das Almas-01
Boquira-01, Cairu-01, Valenga-01,
Sao Félix-01, Varzedo-01, Santo
Antonio de Jesus-01, Vale do

Jiquirica-01, Outros-54

WEBNAR - Paramentagéo e
Desparamentagéo a luz da

Legislagado Sanitaria

Subsidiar os Profissionais com
informagdes a respeito dos EPIs e o seu
uso no contexto da Pandemia pelo Novo

Coronavirus, com foco principal aos

Respiradores e Mascaras

NRS

América Dourado, Barra do Mendes,
Barro Alto, Cafarnaum, Canarana,
Central, Gentio do Ouro, Ibipeba,

Ibitita, Irecé, ltaguacgu da Bahia, Jodo

Dourado, Jussara, Lapao, Mulungu
do Morro, Presidente Dutra, Sao

Gabriel, Uibai, Xique-Xique

Webpalestra: RDC ANVISA
377/2020, Testes Rapidos para

COVID-19 em drogarias e farmacias

Orientar os técnicos quanto a aplicagéo
dos testes rapidos para o COVID-19 em

drogarias e farmacias

DIVISA

nao informado

Webpalestra: tunel de desinfeccao

Apresentar controle de riscos sanitarios

DIVISA

Jequié-01, Cruz das Almas-02,
Alagoinhas-01, Tanque Novo-01,
Dias D'Avila-01, Cairu-01, Valenga-

01, Camamu-01

Webpalestra: diagnoéstico laboratorial
da COVID-19

Apresentar a metodologia de diagnéstico
laboratorial do COVID-19 quanto a

seguranga e confiabilidade dos testes

DIVISA

Jequié-03, Juazeiro-01, Eunapolis-02,
Alagoinhas-01, Guanambi-01, Santo
Antonio de Jesus-01, Salvador-02,

Serrinha-01

Webpalestra Controle Sanitario do
Diagnéstico Laboratorial em Tempos

de Pandemia

Discutir os aspectos sanitarios da RDC

302 em tempos de pandemia

DIVISA

Empresa Esterelize-1, NRS Jequié -
1, Sao Felix- 1, Forga Tarefa COVID-
19-1, VISA Porto Alegre- 1,
Conceigao da Serra -1, Teolandia-1,
Wencelsau Guimaraes - 1,
Alagoinhas - 2, Camagari-1,
Eunapolis-1, Guanambi-2, llhéus- 5,

CRF -1, Cruz das Almas- 1,

Webpalestra eficacia do tunel de

desinfecgéo

Apresentagéo dos resultados do Projeto,

Experimental do Tunel de Desinfecgao

DIVISA

SENAI-Cruz das almas, Guanambi,
NRS Extremo Sul, NRS Alagoinhas,
Setor Regulado Velha Farmacia,
Eunapolis, CRF, VISA RORAIMA,
Sto. Antbnio de Jesus, NRS llhéus,
UFBA, Gandu, Miguel Calmon,

Itapetinga, Outros 44
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Webpalestra coleta de amostra de

Discutir a coleta de agua para analise de

Feira de Santana (2), Santa Luz,
Serrinha, Salvador (3), Juazeiro,

Lagoa Real, Jacobina, Caetité,

agua para analise de cianobactérias DIVISA Jequié, Serrinha, Irecé, Lauro de
cianobactérias e cianotoxinas
e cianotoxinas Freitas (2), Sr. Do Bonfim, Itabuna, e
Jequié, Camagari, LACEN (2) +
Outros (15)
Discutir aspectos relevantes sobre os )
) . ) . ) Cruz das Almas, Maragogipe,
WEBPALESTRA Dispositivos dispositivos médicos quanto ao grau de
o o ) - . Conceicéo de Feira, Salvador, NRS
meédicos prioritarios em tempos de riscos e beneficios para a saude da DIVISA
lIhéus, Sto. Antbnio de Jesus, Outros
pandemia populagao e seu monitoramento quanto (18)
desses produtos langados no mercado
Webpalestra do Setor Regulado para | Discutir nogdes basicas sobre o controle
) ) ] ) DIVISA Setor Regulado BIO-RAD -1
GT de Agrotoxicos de qualidade em laboratdrio clinico
Lacen+ Dias D'Avila + Cruz das
) Discutir aspectos relevantes no processo
Webpalestra sobre Atualizacdo de Almas (2) + Amargosa + Salvador
de coleta de amostras dos produtos . o )
Coleta de Amostra de Produtos o ) . (11) + Mutuipe + Conceigao de Feira
. . L sujeitos ao controle de risco da vigilancia DIVISA . .
sujeitos a Vigilancia Sanitaria (alcool o . + Camagari + Conselho de Farmacia
sanitaria, a exemplo do alcool gel, em . )
gel) + Maragogipe + Lauro de Freitas +
tempos de pandemia
Sto. Amaro + Itaberaba+ Outros (48)
Sto. Antbnio de Jesus, Cruz das
Almas, VISA Natal, Salvador, Sao
Webpalestra sobre Controle Sanitario | Discutir o controle de riscos referentes
. ) ) ) Francisco do Conde, Barreiras,
nos Servigos Odontolégicos em aos servigos odontolégicos durante a DIVISA
) ) Mutuipe, Maragogipe, Amargosa,
Tempos de Pandemia pandemia pelo COVID-19 ) ) ) )
Maragogipe, Cristépolis e Jaborandi.
Outros (44)
Clinica Sr. Do Bonfim (Feira Santana)
) o o ) 2° GBM (Feira), NRS Norte Juaziero
) ) Discutir a importancia da interface com o o
Webpalestra sobre obrigatoriedade + CBMA, Setor de Medicina e
o Corpo de Bombeiros referente a o
do auto de vistoria do corpo de ) ) o Seguranca do Trabalho da Clinica Sr.
obrigatoriedade do auto de vistoria dos DIVISA
bombeiros nos estabelecimentos Do Bonfim, NRS Sul Ilhéus, Sto anto.
L ) mesmos nos estabelecimentos sujeitos a
sujeitos a visa VISA Jesus, Cruz das Almas, Conselho
Regional de Farmacia, FIEB,
Salvador, Amargos
Cruz das Almas, Sto. Antonio de
Jesus, NRS Norte Juazeiro (2),
Webpalestra Dia da Vigilancia Comemorar o Dia Nacional de Vigilancia )
DIVISA SUVISA, Itabuna. Feira de Santana

Sanitaria

Sanitaria

(2) Serrinha, Salvador, Amargosa e
Outros (17)
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Webpalestra da pés comercializagao

Discutir a importancia das estratégias de

Varzedo, Ilhéus, Camagari, Cruz das

DIVISA
no contexto da pandemia vigilancia na pés-comercializagédo Almas, (Outros + 5)
Belmonte, Eunapolis, Itapebi,
Interfaciamento do SISAGUA e GAL | Estabelecer a ligagéo de dois sistemas o .
. Itagimirim, Porto Seguro, Itamaraju,
nos Ludos de Coleta de Agua para que trocam dados para qualificar as NRS
) . - Alcobaga, Teixeira de Freitas, Mucuri,
Consumo Humano, Via WEB informagoes. ) )
Caravelas, Medeiros Neto, Ibirapua.
. Preparar a equipe técnica para serem
Novo Marco Regulatério da . ) )
) . - capazes de avaliar a qualidade das Eunapolis, Porto Seguro, Itamaraju,
Radiologia - Inspegéo em . . . NRS o .
atividades desenvolvidas no servigo de Teixeira de Freitas
Radiodiagnostico, Via WEB o .
Radiodiagnéstico.

Alinhamento de agbes para o Alinhar as ag¢des para enfrentamento ao NRS Campo Alegre de Lourdes; Remanso;
enfrentamento ao novo coronavirus Novo coronavirus Juazeiro
Videoconferéncia sobre manejo de Orientar sobre o manejo de corpos o

NRS 28 municipios da Macro Norte
Corpos durante a pandemia COVID-19
) ) ) Orientar sobre as medidas de protengéao
Videoconferéncia sobre Nota técnica
e prevengao a CIVID-19 nos NRS 28 municipios da Macro Norte
n® 4 ANVISA
estabelecimentos de saude
Encontro presencial com técnicos
das VISAs para desecentralizagao da . . )
) ) Itapetinga, Ibicui, Itarantim, ltambé,
liberacdo de numeragéo de Descentralizar agdes NRS
Itororo
notificagéo e receita conforme
Portaria 344
Orientac&o presencial para técnicos .
Orientar a elaboragao do Plano NRS Itorord, Macarani
do setor regulado sobre o PGRS.
Encontro presencial com técnicos de
VSA para orientagéo sobre o Incentivar os técnicos para o
cumprimento do plano de monitoramento e avaliagdo de dados de ]
o ) NRS ltapetinga
amostragem de vigilancia da formas de abastecimento de agua no
qualidade da agua para consumo SISAGUA
humano
Orientacéo sobre a
) L Atualizar os técnicos do municipio para
operacionalizacdo do SISAGUA para ) ) )
. o alimentar o SISAGUA e monitorar dados NRS Itarantim
técnico de VSA do Municipio de ) .
) de formas de abastecimento de agua
Itarantim
Orientacao para técnicos municipais | Manter o monitoramento e avaliagcdo do
para o acompanhamento e avaliagdo | cumprimento dos planos de amostragem NRS Itapetinga, Itarantim e Itambé

dos planos de amostragem de

dos SAA no municipio
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controle da qualidade da agua para

consumo humano

Alinhar procedimentos de VISA quanto a

Boquira, Caetité, Itapetinga,
Brumado, Guanambi, Vitoria da

Gerenciamento de Testes Rapidos ) )
) realizagéo de testes rapidos a nivel NRS
em Servigos de Saude
regional Conquista
. . Qualificar profissionais de VISA para
Treinamento em servigo de . . )
. . atuacéo em servigos de lavanderia NRS Guanambi
lavanderia hospitalar )
hospitalar
Alinhar procedimentos a serem realizados
Palestra sobre recomendacdes para ) ) ) )
pelas equipes técnicas e voluntarios das NRS Guanambi
atuac@o em Barreiras Sanitarias ) o
Barreiras sanitarias
Roda de Debates em Tempos de
. . . ) . Caetité, Ibiassucé, Caculé, Urandi,
Pandemia COVID-19: A importancia Informar sobre a importancia da
B ) ) ) Guanambi, Candiba, Lagoa Real,
da massificagédo de testes rapidos massificagdo de testes rapidos em NRS
) Palmas de Monte Alto, Riacho de
para a populagao e trabalhadores de tempos de pandemia COVID 19
. Santana, lgapora
saude
Apresentar as principais a¢des que
Agbes de controle de infecgéo e . L .
) podem desenvolvidas pela Comissao de Livramento de Nossa Senhora,
seguranga do paciente em tempos do ) NRS ) )
) Controle de Infecgdo Hospitalar e Tanhagu, Jussiape, Ibicoara, Anagé
novo coronavirus
Segurancga do Paciente
Camacari, Candeias, Conde, Dias
D'Avila, Itapatica, Lauro de Freitas,
o o L Capacitar profissionais sobre plano Madre De Deus, Mata de S&o Jo&o,
Capacitagdo manejo e investigacéo ) ) ) ) )
) ) estadual manejo 6bito e investigacdo de NRS Pojuca, Salvador, Santo Amaro, Sdo
de 6bito na pandemia COVID-19
6bito no contexto COVID-19 Francisco do Conde, Sdo Sebastido
do Passé, Saubara, Simoes Filho,
Vera Cruz
Orientar quanto a obrigatoriedade do
Auto de Vistoria do Corpo de Bombeiros Feira de Santana, Cruz das Almas,
NRS Juazeiro, Salvador, llhéus, Santo

Web Treinamento Sobre
Obrigatoriedade do Auto de Vistoria
do corpo de Bombeiros

(AVCB) em diversos tipos de
estabelecimentos inspecionados pela
vigilancia sanitaria

Atualizar as equipes de VISA e VIEP

Antonio de Jesus,

Webconferéncia sobre Plano
Estadual de Manejo de Obitos e
Investigagao de obitos no contexto

COVID-19

municipais sobre o Plano Estadual de
manejo de 6bito e Capacitar as equipes

quanto a investigagéo de dbito no

contexto da pandemia

NRS
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Novo Guia de Vigilancia

Epidemioldgica do Ministério da

Capacitar os técnicos municipais sobre as
novas definicdes operacionais, critérios

de notificagao, classificacéo e

Amargosa; Aratuipe; Castro Alves;
Conceigao do Almeida; Dom Macedo
Costa; Elisio Medrado; Itatim;
Jaguaripe; Jiquirica; Laje; Milagres;

Muniz Ferreira; Mutuipe;

encerramento de casos de COVID-19 de NRS
Saude (versdo de 05 de agosto de . . ) Nazaré29.546; Presidente Tancredo
acordo com o novo Guia de Vigilancia
2020) ) ) ) L Neves; Salinas da Margarida; Santa
Epidemioldgica do Ministério da Saude, . .
2020 Teresinha; Santo Anténio de Jesus;
' Séo Felipe; Sdo Miguel das Matas;
Ubaira; Varzedo.
Orientagéo para coleta,
acondicionamento e transporte de ) )
. . Capacitar para a coleta de amostras NRS Itapetinga
amostra de agua para analise de
cianobactérias/cianotoxinas
Orientagéo para alimentagao do Capacitar para a digitacdo dos dados de )
NRS Itapetinga
SISAGUA - Médulo Controle controle mensal
Qualificar profissionais de VISA para
Treinamento Industria de Saneantes atuacao frente a denuncia em NRS Guanambi
estabelecimento especifico
Treinamento para coleta de amostras . o
Qualificar profissionais de VISA/VSA para
de agua para Analises de ) )
coleta de amostras para Andlises de NRS Guanambi
Cianobactérias; uso de EPI's
. Cianobactérias; EPI's necessarios
necessarios
WEB - Treinamento sobre
alimentagao do SISAGUA para Qualificar profissionais de prestadoras de
prestadores de servigcos sistema de abastecimento de agua para NRS Feira da Mata
abastecimento de agua para alimentagdo do SISAGUA
Consumo Humano
Encontro de Educagédo Permanente
. Qualificar profissionais de VISA para
sobre temas de VISA: Comunidade
atuagao frente a comunidades
Terapéutica, Clinicas Psiquiatricas, ) ) o NRS Guanambi
» . terapéuticas, clinicas psiquiétricas,
Responsabilidade Técnica, Empresa
empresas de produtos para saude
de Produtos para Saude
o o Capacitar gestores e profissionais da
Oficina de Vigilancia e Atengéo a
_ . rede de assisténcia em saude municipal Serrolandia, Mairi, Morro do Chapéu,
Populagao Exposta a Agrotoxicos - NRS ) )
VSPEA em relagéo aos fluxos, plano VSPEA e Tapiramuta e Jacobina.
insercao das agdes no Plano municipal
) Capacitar técnicos para o processo de ) )
Portaria 344/98 e IN 06/99 para . Porto Seguro, Eunapolis, Itamaraju,
descentralizagdo do cadastro e NRS

Descentralizagéo do cadastro de

distribuicdo de receitas A, B, B2, C2, C3

Caravelas, Prado, Mucuri
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prescritores e Distribuicéo de

receituario

Conhecimento Técnico - Inspecéo

em Laboratério de Anadlise Clinicas e

Aprimorar o conhecimento técnico da

equipe de ficais sanitario de ltamaraju

NRS Itamaraju
servigcos de Saude, considerando para inspegdo em Laboratério Analises
RDC 302/2005 e RDC 63/2011 Clinicas
) ) ) Realizar o Processo de Descentralizagéo,
Capacitacédo Técnica - Ambulancia )
conforme Resolugéo CIB 249/98 e NRS Eunapolis, Porto Seguro
de Suporte Avangado
34/2016
Capacitar através de metodologia ativa e
Web Conferéncia VISA NRSL- ]
) fomentar o alinhamento das agdes de Camagari, Dias D*Avila, Madre de
atuacéo da VISA diante do contexto o
fiscalizagdo no contexto da COVID-19, Deus, Mata de Sao Jodo, Salvador,
de retomada das atividades NRS
énfase nos protocolos de retomada das Sao Francisco do Conde, Sao
econdmicas e campanha eleitoral na o ) o ] ) )
atividades econdmicas e inicio da Sebastido do Passé e Simbes Filho
vigéncia da pandemia de COVID-19
campanha eleitoral
Capacitagéo dos técnicos de Treinar técnicos para inser¢do de dados
Vigilancia Sanitaria e Ambiental no do Programa VIGIAGUA no sistema NRS Novo Triunfo
sistema SISAGUA SISAGUA
WEB -Treinamento: Orientagdes para ) o
o Orientar lideres religiosos para atuagao )
igrejas: Retorno as celebragbes em NRS Guanambi
frente ao retorno as celebragdes
tempos de COVID 19
Treinamento: Descomplicando o SEI: | Capacitar os técnicos da BRS Brumado
inclusao de processos finalisticos de | em relacdo ao SEI: Processos finalisticos NRS Brumado
Vigilancia Sanitaria de VISA
Capacitar os técnicos municipais de VISA
Treinamento: Orientagdes Basicas ) )
e prestador sobre a alimentacédo do NRS Feira da Mata
sobre o SISAGUA
SISAGUA
Atividades de dispersao sobre
VSPEA: Orientagdes Basicas para o | Orientar os técnicos municipais de VISAM
seu cumprimento (Criagdo do Plano sobre a atividades de disperséo do NRS Guanambi
Municipal VSPEA e incorporagéo de VSPEA
acdes VSPEA no PMS)
llhéus, Barra do Choga, Gandu,
Itapetinga, Vit. da Conquista,
o ) o Discutir as principais agbes que podem Barreiras, Planalto, Guanambi,
Papel da Vigilancia Sanitaria na . . . o o )
desenvolvidas pela Vigilancia Sanitaria Salvador, Canavieiras, Pau Brasil,
fiscalizagao dos Servigos NRS

Veterinarios

para o controle sanitério de servigos

veterinarios

Bom Jesus da Lapa, Itapicuru,
Porciuncula-RJ, Dom Basilio, Piripa,
Paramirim, S&do José da Vitodria,

ltororé, Guajeru, Itanagra
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Capacitagéo sobre o Sistema
SISAGUA para técnicos municipais

de Vigilancia Sanitaria e Ambiental

Capacitar técnicos municipais de
Vigilancia Sanitéria e Ambiental para
alimentacao do SISAGUA,
monitoramento, analise de dados e

controle

NRS

Iguai e Ibicui

Capacitagdo em normas de

biosseguranca frente a COVID-19

Gerenciar o risco sanitario

NRS

Rio de Contas

Web Treinamento Sobre Inspec¢des
nos Ambientes e Processos de
Trabalho

Capacitar os técnicos de VISAT e VISA

para inspec¢des durante a pandemia

NRS

Amargosa, Camagari, Conceig¢édo da
Feira, Cruz das Almas, Itatim, Lauro
de Freitas, Muniz Ferreira, Mutuipe,
Salvador, Santo Antdnio de Jesus,

Sapaeagu e Varzedo

Boas Praticas de Manipulagéo de
Alimentos (RDC/ANVISA 216/04) e
Cuidados com o Delivery no "Curso

de Qualidade dos Servigos

Gastronémicos de Muritiba"

Capacitar o setor regulado municipal da

area de comércio de alimentos e servigo

de entrega quanto as BPF e entrega no
contexto da COVID-19.

NRS

Muritiba

Webconferéncia com as VISA
municipais sobre retomada das

atividades econdmicas

Capacitar através de metodologia ativa e
fomentar o alinhamento das agbes de
fiscalizagdo no contexto da COVID-19,
énfase nos protocolos de retomada das

atividades econdbmicas

NRS

Cachoeira, Conceigao da Feira, Cruz

das Almas

Webconferéncia com equipes de
Vigilancia Epidemiolégica municipais
para atualizagdo sobre precaugdes
de isolamento de paciente suspeitos
e/ ou confirmados de COVID-19

Atualizagées em VIEP da COVID19 (Nota
Técnica COE n° 67 de 02 de setembro de
2020) e processo de trabalho para
monitoramento e rastreamento de

contatos

NRS

Amargosa, Elisio Medrado, Itatim,
Jiquirica, Laje, Milagres, Mutuipe,
Sao Miguel das Matas e Ubaira

Capacitagao sobre Vigilancia a
Saude do Trabalhador e Vigilancia
Sanitaria em servigos de saude em

tempos de pandemia

Capacitar os técnicos de referéncia em
VISA e ST em servigos de saude, com

foco no contingenciamento do Covid19

NRS

Boquira, Ibipitanga, Erico Cardoso e

Paramirim

Capacitagao sobre Vigilancia a
Saude do Trabalhador e Vigilancia
Sanitaria em servigos de saude em

tempos de pandemia

Capacitar os técnicos de referéncia em
VISA e ST em servigos de saude, com

foco no contingenciamento do Covid19

NRS

Ibicoara, Tanhagu, Rio de Contas e
Malhada de Pedras

Treinamento em Analise de PGRSS

Qualificar profissionais de VISA para

atuacao frente a andlise de PGRSS

NRS

Guanambi
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Web-Treinamento: Fluxos, RDC n°

Qualificar profissionais de VISA para

15/2012 e RDC n° 50/2002 - enfoque NRS Guanambi
verificagdo de fluxos em CME
CME
Atualizagao sobre Vigilancia em Boa Nova, Dario Meira, Ipiau, ltagiba,
Saude Ambiental e Programa da Atualizar a operacionalizagdo do Sistema NRS Itamari, Itaquara, Jequié, Jitauna,
Vigilancia da Qualidade da Agua VIGIAGUA Lafaiete Coutinho, Manoel Vitorino,
para Consumo Humano - VIGIAGUA Maracas, Nova ltarana
Treinamento em Biosseguranca e - )
Fortalecer as a¢des de biossegurancga )
uso EPI na prevengéo do SARS- NRS Salvador e Guanambi
para prevengdo da SARS COV 2
Cov2
Oficina: Sala de vacina em casas de Capacitar técnicos municipais para
produtos veterinarios-Pet Shop, realizacdo de inspeg¢édo em servigos NRS Guanambi
pode? veterinarios
Treinamento: Descomplicando o SEI | Capacitar os técnicos da BRS Caetité em
- inclusdo de processos finalisticos relagdo ao uso do SEI para processos NRS Caetité
de Vigilancia Sanitéaria finalisticos de VISA
Capacitacdo em inspecao de formas Capacitar técnicos municipais para
de abastecimento de agua para inspegéo de formas de abastecimento de NRS Iguai
consumo humano agua para consumo humano
) Capacitar a equipe municipal de VISA
Capacitacéo: Elaboragéo de . - » .
) . quanto a elaboragéo do relatério de NRS Iguai
Relatério de inspecdo em SAA
inspegdo em SAA
Capacitar militares do Corpo de
Capacitagdo para agentes militares ) )
. bombeiros para atuar em barreiras NRS Itabuna
do Corpo de Bombeiros
sanitarias municipal
Descomplicando a Inspecao Qualificar sobre boas praticas em CME e
o ) » ) o ) Salvador, Guanambi, Vitéria da
Sanitaria em Central de Material utilizacdo do roteiro objetivo de inspecéo NRS )
Conquista, Brumado
Esterilizado da ANVISA
) Qualificar sobre as medidas de
Biosseguranca e uso de EPI na ) .
biosseguranca na pandemia por COVID- NRS Salvador
prevencéo da COVID 19 L . .
19 para académicos da area da saude
Estrutura fisica e organizacional do
Centro Cirurgico, Central de Material Qualificar sobre as normativas
- ) NRS Salvador
Esterilizado e Recuperagéo regulatérias sobre CC, CME e RA
Anestésica
Orientar sobre os passos para utilizagao
Utilizagédo do sistema SEI nos
do sistema SEI nos processos finalisticos NRS Caetité e Brumado

processos finalisticos da VISA

da VISA
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Elaboragéo do Plano de

Gerenciamento dos Residuos de Orientar sobre a elaboragdo do PGRSS NRS Guanambi
Servigos de Saude
Como elaborar um Plano de Orientar sobre a elaboragao do Plano de
NRS Guanambi
Segurancga do Paciente Segurancga do Paciente
Elaboracéo do planejamento das Orientar sobre a elaboragao do
NRS Guanambi
agOes de VSA-VSPEA planejamento das agdes de VSA
) ) Fornecer orientagdes técnicas para
Orientagdes para implantagéo de . ~ » L »
implantagcao do Laboratoério de Analises NRS Caetité
Laboratdrio de Analises Clinicas
Clinicas do Hospital do Cancer de Caetité
Orientagdes técnicas para coleta de Orientar sobre a coleta correta de
amostras de agua para analise de amostras de agua para analise de NRS Guanambi
cianobactérias cianobactérias
Treinamento sobre o sistema Treinar municipios sobre a alimentagao
NRS Feira da Mata, Matina

SISAGUA

do sistema SISAGUA

Fonte: DIVISA, 2020
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5. EXECUGAO ORGAMENTARIA PAS 2020

As acgdes de Vigilancia Sanitaria sdo custeadas por meio do repasse de recursos
financeiros federais (ANVISA/MS), fundo a fundo, para o Fundo Estadual de Saude
(Fonte 282/682), do Componente de Vigilancia Sanitaria, do Bloco de Financiamento de
Vigilancia em Saude para Estados, Municipios e Distrito Federal destinados a execugao
das acgdes de vigilancia sanitaria. O valor do Piso Fixo de Vigilancia Sanitaria para a
esfera estadual corresponde a R$ 0,30/habitante/ano, totalizando R$ 4.461.919,20
(quatro milhdes, quatrocentos e sessenta e um mil, novecentos e dezenove reais e vinte
centavos) para o estado da Bahia, conforme a Portaria n°® 682, de 2 de abril de 2020.

Somados o repasse federal com os valores arrecadados (R$ 2.658.277,04) por
meio das taxas de fiscalizagdo de vigilancia sanitaria (fonte do Tesouro 138), totalizaram
R$ 7.120.196,24 (sete milhdes, cento e vinte mil, cento e noventa e seis reais e vinte e
quatro centavos) destinados a VISA estadual para as ag¢des de aparelhamento e
fortalecimento da vigilancia sanitaria e ambiental no Estado. Além do saldo anterior, ja
que nao houve 100% de execugao dos recursos orgados.

A programacéo anual das ac¢des de Vigilancia sanitaria e ambiental da DIVISA teve
como base nas acdes orcamentarias, abaixo descritas no Quadro 6. Muitas das acdes e
aquisi¢coes programadas na PAVISA nao foram executadas, principalmente por conta do
contexto da pandemia COVID-19, a exemplo do Mestrado Profissional em Vigilancia
Sanitaria, assim como a aquisicdo do sistema de informacao estadual de VISA/VSA etc.

Foram executados recursos das fontes do tesouro 130/338 e da fonte 282/682,
repasse fundo a fundo. Nas ag¢des orcamentarias 4384 e 6162 sdo orgados recursos
financeiros para as acdes de Educacao permanente e descentralizacdo para os NRS

comuns as diretorias, sendo gerenciadas pela SUVISA.

Quadro 6. Execugao das agoes orgamentarias da DIVISA. Bahia, 2020

4850 6.490.000,00 | 5.392.739,00 2.584.167,04 47,92
4852 700.000,00 730.000,00 7.189,80 0,98

Fonte: FIPLAN Gerencial/Suvisa/Sesab, 2020
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Acao Orgamentaria 4850 - Funcionamento do Servigo de Controle de Risco em
Vigilancia Sanitaria: observou-se que a execucao foi de 47,92% do orgado, devido ao
nao cumprimento das a¢des programadas nesta agao como a reforma da DIVISA, compra
de mobiliarios, e ampliagao da estrutura de tecnologia da Informacao. Salienta-se que o
valor executado pela Diretoria (unidade Gestora 36) correspondeu a R$ 541.558,35
(Anexo I).

Foi realizado o pagamento do contrato de prestacdo de servico de
engenharia/arquitetura, da empresa ATP engenharia no valor pago de R$ 3.260.550,05
(trés milhdes, duzentos e cinquenta mil, quinhentos e cinquenta e reais e cinco centavos),
sendo que uma parte desse valor (R$ 1.627.348,62) foi pago com 0s recursos
arrecadados das Taxas de Vigilancia Sanitaria (fonte 138/338), e o valor restante
R$ 1.633.201,43, com a fonte 130 da SUVISA (Anexo llI).

Acao Orcamentaria 4852 - Vigilancia em Saude Ambiental: foi executado 0,98% do
programado, cabendo destacar que o ndo cumprimento das ag¢des programadas, a

exemplo da compra do Kit Cloro.
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6. OUVIDORIA

A Ouvidoria € um espaco estratégico e democratico para acolher reclamacgoes,

sugestbes, solicitagbes, elogios e denuncias,

transformando-se num canal

de

comunicacao e controle da sociedade com o aperfeicoamento da qualidade das acgdes e

servicos de saude. Em 2020, foram recebidas cerca de 361 manifestagdes, das quais

119 processos foram abertos entre denuncias, reclamagdes, elogios, solicitagdes de

informacgdes (Grafico 15). Foram finalizados 62 processos de manifestagdo. Comparando

com o ano anterior, houve um aumento bem significativo dos processos abertos, muito

em fungao do contexto da pandemia.

Grafico 15. Quantitativo de demandas por classificagcdo atendidas pela ouvidoria. Bahia,

2017-2020
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Fonte: DIVISA / SUVISA / SESAB, 2020
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Algumas dificuldades necessitam ser superadas para que o setor tenha melhor
resolutividade, a exemplo da demora na apuragcdo das demandas enviadas para
setores internos da DIVISA, por parte dos Nucleos e 6rgdos competentes, ocorrendo
inclusive a devolugao de algumas demandas sem ter realizado a investigagéo ou outras
com apuragao com muito atraso, comprometendo a fidelidade da resposta a qual exige o
teor da demanda. Soma-se a isso, a redug¢ao do quadro técnico desta Divisa para efetivar

as acdes demandadas por esta Ouvidoria no intuito de cumprir a legalidade do prazo.

O alcance das metas requer superacao das dificuldades existentes através do
aperfeicoamento dos processos de trabalho, visando uma integragdo eficaz entre os
diversos 6rgaos e setores no propdésito de responder as demandas em tempo previsto na

lei.
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7. MONITORAMENTO DE PRODUTOS

A verificacdo da qualidade dos produtos consumidos/utilizados pela populagao é
uma das responsabilidades da Vigilancia Sanitaria, que possui suas a¢des pautadas na
protecdo e promocgao da Saude. Para cumprir esse papel, um dos instrumentos mais
efetivos na verificagdo de conformidade dos produtos com as legislagdes sanitarias € o
monitoramento de produtos (quer sejam alimentos, medicamentos, cosméticos, metais
pesados, etc.), que acontece por meio de programas articulados com o Sistema Nacional
de Vigilancia Sanitaria, coordenado pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA) e a Rede Nacional de Laboratérios de Saude Publica.

7.1 Programa Estadual de Monitoramento do Alcool a 70%

O enfrentamento da pandemia ocasionada pelo coronavirus SARS-CoV-2 resultou
na adogao de medidas regulatérias com o objetivo de simplificar e dar celeridade aos
procedimentos da ANVISA e, assim, permitir que empresas disponibilizem com mais
rapidez produtos que possam ser utilizados no combate ao virus. Dentre esses, estao os
produtos a base de alcool cujas normas referentes a produgdo, distribuicdo e
comercializagdo foram flexibilizadas através da RDC 347/2020 e da RDC 350/2020,
atualizada pela RDC 422/2020.

Os produtos a base de alcool 70% nas formas de apresentagao em gel e liquido
sdo efetivos na assepsia das maos, bem como na higienizagédo de superficies, evitando
assim a propagacgao do novo coronavirus. No entanto, a formulagédo deve obedecer aos
padrées minimos de Boas Praticas de Fabricagdo, assegurando que os produtos

atendam aos padrées de qualidade requeridos para o uso pretendido.

As medidas de flexibilizacdo devem ser acompanhadas de ag¢des da vigilancia
sanitaria, garantindo que estes produtos atendam as normas sanitarias vigentes e a aos
requisitos de qualidade e seguranga para a populagéo. Por isto, a DIVISA deu inicio ao
monitoramento da producdo e comercializagdo de cosméticos e saneantes a base de
alcool a 70%, no territério estadual, uma vez que as irregularidades representam um risco

para a populacéo.
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Inicialmente foi instituido, através da Portaria n°® 003/2020, o Programa Estadual
de Monitoramento do alcool a 70% nas formas de apresentagdo em gel e liquido,
produzido e comercializado no Estado da Bahia, durante a Pandemia COVID-19, com
objetivo de subsidiar a execugéo das agdes de vigilancia para o monitoramento, analise
e investigagdes dos eventos de produtos sob vigilancia sanitaria, em parceria com o

laboratério do SENAI CIMATEC, responsavel pela analise laboratorial do teor alcdolico.

Num segundo momento de expansao do programa, foi firmada uma parceria com
o LACEN-BA e Vigilancia Sanitaria de Salvador, sendo coletadas 36 amostras de
saneantes contendo alcool a 70% nas apresentagdes gel e liquido em estabelecimentos
comerciais varejistas e atacadistas de Salvador, e encaminhadas ao Laboratério Central
de Saude Publica Professor Gongalo Muniz para realizagcédo das analises, na modalidade
fiscal em triplicata. Estas amostras perfizeram 19 fabricantes e 20 marcas.

Das amostras analisadas, 27 (75,0%) foram consideradas insatisfatorias, em sua
primeira analise, por estarem em desacordo com a legislagdo no que tange a rotulagem
e/ou teor (Grafico 16). Destas 6 (22,2%) relacionavam-se exclusivamente com o rétulo, 9
(33,3%) somente ao teor alcodlico e 12 (44,5%) apresentaram resultados insatisfatérios

para as duas categorias analisadas (grafico 17).

Grafico 16. Resultados das analises das amostras de saneantes, quanto ao teor de alcool

e rotulagem

6
(22%)

12
(45%)

9
(33%)

m Roétulo Teor Rétulo e Teor

Fonte: DIVISA, 2020
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Grafico 17. Identificagdo dos motivos para a insatisfatoriedade das amostras analisadas

Na analise de rétulos evidenciou-se que 18 (66,8%) amostras apresentaram
resultado insatisfatorio, devido ao descumprimento da Resolugdo ANVISA RDC n°
59/2010. Estes resultados ocorreram devido a informagdes incompletas como auséncia
de lote e/ou validade e instru¢des de uso. Ja a avaliagao do teor alcodlico, dos resultados
insatisfatorios, 14 (66,7%) obtiveram resultados de teor acima do especificado na

legislagao.

Em outra etapa do Programa Estadual de Monitoramento do Alcool, foram
realizadas mais 15 (quinze) coletas de amostras de alcool a 70%, saneantes e
cosméticos, nas formas de apresentacdo em gel e liquido, em trés hospitais da rede
propria, localizados em Salvador, para analise laboratorial no LACEN-BA. Destes, 8

(53,3%) obtiveram, até o momento, resultado satisfatorio.

Decorrente deste trabalho, foram publicadas 04 Resolugbes pela ANVISA
interditando, cautelarmente, determinados lotes de saneantes/cosméticos a base de

alcool a 70%, devido ao resultado insatisfatorio em Laudo emitido pelo LACEN-BA.

Cabe ressaltar que este programa se encontra no aguardo do término de obras de
reforma no LACEN, para dar continuidade as analises fiscais e estender sua atuagéo a
todo territorio baiano, com a inclusdo de outros estabelecimentos de saude e industrias

produtoras localizadas no estado.
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7.2. Monitoramento de agrotéxicos na agua para consumo humano

No que se refere ao monitoramento de agrotdxicos na agua para consumo
humano, em 2020, houve ampliacdo do numero de municipios realizando o
monitoramento, passando de 43 para 56 municipios, perfazendo um total de 73 amostras
de agua no parametro agrotoxico. Porém devido a problemas com o laboratério de
referéncia foram encaminhadas apenas as coletas de duas (02) das 04 etapas. Dos

laudos recebidos, as amostras estavam dentro do padrao de potabilidade.
7.3. Monitoramento de cianobactérias/cianotoxinas

Em 2020 o numero de amostras para o0 monitoramento de
cianobactérias/cianotoxinas pela vigilancia totalizou 40 amostras mensais para
cianotoxinas e 40 para cianobactérias. Houve um incremento de 10 amostras de
cianotoxinas analisadas pelo Lacen/Bahia em relagdo ao ano de 2019. Em funcéo do
quantitativo citado, a Coviam articulou com a Cofir/Divisa e repassou 0 monitoramento
dos servicos de hemodialises do Estado, disponibilizando 20 amostras do quantitativo

supracitado.

Em Relatério de Ensaio n° 078/2020 datado de 04/11/2020 enviado pelo LACEN-
Pe houve presenca de cianobactérias (Taxon encontrado: Geitlerinema sp.) na amostra
de agua coletada na torneira pos-reservagao do Centro de Assisténcia Renal — CAR/BA
no municipio de llhéus-Ba. Foi realizado o contato com a Vigilancia Sanitaria de llhéus
no dia 05/11/2020 para que fosse realizado o alerta oficial para a Prestadora do
Fornecimento de Agua e para a Clinica de Hemodialise sobre a ocorréncia; e também foi
enviado o relatério de ensaio para a COVIS/DIVISA.
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8. GERENCIAMENTO DE RISCO DA AREA DE PRODUTOS

Tendo em vista a Pandemia, o processo de trabalho na area de produtos foi
direcionado o enfrentamento da Pandemia. Foram realizadas agdes de controle de risco
em industrias fabricantes de medicamentos, saneantes, cosméticos, formulas enterais e
parenterais, embalagens para alimentos e produtos para a saude, bem como farmacias
de manipulagao, para verificagdo do cumprimento dos procedimentos extraordinarios e
temporarios, para doagéao, fabricagdo e comercializagao dos produtos: alcool liquido e gel
a 70% e dispositivos médicos prioritarios em servicos de saude no combate ao
Coronavirus - COVID-19, em decorréncia da situagao de emergéncia de saude publica,
conforme Lei Federal 13.979/2020 e Resolugdo RDC n°350, de 19 de marco de 2020,
que define critérios e os procedimentos extraordinarios e temporarios para a fabricacao
e comercializacdo de preparagcdes antissépticas ou sanitizantes oficinais sem previa
autorizacdo da ANVISA e da outras providencias em virtude da emergéncia de saude
publica internacional relacionada a SARS COV-2. para fins utilizagéo pelo Sistema Unico
de Saude.

Estas acdes foram concentradas principalmente nos meses de marco, abril € maio,
sendo realizadas inspec¢des sanitarias em 17 industrias (cosméticos, saneantes, produtos
pra saude, embalagem de Alimentos, elaboragdo de terapia Nutricional) e sete (07)
farmacias de manipulacao, pertencentes aos municipios de Camacari, Salvador, Santo
Antbénio de Jesus, Cruz das Almas, Amargosa, Maragogipe, Lauro de Freitas, Simbdes
Filho, Camacari, Feira de Santana.

Ressaltamos que no caso da industria de feira de Santana, foi necessario a adogao
de medidas coercitiva- interdicdo do estabelecimento, no que resultou na emissédo do
Alerta Sanitario n° 003/2020/ DIVISA de 29 de maio de 2020, proibindo a comercializacéo,
fabricagéo, distribuicdo, propaganda e uso de todos os produtos a base de alcool etilico
a 70% Brascon e a Resolugdo — RE n°® 2.068, de 19/06/2020- ANVISA, publicada em
22/06/2020.

Considerando a pandemia COVID-19 e a necessidade em preservar a saude e
seguranga de servidores e do(s) regulado(s), a DIVISA adotou também medidas
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preventivas com outras estratégias de inspecao na area de GT Produtos voltada para as
industrias de medicamentos, incluindo gases medicinais, insumos farmacéuticos, para
enquanto perdurar o estado mais critico de pandemia e emergéncia sanitaria. Nesse
periodo, institui-se os agendamentos de inspegdes “on-line”, através de link, e somente
em casos excepcionais que forem identificados pela DIVISA, foram realizadas inspecao
sanitaria “ in loco”.

Desta forma, a COFIR/DIVISA realizou também a inspecao voltada para analise
documental através de meio eletrénico, onde a empresa foi informada através de oficio
DIVISA sobre todo o processo e disponibilizou documentos da qualidade: procedimentos
operacionais, registros de evidéncias, formularios, e outros que se fizeram necessarios;
enviados por e-mail institucional da equipe técnica. Ressaltamos que esta dinamica de
inspecao documental “on-line” através de link foi aplicada exclusivamente para empresas
que estavam categorizadas como status satisfatorias e em exigéncias na ultima inspegao
sanitaria realizada, com Alvara Sanitario emitido pela DIVISA vigente; assim como, com
CBPF — Certificado de Boas Praticas de Fabricagdo — ANVISA vigente.

As empresas categorizadas como em status “Insatisfatérias” na ultima inspecao, e
que nao possuiam Certificado de Boas Praticas - CBPF ANVISA nao fizeram parte neste
das inspecbes sanitarias através da ferramenta internet “on-line”, e foram orientadas
aguardar agendamento para periodo oportuno. Ressalta-se também que algumas
empresas que ja se encontravam pré-agendadas pela ANVISA/DIVISA tiveram as
inspecdes suspensas em decorréncia da pandemia COVID-19. Ao final dos processos,
foram gerados relatorios de inspecédo, de acordo com os critérios harmonizados e
estabelecidos nos procedimentos da qualidade SNVS da DIVISA/GT Produtos.

Essas estratégias estabelecidas pela evitou prejuizos no processo de inspegao
aos estabelecimentos no periodo de pandemia e facilitou o processo de monitoramento
das empresas fabricantes de alcool e de produtos para a saude, de grande importancia
para dar aporte a populagdo com produtos seguros e de qualidade; assim como, manteve

a regularidade das empresas quanto a situagdo da licenga sanitaria junto a essa DIVISA.
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Todo o processo de trabalho na area de produtos, que abrange inicialmente os
medicamentos, produtos para a saude, insumos farmacéuticos, embalagens de alimentos
e manipulacido de formulas enteral e parenteral, é realizado atendendo ao cumprimento
dos procedimentos harmonizados a nivel do SNVS. Ha um planejamento anual para a
realizacdo das inspecgdes, que atende aos critérios de risco intrinseco e regulatério
(Classificagdo de Risco), conforme os procedimentos de categorizagdo, planejamento
das inspecgodes e inclui também a validade da licenga sanitaria de cada estabelecimento;
visto que, esses estabelecimentos sdo considerados de alta complexidade, com meta

programada de 100% das inspe¢des sanitarias a serem realizadas no ano em curso.

As Industrias do Grupo de Produtos que fazem parte do Sistema da Qualidade
DIVISA/COVISAN/Produtos foram inspecionadas seguindo todo o protocolo dos
procedimentos elaborados, aprovados pela gestdo DIVISA e harmonizados a nivel
Nacional. As industrias de insumos ativos, medicamentos e produtos para saude de risco

IV séo inspecionadas em conjunto com participacao de técnicos da DIVISA/ANVISA.

Os relatorios de inspecgao sanitaria na area de produtos sao elaborados conforme
os procedimentos operacionais especificos do sistema da qualidade de cada area, e
seguem o padrao harmonizados a nivel nacional; esses relatorios apos finalizados, sao
avaliados e definidas as conclusdes técnicas, onde se estabelece o Status da Empresa:
se Satisfatério, em Exigéncia ou Insatisfatério, o mesmo é encaminhado para a
coordenagao com parecer técnico sobre a situacdo sanitaria da empresa e quanto a
licenga sanitaria do estabelecimento. Dai o documento é encaminhado ao NAC/Diretoria

para as demais providéncias cabiveis.

Vale ressaltar que nas inspe¢des de medicamentos e insumos farmacéuticos,
segue o descrito no procedimento POP-0-SNVS-001, Ver 5 de 01/02/20202- Elaboragao
de Relatorios de Inspecdo de Fabricante de Medicamentos e Insumos Farmacéuticos,

que traz as seguintes definigcbes:

e Estabelecimento classificado como AOD (Agado Oficial Determinada), é o
estabelecimento onde foram encontradas condi¢cées ou praticas, em desacordo

com as normas sanitarias/ requerimento de BPF vigentes, durante a inspe¢ao que

73



resultam na adocdo por parte da Autoridade Sanitaria Competente, devido a
manifestacado precaria, inadequada ou insuficiente por parte do estabelecimento

de acgbes sanitarias padronizadas ao lote, produto ou linha de producéo afetados.

e Estabelecimento classificado como AVI (Agdo Voluntaria Indicada), é o
estabelecimento onde foram encontradas condi¢cées ou praticas, em desacordo
com as normas sanitarias/ requerimento de BPF vigentes, durante a inspe¢ao que
resultaram na adog¢ao imediata e voluntaria, por parte da empresa de acgdes
sanitarias padronizadas ao lote, produto ou linha de producéao afetados.

e Estabelecimento classificado como SAI (Sem Acéo Indicada), é o estabelecimento
onde nao foram encontradas condi¢cdes ou praticas, em desacordo com as normas
sanitarias/ requerimento de BPF vigentes, durante a inspe¢ado sanitaria que
indicassem a necessidade de adog¢ao imediata de a¢des sanitarias padronizadas

ao lote, produto ou linha de producao.

No més de setembro houve uma reorganizagdo na DIVISA, onde foi criada a
Coordenacédo Vigilancia de Produtos (COVIP). Esta Coordenagdo para area de
fiscalizagdo conta com 03 farmacéuticas, O1nutricionista e 01 cirurgia-dentista. Contando
também com apoio técnico de mais 01 farmacéutico da COVIS no desenvolvimento de
atividades de fiscalizagao sanitaria na area de produtos. Vale destacar o cadastro de
estabelecimentos da area de competéncia da DIVISA, compreende de 74
estabelecimentos, a saber: 17 industrias de saneantes, 13, industria de cosméticos, 04
industrias de medicamentos, 02 industrias de Insumo farmacéutico ativo, 06 industrias de
insumo farmacéutico ndo ativo, 19 industrias de produtos para a saude, 07 industrias de
gases medicinais, 01 manipuladora de preparagdes esteréis, 01 fracionadora de insumo
farmacéutico, 02 produtores de Concentrado polieletrolitico de Dialise (CPHD), 01
industria de embalagens para alimentos e 01 empresa de produgéo e servigos em terapia
nutricional. A quantidade de recursos humanos capacitados € insuficiente para esta

demanda.
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Quadro 7. Industrias de Gases Medicinais, Insumos, Medicamentos, Produtos para saude,

Cosméticos, Saneantes e outras inspecionadas. Bahia 2020

Estabelecimento Ndmero Empresas %
Existente Inspecionadas

Industria fabricante de 04 01* 25%
Medicamentos
Indastria de Insumo 02 01 50%
Farmacéutico Ativo
Indastria de Insumo 05 05** 100%
Farmacéutico Nao Ativo
Indastria fabricante de 03 03** 100%
Gases Medicinais
Indastria Envasadora de 04 04** 100%
Gases Medicinais
Indastria fabricante de o7*** 03 43%
produtos para saude
Industria Fabricante de 17 04 17%
Cosméticos
Industria Fabricante de 13 03 23%
Saneantes
Distribuidora de 01 01 100%
Insumos Farmacéuticos
Embalagens de 01 01 100%
alimentos
Elaboragiao de terapia 01 01 100%
nutricional

*essa inspecao sanitaria foi realizada exclusivamente para a autorizagao de produgéo de alcool a 70% de acordo com
a RDC ANVISA;
** Inspecao sanitaria realizada pelo sistema “on-line” pela equipe técnica DIVISA/COFIR

*** Uma das industrias de produtos para saude encontram-se com atividades e registros de produtos suspensos

Foram desenvolvidas outras atividades em apoio a area da de servigcos de saude,
na realizac&o de inspegdes sanitarias em seis (06) farmacias de manipulagéo e uma (01)
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unidade de nutrigdo parenteral e apoio a coordenagdo de analises de projetos
arquitetdnicos, na analise de cerca de 20 projetos na area de Farmacia Hospitalar/
Laboratérios/Industrias de Saneantes, Cosméticos e afins. Além do apoio técnico aos

municipios com recursos humanos insuficientes para as atividades de vigilancia sanitaria.
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9. GERENCIAMENTO DE RISCO NA AREA DE SERVIGOS DE SAUDE

O desenvolvimento das agdes de controle de risco sanitario realizado pela
Vigilancia Sanitaria estadual durante o ano de 2020 sofreu diversos impactos que
resultaram em algumas adaptagbes. Na area de servigos de saude, foi retomado o
processo de descentralizagdo das farmacias magistrais e industrias de cosméticos e
saneantes risco |l para o municipio de Salvador, visto que a vigilancia municipal reune
caracteristicas suficientes para assumir o controle de risco desses servicos. Em
fevereiro/2020, foi realizada uma forca tarefa para o levantamento de informacdes dessas
empresas, a fim de realizar o repasse, efetivado em Diario Oficial do Estado.

Em 11 de margo a OMS caracterizou a COVID-19 como uma Pandemia, visto que
os surtos ja identificados como Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII) ja atingiam em diversos paises e regides do mundo. Ja em 18 de
margo, foi publicado o Decreto Estadual n° 19.549 declarando situacdo de emergéncia
em todo territério baiano em fungcdo da Pandemia de COVID-19. Naquele momento,
haviam poucas informacdes sobre o virus SARS-CoV-2 e a doencga, o que levou a equipe
técnica da DIVISA a buscar informacgdes e orientagcdes para todo o sistema estadual de
modo a priorizar as agbdes de controle de risco, bem como a garantir seguranga das
nossas agdes nesse momento tdo grave. Nesse contexto, a coordenagao de fiscalizagao
se envolveu em diversas frentes de trabalho para o controle da Pandemia no estado, e a
primeira das acoes foi a realizacdo de barreiras sanitarias, além da produgao de diversas
Notas Técnicas, Instru¢gdes Normativas, Portarias e Alertas Técnicos.

Com relagao as Barreiras Sanitarias, elas aconteceram entre os dias 18/03 a
29/04/20, em trés turnos no aeroporto de Salvador, e apenas por dois dias no terminal
rodoviario interestadual de Salvador. Nesse ultimo caso, observa-se que o governo do
estado interrompeu o transporte intermunicipal de passageiros, e a prefeitura do
municipio suspendeu as atividades de comércio ndo essenciais, de modo que nao foi
necessario a continuidade da barreira sanitaria nesse local. Para essa atividade, foram
envolvidos cerca de 46 técnicos da DIVISA, realizando afericdo de temperatura,

orientagdes quando a doenga e o encaminhamento de casos suspeitos.
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Também como agdes para orientar o Sistema Estadual de Vigilancia Sanitaria no
contexto da Pandemia, a DIVISA iniciou um ciclo de palestras de orientacéo, utilizando
seus equipamentos de videoconferéncia. Assim, diversos técnicos também se
envolveram na realizagdo de WebVisas, alertando as vigilancias para agdes a serem

priorizadas nesse contexto.

9.1 Producao de Sanitizantes e Preparagoes Antissépticas

A publicacédo de duas RDC/ANVISA (n°® 347/20 e 350/20) flexibilizando critérios e
os procedimentos para fabricar e vender preparacdes antissépticas ou sanitizantes
oficinais em virtude da pandemia, levou a DIVISA a publicar a Instrugdo Normativa n°
01/2020, em 17/04/2020 com orientagdes gerais para fabricacdo, importagao, doagéo de
alcool etilico 70%, alcool gel e dispositivos médicos para a saude para fins de emprego
no Sistema Unico de Saude, disciplinando essa producgéo no Estado. Como resultado, o
quadro abaixo (quadro 8) apresenta as empresas que foram autorizadas a realizar essa
produgao temporaria e excepcional, ressaltando-se que esse foi um momento importante
também para a orientagdo desse grupo de estabelecimentos e desenvolvimento com
qualificacdo desse mercado no estado, visto que muitas empresas realizaram a
solicitacao de autorizacdo, mas nao possuiam condicdbes minimas para uma producao

segura, portanto, ndo foram autorizadas.

Quadro 8. Empresas autorizadas a producédo de alcool e dispositivos médicos, conforme
IN DIVISA n° 01/2020, Bahia, 2020

N° Estabelecimento Produto autorizado
01 KOP DO BRASIL ALCOOL LIQUIDO
02 PETROBAHIA ALCOOL LiQUIDO
03 | ITF CHEMICAL ALCOOL LIQUIDO
04 ITAIPAVA - ALAGOINHAS ALCOOL LiQUIDO
05 SENAI CIMATEC PARK ALCOOL LiQUIDO
06 ROCALLY ALCOOL GEL
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07 HIGIA SANEANTES ALCOOL LiQUIDO

08 W WORK MASCARA FACIAL
DESCARTAVEL

09 FORD MASCARAS TIPO FACE SHIELD

10 MDI MASCARAS TIPO FACE SHIELD

11 SERNAI CIMATEC MASCARAS TIPO FACE SHIELD

Fonte: COVIS/DIVISA, 2020

No més de maio/2020, o Governo do Estado colocou em funcionamento dois
hospitais de campanha, exclusivos para o atendimento COVID, e a equipe da DIVISA foi
responsavel pela inspecado sanitaria, realizando orientagdes para melhoria de fluxos e

realizacao das atividades assistenciais.

9.2 Cabines de Desinfecgao

Por tratar-se de uma doenca nova, ainda sem tratamento com comprovacao
cientifica eficaz, altamente transmissivel e letal especialmente em faixas etarias mais
avancgadas, por todo o mundo, comegou-se a realizar diversas pesquisas com finalidade
de verificar a eficacia de diferentes métodos de preveng¢do a propagagéo do virus. Um
desses Projetos de Pesquisa foi a instalagdo de cabines de desinfecg¢ao, produzidas pelo
Instituto SENAI de Sistemas Avancados de Saude (ISI-SAS) com objetivo oferecer mais
seguranga aos profissionais de saude que trabalham na linha de frente de combate a
COVID-19. Essas cabines s&o estruturas que proporcionam a pulverizagao de jatos de
hipoclorito de sddio, sobre a superficie externas de EPIs, evitando a contaminacéo dos
profissionais no processo de desparamentacéo.

Essa pesquisa foi desenvolvida sob a supervisao do meédico infectologista Prof. Dr.
Roberto Badaré e a DIVISA acompanhou o seu desenvolvimento inicial, visto que a
divulgacao da utilizacdo desse equipamento em diversas unidades da rede estadual,
estimulou a fabricacao de equipamentos similares e a sua utilizacdo em locais diversos
e sem controle de publico, ocasionando em risco a populacido. Dessa forma, foi publicada
a Portaria DIVISA n° 02/2020 em 25/05/2020 orientando a utilizacdo desses
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equipamentos. Em todo o estado, as equipes dos Nucleos Regionais de Saude (NRS)

realizaram a verificacdo da instalagcao e uso das cabines, detectando 37 equipamentos,

em 19 municipios, estando 20 inativos e 7 que nao faziam parte da pesquisa do SENAI,

conforme apresentado no quadro 9 a seguir:

Quadro 9. Cabines de Desinfecgao por municipio e atividade, instaladas no estado da

Bahia, 2020
N° Municipio Local de instalacéo Projeto ATIVO | INATIVO
SENAI

1 SALVADOR Hospital Espanhol SIM X

2 SALVADOR Hospital Couto maia SIM X
3 SALVADOR Hospital Ernesto Simdes SIM X

4 SALVADOR Obras Sociais Irma Dulce SIM X
5 SALVADOR Obras Sociais Irmé Dulce NAO X
6 SALVADOR Hospital Alayde Costa SIM X

7 SALVADOR Hospital do Suburbio SIM X

8 SALVADOR Hospital Martagéo Gesteira SIM X
9 SALVADOR UPA BARRIS SIM X
10 LAURO DE RIVERSIDE SIM X

FREITAS
11 EUNAPOLIS Hospital Regional de Eunapolis NAO X
12 EUNAPOLIS Hospital de Campanha de SIM X
Eunapolis
13 PORTO UPA — 24 horas — Frei Calixto SIM X
SEGURO

14 ILHEUS Hospital Costa do Cacau SIM X

15 ITABUNA Hospital Calixto Midlej Filho SIM X

16 ITABUNA Hospital de Base Luiz Eduardo SIM X

Magalhaes

17 CAMACAN Hospital Novo Amec SIM X

18 IPIAU Hospital Geral NAO X

19 IPIAU UPA 24 HORAS SIM X
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20 JEQUIE Hospital Prado Valadares SIM

21 JEQUIE Hospital Sdo Vicente SIM

22 FEIRA DE Hospital Inacia Pinto dos Santos SIM
SANTANA

23 FEIRA DE Hospital de Campanha SIM
SANTANA

24 FEIRA DE Hospital Cleriston Andrade SIM
SANTANA

25 SERRINHA Hospital Municipal SIM

26 IRECE Hospital Regional Dr. Mario SIM

Dourado Sobrinho

27 ALAGOINHAS Hospital Geral Dantas Biao SIM

28 RIBEIRA DO Hospital Santa Tereza SIM
POMBAL

29 JUAZEIRO UPA Dr. Joéo Oliveira NAO

30 JUAZEIRO Hospital Regional SIM

31 JUAZEIRO SAMU SIM

32 REMANSO Hospital Sao Pedro SIM

33 | LUIZ EDUARDO Clinica Sdo Camilo NAO

MAGALHAES
34 | LUIZ EDUARDO | Unidade de Controle COVID-19 NAO
MAGALHAES
35 | SAO DESIDERIO Hospital e Maternidade NS NAO
Aparecida

36 BARREIRAS Hospital do Oeste SIM

37 SENHOR DO Centro de Referéncia COVID-19 SIM
BONFIM

Fonte: COVIS/DIVISA, 2020

Destacou-se a publicagdo de duas portarias que se relacionam diretamente com as
atividades de controle de risco da DIVISA que foram a Portaria n° 08/2020, juntamente
com a Nota Técnica n° 03/2020 que institui e orienta a utilizacdo do TERMO DE

RECOMENDACAO no ambito das agbes de Vigilancia Sanitaria do Estado da Bahia; e
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também a Portaria n® 06/2020 que dispde sobre a renovagao do Licenciamento Sanitario
em funcdo da Pandemia COVID-19. Essa Uultima portaria favorece aqueles
estabelecimentos que possuem um bom histérico com relagdo a Boas Praticas de
Fabricacdo e a conduta da empresa frente as recomendacgdes da Vigilancia Sanitaria.
Baseado em alguns critérios que estao definidos na portaria, o estabelecimento pode ter
seu alvara liberado através de analise documental.

Durante esse ano, também houve uma reestruturacéo interna das coordenacdes
na DIVISA de forma que a Coordenacéao de fiscalizagao e controle sanitario passou a ser
duas coordenacdes: Coordenacéao de Vigilancia de Servigos e Coordenacgao de Vigilancia
de Produtos. Desse modo o Nucleo de Vigilancia das Infegdes relacionadas a assisténcia
e a vigilancia da seguranga do paciente foram dois nucleos que passaram a fazer parte
da COVIS.

Além disso, em fungdo da pandemia, o estado acelerou o processo de
aposentadoria de diversos servidores que estavam em grupo de risco e ja tinham
solicitagdo em andamento. Esse fato produziu uma reducgao drastica da forga de trabalho
especializada da DIVISA e das equipes de VISA dos NRS e comprometeu a execugao
de algumas atividades, sobretudo em areas onde esses aposentados eram
especializados como Industrias de Medicamentos, Saneantes e Cosméticos, Programas
de Monitoramento, Central de Materiais e Esterilizacdo, Servicos de alimentagao, etc.
Vale ressaltar que com essas aposentadorias também houve uma queda na producao da
DIVISA.

Diante das diversas demandas relativas as atribuigcdes da Vigilancia Sanitaria
estadual, €& importante também colocar que continua sendo imprescindivel o
fortalecimento da integracao nas agdes entre os diversos 6rgaos de vigilancia, com vistas
a promover efetivamente a qualidade das agdes, dentre elas as de controle de infeccéo,
que também constituem a seguranga do paciente e sao imprescindiveis para termos
servigcos de saude com qualidade no Estado.

Nesse sentido, uma oportunidade interessante seria a aproximagéao e integragao
com os sistemas de registros de profissionais, fiscais e de comércio para trabalhos em

bases unificadas.
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Cabe ainda apontar algumas situagdes que impediram o alcance de metas durante

o ano 2020 marcado por diversas dificuldades:

Desestimulo dos profissionais que permaneceram no trabalho, em virtude da
desvalorizagao profissional por parte da gestao atual, inclusive em um periodo
de pandemia, onde os profissionais estdo expostos ao risco da doenca, e
mesmo assim, sem direito ao adicional de insalubridade, além das perdas
salariais ao longo dos anos e o aumento da aliquota do Fundo Financeiro da
Previdéncia Social dos Servidores Publicos da Bahia (FUNPREV).

Por conta da Pandemia de COVID-19, houve suspenséo de viagens, alteragéao
de agenda e prioridades, considerando que a equipe técnica precisou ser
deslocada para agdes nas barreiras sanitarias do estado e outras demandas
de servicos de saude, hospitais de campanha da COVID-19, dentre outros.
Inexisténcia de Sistemas de integracédo de informagdes, entre as secretarias
de governo, para tramitacdo de processos com dados de informagdes de
regulados.

As acgdes de comunicacgao e informacao ainda nao sao de facil compreensao
e facilmente acessiveis aos regulados.

Dificuldade na descentralizagdo das acgdes para os Nucleos Regionais de
Saude, apesar do treinamento inicial de alguns técnicos para inspe¢ao em
servigos de hemoterapia, algumas equipes tém baixa autonomia para atuagao
regional, considerando a necessidade da inspe¢cdo minimamente em dupla,
seguranga na atuagdo e acumulo de fungbes e sobrecarga de trabalho.
Ademais, nao existem profissionais capacitados e implementando agdes em
hemoterapia nos Nucleos Norte, Oeste e Centro-Norte e os Nucleos Sul e
Extremo-Sul possuem apenas um profissional treinado.

Treinamentos: em diversas A DIVISA ndao promoveu eventos nas diversas
area, incluindo a hemoterapia em 2020. Houve ainda dificuldade em acessar
treinamentos externos (on-line) devido aos processos burocraticos internos

para compras.
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Apesar de todas essas dificuldades enumeradas, podemos também falar de

fatores facilitadores, tais como:

e A implantagédo de processos da vigilancia sanitaria no sistema SEI proporcionou
as equipes uma melhor dindmica de instauragdo e acompanhamento de
processos;

e Boa articulagdo com a equipe de analise de projetos;

e O perfil da coordenacdo atual que auxilia e apoia no enfrentamento das
dificuldades.

9.3 Servigos de Dialise

O Estado da Bahia conta com 45 servicos ambulatoriais de dialise, destes,
atualmente 44 estdo em funcionamento e 01, localizado no municipio de Bom Jesus da
Lapa, ja foi inaugurado, porém ainda nao iniciou suas atividades. Dos 44 servigcos em
funcionamento, apenas 03 (6,8%) sao servigos publicos e funcionam nos Hospitais
Roberto Santos, Ana Neri e Hospital das Clinicas. Dos 41 servicos privados, 04 produzem
o concentrado polieletrolitico para o tratamento de hemodialise em seus pacientes, a
citar: Clinica Senhor do Bonfim de Salvador, Clinica Senhor do Bonfim Matriz de Feira de
Santana, Centro de Doencas Renais de Jequié e Centro de Assisténcia Integral ao
Paciente Renal LTDA (CAR) de lIhéus.

O servigco do Hospital Roberto Santos € o unico que funciona 24 horas e atende
emergéncias, entretanto, a situagédo sanitaria do servigo de dialise continua de risco
elevado, conforme descrito nos ultimos relatérios técnicos de inspecao sanitaria. Em
fevereiro do ano em curso houve monitoramento do servico, que culminou na emissao
do Auto de Infragdo de N° 26404 Série A-1 e solicitagdo de medidas urgentes por parte
dos Gestores Estaduais de Saude, a fim de evitar futuros obitos de pacientes. Ressalta-
se que existe um projeto fisico arquitetdnico aprovado pela Divisa desde 30/08/2017 para
funcionamento do servico em outro espago fisico do hospital, cuja reforma estava
aprazada para conclusao em 2018, mas até a data deste ultimo monitoramento n&o tinha
sido concluida e nem havia previsdo para tal. Importante salientar que a gest&o do servigo

de dialise é realizada tanto pelo Hospital Roberto Santos como pela empresa IGH.
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Segundo informacgéo da coordenagao do servigo, o ultimo contrato formal entre a SESAB
e a empresa IGH foi em setembro de 2016. A partir disso, somente indenizatério, o que
leva uma situagdo de precariedade de contrato, ocasionando inseguranga de

investimentos no servico.

Neste ano de 2020 ficou determinado em reunido realizada pelo GT de Dialise,
juntamente com a Coordenagao da COVIS, que os servigos de didlise localizados nos
municipios do Estado da Bahia passardo a ser inspecionados pelos servidores das
Regionais e dos Nucleos Regionais de Saude, ja que houve grande investimento da
Divisa ao longo dos anos em treinamentos nesta area e também em fungao da pandemia
pelo Covid -19.

Dos 44 servigos de dialise em funcionamento, 19 sdo de competéncia desta
DIVISA por estarem localizados na macrorregiao leste (Salvador, Camacari, Lauro de
Freitas, Cruz das Almas, Santo Anténio de Jesus e Santo Amaro). Destes 19 servigos,
houve 07 inspec¢des sanitarias (37%), sendo 06 para renovacgéao de licenga sanitaria e 01
para licenca inicial. Além disso, a equipe ainda realizou inspecdes para monitoramento
(01) e apuragdo de denuncia (01). Outras atividades realizadas foram: analises
documentais (06) para fins de renovacédo da licenga sanitaria e compatibilizagbes de
projeto fisico arquitetdénico (02). Dos servigos inspecionados e monitorado, 05 tiveram
suas Licencas Sanitarias concedidas; 01 recebeu Auto de Infracdo, 02 receberam Termo
de Recomendagao e 03 foram licenciados automaticamente pela coordenagdo. Esta
situacao inusitada se deu tanto em funcéo do periodo de pandemia, como também pelo
grande numero de concessao de aposentadoria de técnicos que compunham o GT de
didlise, antes composto por 12 integrantes e atualmente com apenas 03 e 01
colaboradora do Nucleo Estadual de Controle de Infecgéo Hospitalar (NECIH).

Existe uma empresa de dialise a beira do leito situada em Salvador que presta
servicos a hospitais da rede publica e privada por meio de contratos. A mesma foi

inspecionada e encontra-se com licenga sanitaria atualizada.
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Quadro 10. Licenciamento sanitario dos servigos de dialise sob competéncia da DIVISA.

Bahia, 2020.
~ LICENCA AUTO DE
NOME DO . INSPECAO . ~
N° MUNICIPIO . _ SANITARIA |INFRAGCAO
ESTBALECIMENTO SANITARIA/REINSPECAO/MONITORAMENTO
EMITIDA EMITIDO
Reinspecao realizada em fevereiro. Anadlise de
1 Nefrovida Camacari documentacgao para proxima renovagao. X
Inspecao Sanitaria realizada em dezembro.
Documentacéo solicitada para renovacgao da
2 CLIBAHIA Salvador
licenga sanitaria, via e-mail, ao servigo
Emissao de Termo de Recomendagao com
3 Clinica Senhor do Salvad prazo até 22/12 para envio de documentacao X (ANALISE
alvador
Bonfim (projeto fisico-arquitetdnico da reforma ja DOCUMENTAL)
realizada)
Hospital Geral Monitoramento realizado em fevereiro. Relatorio
4 Salvador . . X
Roberto Santos Técnico encaminhado para coordenacéo.
5 Davita Matriz Salvador Apuracao de denuncia realizada em julho
Documentagao solicitada, via e-mail, ao servigo, | X (ANALISE
6 INED Salvador
para analise. DOCUMENTAL)
) B Documentagéo solicitada, via e-mail, ao servigo,
7 | Hospital Sdo Rafael | Salvador o B .
para analise. Documentacgéao recebida.
) X (ANALISE
8 | Hospital Portugués | Salvador
DOCUMENTAL)
Analise de documentagao e inspegao sanitaria
9 | Hospital Ana Nery Salvador realizada em outubro. Aguardando
documentacéo pendente.
10| NEPHRON (Barris) | Salvador
Reinspecao realizada em fevereiro. Analise de
documentacéo. Inspegao sanitaria realizada em
11| NEPHRON (ltapud) | Salvador ) ) X
novembro, elaboracao e emissao de relatorio
técnico.
Hospital das
12 Salvador Realizado monitoramento documental
Clinicas
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Clinica Senhor do
Documentagéo solicitada, via e-mail, ao servico,
13| Bonfim Convénio Salvador
) para analise.
(Rio Vermelho)
Hemodialise do Andlise de documentacao, inspec¢éo sanitaria
14 Hospital Alayde Salvador realizada em setembro, elaboragéo e emissao
Costa de relatério técnico.
Davita Servigos de Inspecgao realizada em fevereiro. Servigo
15| Nefrologia Salvador | Salvador fechado em 08/06/2020, sem previséo para X
LTDA (Filial) retorno das atividades.
Analise de documentagao, inspeg¢ao sanitaria
Lauro de
16 NEFROVITA Freit realizada em agosto, elaboragao e emissao de X
reitas
relatério técnico.
Santo . . )
Recebido processo via SEI. Previsdo de
17 Clinica do Rim Antbnio de )
inspecao para margo de 2021.
Jesus
Instituto de - . ) .
) Santo Compatibilizagao do projeto arquiteténico e
18 Nefrologia do ) o X
R Amaro licenga inicial
Recbéncavo
Clinica de
Cruz das
19 Hemodialise de A Compatibilizagao do projeto arquiteténico
mas
Cruz das Almas
CDR- Clinica de ) .
) Inspecao realizada em junho
20| Doengas Renais Salvador L . X
Ltd (Empresa de dialise a beira leito)
a

Fonte: DIVISA, 2020

9.4 Servigos de Terapia Antineoplasica

No ano de 2020 deram entrada na DIVISA 11 processos de servigos de Terapia
Antineoplasica situados em Salvador e Regido Metropolitana. Destes, 10 tinham o
objetivo de renovagdo da Licenga Sanitaria e 01 a habilitagdo do Servico de
Oncologia como Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia —
UNACON, no ambito do Ministério da Saude. Cabe informar que dois (02) servigos

situados em Salvador ndo realizaram a solicitagdo de renovagéo de alvara sanitario.
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Foram inspecionados 10 servigos de terapia Antineoplasica (STA). Um servigo
permaneceu fechado durante o periodo da pandemia e por isso o processo de inspeg¢ao
sanitaria nao foi iniciado. Dos servigos inspecionados, 09 renovaram a Licenga Sanitaria,
e 01 esta em fase de cumprimento das ndo conformidades para ficar apto ao processo
de habilitagcado (UNACON). Observa-se que a principal ndo conformidade detectada nos
servigos € a auséncia de adequacgao da estrutura fisica, de acordo com a RDC 67/2007.
No entanto, a maior parte destas unidades vem avangando na gestdo da qualidade,
melhorando seus processos de trabalho.

Para a melhoria da capacidade de gerenciamento de risco nos servigos de
oncologia foi formado um grupo de estudo entre os profissionais que realizam inspegao
e 0s que realizam analise de projeto, resultando na confecgdo de um roteiro para analise
de projeto fisico arquitetbnico. Além disso, o grupo esta trabalhando na elaboragéao de
uma Portaria que ird regulamentar lacunas da legislacao que dificultam o processo de
inspecao/analise de projeto.

Para minimizar a exposicdo da equipe de inspecdo durante esse periodo de
Pandemia da COVID-19, o roteiro de inspe¢ao passou a ser utilizado também de modo
virtual, com o preenchimento prévio pelo servico a ser inspecionado e a verificacio in
loco posterior.

Nos quadros abaixo a situacéo dos servigos de terapia antineoplasica de Salvador

e Regido Metropolitana.

Quadro 11. Licenciamento Sanitario das unidades de Terapia Antineoplasica localizadas
em Salvador, Bahia. 2020

Ne° NOME FANTASIA RAZAO SOCIAL INSPEGAO | SITUAGAO ATUAL
REALIZADA
1 Hospital Teresa de Sem peticionamento
Lisiex para renovacgao da
licenca
2 Hospital Martagao Sem peticionamento
Gesteira para renovacgao da
licenga
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Hospital Santa Isabel

Sem peticionamento

para renovacgao da

licenca
4 Hospital Sao Rafael Sem peticionamento
para renovacgao da
licenca
5 Hospital Aristides Sem peticionamento
Maltez para renovacgéao da
licenga
6 Hospital da Cidade Sem peticionamento
para renovacgéao da
licenga
7 Hospital das Clinicas Sem peticionamento
para renovacgao da
licenca
8 Hospital Santo Sem peticionamento
Antbnio para renovacgao da
licenga
9 CICAN Sem peticionamento
para renovacgéao da
licenga
10 Hospital da Mulher Ok Em processo de
cumprimento das néo
conformidades
11 CEHON Centro de Hem. e Onc. Ok Licenga Sanitaria
da Bahia SC Itda. emitida
12 Clinica AMO Assist. GEM Assist. Médica Ok A clinica ficou fechada
Multidiciplinar em Especializada Socied. em 2020 devido a
Onc-ltaigara Simples ltda. pandemia.
13 Clinica AMO Assist. GEM Assist. Médica Ok Licenga Sanitaria
Multidiciplinar em Especializada Socied. emitida
Onc- Rio Vermelho Simples ltda
14 Clinica AMO Assist. GEM Assist. Médica Ok Licenga Sanitaria

Multidiciplinar em
Onc- Hospital da
Bahia

Especializada Socied.

Simples Itda

emitida
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15 OnCovida CENOB-Centro de ok Licenga Sanitaria
Oncologia da Bahia emitida
LTDA
16 NOB (Ondina) Nucleo de Oncologia da | Ok Licenca Sanitaria
Bahia SC Itda. emitida
17 NOB (Hospital da Nucleo de Oncologia da | Ok Licenca Sanitaria
Bahia) Bahia SC Itda. emitida
18 CLION CLION Clinica de Ok Licenca Sanitaria
Oncologia SC Itda. emitida

Fonte: DIVISA, 2020

Quadro 12. Licenciamento Sanitario das unidades de Terapia Antineoplasica localizadas

em Lauro de Freitas, Bahia. 2020

; RAZAO %

NUMERO DE | \omE FANTASIA SOCIAL INEPEE A SITUAGAO ATUAL
ORDEM REALIZADA

] NOB Nucleo de Oncologia ‘ Licenca Sanitaria emitida

o
da Bahia
2 CLION - Clinica de ok Licenga Sanitaria emitida
CLION Oncologia Ltda

Fonte: DIVISA, 2020

9.5 Industrias de Envase de Agua Mineral

Sob a responsabilidade da DIVISA para inspec¢ao e liberagdo de alvara sanitario

existem 08 empresas que realizam envase de agua mineral situadas na Regido

Metropolitana de Salvador. No interior do estado ha pelo menos mais 04 que sao

fiscalizadas pelos Nucleos Regionais de Saude.

Em funcdo da Pandemia de COVID-19 em 2020 e por termos uma equipe

pertencente ao grupo de risco para a doenga, optou-se por realizar reunides virtuais com

as empresas e solicitar o envio de toda a documentacao que seria verificada in loco, por

meio eletrénico, assim, o tempo da posterior inspecao sanitaria dentro da empresa foi

diminuido.
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Em 2020, das 08 empresas existentes foram inspecionadas presencialmente 06
empresas, uma (01) foi realizada analise documental e outra (01) se encontrava fechada.
Dessas, 05 tiveram seus alvaras liberados, uma (01) ndo enviou a documentagéo para
analise, impedindo o inicio do processo de inspec¢ao e uma (01) esta em monitoramento,

conforme o quadro abaixo:

Quadro 13. Licenciamento Sanitario das industrias de Agua Mineral. Bahia. 2020

N° |Razdo Social Data da Inspegio Situagao
4 |Sisa Sauipe Industrial AS Analise documental  [Liberado 10/09/2020
] Em andlise de
2 |Indaia Brasil Aguas Minerais Ltda. d ~
ocumentacéo
i Liberado
3 |Empresa de Aguas ltay Ltda. 22/10/2020 05/11/2020
4 [RG Comercial Industria Ltda. 22/10/2020 Al em 16/11/2020
Fonte D'Vida Industria e Comércio de Aguas 09/12/2020 Liberado
S |Minerais e Bebidas Ltda. 08/01/2021
6 [Mineragdo Canaa Ltda. Agua Mineral Frésca (07/12/2020 Empresa fechada
Liberado
7 Ml Fontes 01/12/2020 15/01/2020
Mineral Minérios da Bahia Ltda. — Agua 09/12/2020 Liberado
8 Mineral Me leve 05/01/2021

Fonte: DIVISA, 2020

As principais n&o conformidades verificadas se relacionam com a estrutura fisica
e alguns pontos relacionados a processos de trabalho, a exemplo de qualificagdo de
fornecedores de insumos. Algumas empresas estdo apresentando projetos
arquitetbnicos para melhoria e ampliagdo de suas areas produtivas. Observou-se
também a qualificacdo dessas empresas implantando sistemas de garantia de qualidade

91



que agregam valores aos produtos, de modo a tornar o0 mercado baiano mais competitivo

até mesmo fora do estado.
9.6 Servigos de Hemoterapia

Os servicos de hemoterapia sdo considerados de alto risco por envolver um
produto que pode ser veiculo de Doencas Transmissiveis, além de possibilitar também a
ocorréncia de reagdes adversas graves. O processo de trabalho da Vigilancia Sanitaria
do Estado tem por objetivo fiscalizar as Boas Praticas no Ciclo do Sangue, realizando
dentre outras agdes, inspecdes de qualidade na area de hemoterapia, com vistas a
garantir a seguranga dos usuarios dos servigos. Para tanto, a DIVISA integra agoes
coordenadas com a ANVISA, Ministério da Saude e Nucleos Regionais de Saude,
garantindo o cumprimento regulatorio da Politica Nacional de Sangue e Hemoderivados,
devendo contar com profissionais qualificados e capacitados para atuar nesse campo.

Os servigos de Hemoterapia do estado da Bahia, publico e privado, totalizam 83

unidades em atividade, sendo:
e 01 (um) Hemocentro Coordenador (HC);
e 02 (dois) Hemocentros Regionais (HR);
o 06 (seis) Nucleos de Hemoterapia (NH);
e 04 (quatro) Unidades de Coleta (UC);
e 20 (vinte) Unidades de Coleta e Transfusdo (UCT);
e 50 (cinquenta) Agéncias Transfusionais (AT).

Em relagao a distribuicdo dos servicos de hemoterapia no territério, observa-se
que 35,3% concentra-se na capital, com um total de 29 estabelecimentos e 64,7% no

interior, com 53 estabelecimentos.

Dentre as ag¢des desenvolvidas, o GT sangue tem como pontos prioritarios a
aplicagao do Método de Avaliacdo de Risco Potencial em servicos de hemoterapia
(MARPSH), elaborado pela ANVISA em 2010 e publicado sob a forma de roteiro a partir

da RDC n° 57/2010. Esse instrumento permite a identificacdo de riscos potenciais por

92



meio do mapeamento dos multicritérios de controle e modelacao das preferéncias para

tomada de deciséo, inserindo-o no ambito da gestao proativa do risco.

No MARPSH, cada risco identificado € categorizado quanto a severidade, sua
probabilidade e sua possibilidade de dano. Os sistemas analiticos utilizam a atribuicao
de duas ponderacdes, uma na valoracdo dos itens de controle e outra se refere a
complexidade dos procedimentos. A relacio entre a pontuagao alcangada e a pontuacao
maxima possivel origina o indicador Propor¢do de Controle (PC), pelo qual o risco
potencial & classificado em Baixo (PC = 95%), Médio-Baixo (80% < PC < 95%), Médio
(70% < PC < 80%), Médio-Alto (60% < PC < 70%) e Alto (PC < 60%). A utilizagao do
MARPSH permite o monitoramento e o controle da redugdao dos riscos e,

consequentemente, o incremento da segurancga transfusional. (Silva Junior & Rattner, 2014).

Por tratar-se de um método onde sédo apresentados 5 mddulos de avaliagao,
contando com muitos itens para avaliagao, esse instrumento necessita de tempo dentro
do servico para sua aplicacdo. Dessa forma, em 2020, apenas 04 estabelecimentos
(4,8% do total de servigos de hemoterapia do Estado) tiveram inspecao realizada por este
meétodo, tendo como resultado o preenchimento do MARPSH na Bahia, conforme Quadro
14 abaixo:

Quadro 14. Classificagao de Risco dos Servigos de Hemoterapia avaliados em 2020, Bahia.

Estabelecimento Tipo de Proporgao de Analise de Risco
Servico Controle

Hospital Sagrada | Agéncia 76,1% Médio Risco Potencial

Familia-Salvador Transfusional

Hospital Ernesto Simdes | Agéncia 67,6% Médio-alto Risco Potencial

Filho Transfusional

Hospital do Suburbio Agéncia 88,5% Médio-baixo Risco Potencial
Transfusional

HEMOBA-Suburbio Unidade de 59% Alto Risco Potencial
Coleta

Fonte: COVIS/DIVISA/BA, 2020
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De acordo com a série historica de avaliagdes de risco, tem se observado um
elevado percentual de servigos publicos de hemoterapia com alto e médio-alto risco
potencial, o que é preocupante em funcdo de tratar do atendimento a mais 70% da
populagao baiana.

Em virtude do uso de hemoterapicos envolver alto risco a saude, ha um consenso
de que a meta histérica pactuada pelos estados deve ser de 100% dos servigos de
hemoterapia inspecionados com o método de avaliagdo de risco. Considerando a série
historica de 2016 a 2020 (grafico 3), observa-se que apesar do aumento de registros em
2018, houve uma grande desaceleragao na quantidade de servigos de hemoterapia com
avaliagao de risco. 2020 foi o ano com menor alcance desse indicador na Bahia.

O principal fator para essa queda esta associado com a redugao do RH capacitado
na area de hemoterapia na DIVISA, urgindo a necessidade de ampliagdo do quadro
técnico e treinamento. Verifica-se que o processo de capacitagao do profissional de
vigilancia sanitaria, a ponto de torna-lo apto a desenvolver essa modalidade de inspegao
com seguranca técnica, demanda cerca de trés anos. Isso ocorre também em func&o da

complexidade desses servigos, que envolve riscos para os usuarios e trabalhadores.

Grafico 18. Numero de servigos de hemoterapia inspecionados por tipo e ano com

avaliacao de risco. Bahia 2016-2020
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Fonte: COVIS/DIVISA, 2020
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Em funcido da Pandemia de COVID-19, em maio de 2020 foi elaborado o “Roteiro
de auto avaliagao para servigos de hemoterapia do Estado da Bahia - Enfrentamento do
COVID-19”, com o objetivo principal de realizar levantamento de dados de como os
servicos de hemoterapia estavam se adaptando para a pandemia em atendimento as
notas técnicas emitidas pela ANVISA e Ministério da Saude (Nota Técnica
GVIMS/GGTES/ANVISA N° 04/2020 - Orientacdes para os Servigos de Saude: medidas
de prevencao e controle que devem ser adotadas durante a assisténcia aos casos
suspeitos ou confirmados de infecgéo pelo novo coronavirus; Nota Técnica n® 13/2020 -
CGSH/DAET/SAES/MS - Triagem clinica dos candidatos a doacdo de sangue
relacionados ao risco de infecgao pelo SARS-CoV-2; Nota Técnica n° 19/2020-
ISEI/GSTCO/DIRE1/ANVISA- Aspectos regulatérios do uso de plasma de doador
convalescente para tratamento da COVID-19; e Nota Técnica n° 21/2020 -
CGSH/DAET/SAES/MS- Coleta e transfusdo de plasma de convalescentes para uso
experimental no tratamento de pacientes com COVID-19). Esse roteiro foi elaborado
através da plataforma Google Forms, com auto aplicagao realizada pelos servigos. Dos
82 servigos de hemoterapia, 56 (68,3%) preencheram o formulario.

Como resultados, observou-se que 100% dos servigos ativos relataram
disponibilidade de equipamentos para higienizagdo das maos (pia, sabao e papel toalha)
e/ou alcool-gel em todos os ambientes, além de estarem atendendo ao critério de
distanciamento social e fornecerem EPIs aos funcionarios. Também possuem mobiliarios
de facil higienizacéo e rotina de desinfec¢gdo dos ambientes.

Outro ponto relevante, trata-se da atualizacdo e implantacdo de protocolos
referentes as acdes de protecdo e controle de contaminagao por COVID-19, onde os
graficos 19 a seguir demonstram os resultados: 98,2% apresentaram atualizagdo e
implantacado de protocolos referentes as agdes de protecao e controle de contaminagao
por COVID -19 (56 respostas)
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Grafico 19 - Atualizacao dos protocolos internos dos servicos de hemoterapia da Bahia-
maio 2020

Higienizacdo dos ambientes incluindo
rotina de limpeza para macanetas,...

Limpeza, desinfec¢do e guarda dos EPIs

Paramentacgao e desparamentacgdo dos
EPIs

Higiene das maos
46 48 50 52 54 56 58

mSIM mNAO
Fonte: COVIS/DIVISA, 2020

Sobre a producdo de plasma convalescente para COVID-19, apenas um
estabelecimento havia iniciado a coleta e armazenamento para fins de estudos, porém
nao trouxe mais informagdes. Vale ressaltar que os critérios definidos para a doagao e
coleta realizada 30 dias apdés completa recuperacédo do doador e armazenamento do
hemocomponente segregado em local distinto e identificado, foram definidos em notas
técnicas da ANVISA.

Apesar desse formulario ter sido aplicado pontualmente em maio de 2020 e nao
atingir todo o universo dos servigos de hemoterapia, permitiu que os estabelecimentos
atentassem para a necessidade de implementar com rigor as agdes sanitarias de
prevencdo a transmissdo da COVID-19. Além disso, essa foi uma das estratégias
encontradas pelo GT SANGUE em identificar também situagdes de risco a distancia, em
virtude de dificuldades em estar “in loco” nos diversos servicos.

Associado ao Roteiro de Auto avaliagdo aplicado através do Google Forms, o GT
SANGUE desenvolveu também um projeto de geolocalizagdo para os servigos de
hemoterapia. Percebendo-se a necessidade de visualizagdo e compreensao do territério
através de informagdes geograficas reconhecidas como importantes para auxiliar

auxiliam a gestdo publica e o planejamento na tomada de decisées, foi realizado o
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mapeamento dos 82 estabelecimentos cadastrados utilizando-se o aplicativo Map
Marker/mapeamento ESRI®. Esse aplicativo € livre e gratuito, portanto, a equipe fez a
insercao de informacgdes de geolocalizagdo de cada unidade, além de outras informagdes
como o tipo de servigo e sua classificagdo de risco. Foram atribuidas cores relacionadas
ao risco potencial (Alto Risco Potencial- Vermelho; Médio-alto Risco Potencial- Laranja;
Médio Risco Potencial- Amarelo; Médio-baixo Risco Potencial-Verde; Baixo Risco
Potencial- Azul; sem avaliagado de risco-Cinza), de acordo a proporgéo de controle ou
percentual de conformidades alcangado de cada servigo. Abaixo seguem fotos

ilustrativas da utilizagcao desse aplicativo pela equipe.
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Desde 2019 um grande numero de licengas iniciais vem sendo registradas na
capital, em virtude de alteragao na gestao dos servigos de hemoterapia que ja existiam e
vinham sendo acompanhados pela DIVISA. Isso implicam em maior atengao da vigilancia
sanitaria, uma vez que demanda processos diferenciados de acompanhamento junto a
andlise de projetos arquitetbnicos, analises de processos de trabalho, fluxo, analise
documental, dentre outros. Desde entdo, 09 unidades passaram por esse processo,
sendo 02 UCT e 7 AT, todas do ambito privado, correspondendo a 11% do total dos
servigos de hemoterapia da Bahia. Somente em 2020, foram abertos 03 novos servigos,
0s quais tiveram também as licengas iniciais liberadas (UCT Hemato Hospital Alianga,
AT Hemato Cardio Pulmonar, AT Hemato Hospital Santo Amaro).

Ainda em 2020 outras a¢des foram desenvolvidas pelo GT SANGUE, das quais podemos

destacar:

e Durante o periodo de Carnaval, inspecbes em servigos que resultaram em

relatérios e auto de infracao;

e Acbes de monitoramento e acompanhamento dos servigos, com elaboragao de
relatério e resultando na emissédo de 01 licenga para transporte de amostras de

sangue e hemocomponentes.

e Abertura de 12 Processos Administrativos Sanitarios apds emissao do auto de
infracdo. Dentre os motivos mais frequentes estdo a auséncia de Responsavel
Técnico no servigo, de projeto arquitetébnico deferido pelo 6rgao sanitario
competente ou auséncia de requerimento de licenca; e outras infragdes sanitarias

relativas ao campo técnico.

e A partirdo 2° semestre, houve reativacao do recebimento do Hemoprod (formulario
de Producédo Hemoterapica) das unidades produtoras de hemocomponentes, em
adequagcdo a RDC  149/2001, recebendo através do e-mail:
divisa.hemoprod@saude.ba.gov.br, sendo repassado para a ANVISA/Ministério
da Saude. O acompanhamento sistematico dessas informagdes ainda é dificil em
funcao da falta de treinamento da equipe para atuar com esse sistema e a demora

do Ministério da Saude em desenvolver e operacionalizar o sistema de informacgao
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para esses dados;

15 projetos arquitetdnicos foram analisados, sendo 03 de novos servigos de
hemoterapia (AT EMEC Feira de Santana; AT do Hospital Municipal de Casa
Nova; AT do Hospital Matter Dei de Salvador); as demais, foram analises
relacionadas a alteragdo de enderego ou antigos servigos que se regularizaram
junto a Vigilancia Sanitaria (AT Hospital Sdo Rafael; AT Hospital Agenor Paiva, AT
Hospital COT, AT Hospital Prohope; UC provisoria de Alagoinhas; UC Itaberaba;
AT Hospital Santo Amaro; AT Maternidade Albert Sabin; NH VITA/IHEBA; AT
Hospital Jorge Valente; AT Hospital Municipal de Alagoinhas; AT Hospital Santa

Helena de Camacari);

Participagdo no Grupo de Trabalho Tripartipe (GTT) para Gestdo de documentos
do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS) na area de Sangue, Tecidos,
Células e Orgéos (STCO), conforme Portaria GM/MS n° 717 de 07/12/2020.

Desde 2012, houve um déficit progressivo no numero de técnicos desenvolvendo

acoes de inspecao e monitoramento em servicos de hemoterapia; naquele ano, o GT

SANGUE da DIVISA chegou a contar com 26 profissionais de saude, época em que as

acdes nao eram descentralizadas aos NRS-Nucleos Regionais de Saude (antes DIRES-

Diretorias Regionais de Saude). Atualmente, a DIVISA conta hoje com 04 técnicos de

nivel superior realizando essas agdes. Ademais, duas delas possuem carga horaria de

36 horas semanais. De acordo com o histérico de produtividade, para atender a 100% da

meta de inspecdo dos servigos de hemoterapia estima-se necessitar de ao menos 16

profissionais exclusivos na equipe, com carga horaria de 40h semanais.

9.7 Bancos de Tecidos e Células

O estado da Bahia conta com 05 Servigos de Bancos de Tecidos e Células, sao eles:

01(um) Banco de Tecidos Oculares (BTOC);
01(um) Banco de Terapia Celular (BTC);

03 (trés) Bancos de Células e Tecidos Germinativos (BCTG).
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Grafico 20 - distribuicao dos Bancos de Tecidos e Células, por natureza juridica. Bahia-

2020

PUBLICO; 20%

PRIVADO; 80%

= PUBLICO = PRIVADO

Fonte: COVIS/DIVISA, 2020

Em 2020 foram realizadas duas inspeg¢des com o apoio técnico da ANVISA em tecidos e

células, sendo 01 em BTC (CBTC- Centro de Biotecnologia e Terapia Celular do Hospital
Sao Rafael) e 01 BCTG (Bela Zausner Clinica de Reprodugdo Humana LTDA),
alcangando 40% de inspegao nos servigos de Bancos de tecidos e células (Grafico 21).

Grafico 21. Inspec¢oes realizadas em Bancos de Tecidos e células por tipo de

servigo na Bahia em 2020
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9.8 Tecnologias em saude

Em 2020, houve importante trabalho na avaliagao de diversas tecnologias destinadas
a processos de descontaminacgao, protecdo e auxilio no enfrentamento a epidemia de
COVID-19, e também participagdo em diversas oportunidades na analise e discussao
acerca da adogao de parametros técnicos, processos e tecnologias para o tratamento de
ar e climatizacao, visando oferecer melhoria da seguranca nas condi¢gdes de operagao
dos ambientes. Estas atividades envolveram acgdes junto a industrias, escolas,
shoppings, instituicbes de saude e outros (Anexo I).

Atividade de comunicacéo e informacao foram desenvolvidas de modo virtual com
diversos publicos-alvo e objetivando disseminar informagdes que proporcionem agdes de
promogao da saude e protecdo a vida. Considerando questdes mais vinculadas a
estrutura fisica e equipamentos, podemos citar:

Atividades junto a unidades de ensino:

e 01/02/2020 UNIFACS. Vamos falar de Cidade arquitetura e urbanismo? Analise
sanitaria de projetos

e 12/11/2020 UNIFOR. CONGRESSO DE ENGENHARIAS UNIFOR tema: "A

Engenharia Elétrica e Suas Contribuigbes na Area de Saude”

Atividades desenvolvidas junto a organizacdes internacionais, Conselhos

profissionais e de controle:

e 11/10/2020 1er FORO DE INGENIERIA CLINICA realizado no 43° CONGRESO
NACIONAL DE INGENIERIA BIOMEDICA- MEXICO: “Integracion e interaccién

para el desarrollo de la ingenieria clinica”

e Conselho Regional de Engenharia e Agronomia CREA — CICLO DE PALESTRAS
Conexdes elétricas com o tema: "A Engenharia Elétrica e Suas Contribui¢des na

Area de Saude”

e Programa “Conversando com Luizdo” (presidente do CREA) com o tema: “Plano

de manutencao operagao e controle”.
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Atuacdo junto aos conselhos profissionais para harmonizagdo de praticas de
registro, licenciamento, fiscalizacdo e controle. Dentre eles, dialogos com os
Conselhos de Farmacia, Engenharia, Odontologia, enfermagem e Medicina.

(Reunides)

Atividades desenvolvidas junto a rede de Saude e das organizagdes de industrias:

09/jul WebVISA - Dispositivos Médicos Prioritarios em Tempos de Pandemia

Apoio ao desenvolvimento de agdes e infraestrutura para estruturagao de servigos
temporarios (Hospitais de Campanha, griparios, centro de triagem, etc.) de

atendimentos a pacientes COVID.
Interacao junto a JUCEB para licenciamento de empresas (REDESIM)

Divulgacédo e capacitagdo de empresas para licenciamento e Boas Praticas de
Fabricacao
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10. VIGILANCIA DAS INFECCOES RELACIONADA A ASSISTENCIA A SAUDE (IRAS)

Foram consolidados parcialmente os indicadores de IRAS até 30 de novembro de
2020 e analisados sistematicamente os indicadores de IRAS referentes aos hospitais,
servigos de dialise, oncologia, atengcado domiciliar do Estado da Bahia publicos, privados

e filantropicos. Foram priorizados os dados de:

e Infecgdo primaria de corrente sanguinea (IPCS) associada a cateter venoso central
(CVC) e o perfil fenotipico dessas infecgoes;

e Infecgéo do trato urinario (ITU) associada a cateter vesical de demora (CVD);

e Pneumonia associada a ventilagdo mecanica (PAV) de todos os hospitais com leitos

de Unidade de Terapia Intensiva (UTI) adulto, pediatrico ou neonatal;

e Infecgbes de sitio cirurgico relacionadas a cirurgia cesariana de todos os hospitais
que realizam esse procedimento, em atendimento ao disposto no Programa Nacional
de Controle de IRAS - PNCIRAS.

Com relacdo a densidade de incidéncia (grafico 22) de IRAS, até o més de
novembro de 2020, dos hospitais com leitos de UTI. Este indicador expressa o numero
de ocorréncias de casos novos de IRAS na populacdo exposta, neste caso pacientes
hospitalizados em Unidade de terapia Intensiva, no ano de 2020 a incidéncia foi de 5,5
por mil pacientes/dia, demonstrando uma pequena reducdo quando comparada com ano
de 2019.
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Grafico 22. Densidade de Incidéncia de IRAS. Bahia, 2017-2020
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Fonte: NECIH/COVIS/DIVISA, 2020

No grafico 23 observa-se que a incidéncia de PAV apresentou uma redugao em
2020 nas UTls adulto e neonatal, enquanto na pediatrica teve uma elevagao
consideravel, quando esses numeros sdo comparados com o ano de 2019. Esperava-se
com a implantagao Check list de Praticas de Inser¢gdo Segura de Cateter Venoso Central
em UTls adulto, pediatrica e neonatal, proposto pela ANVISA e acompanhado pelo
FormSUS, a redugao da densidade de incidéncia de IPCSL associada ao uso de CVC,
porém no Estado da Bahia, a densidade desta infec¢ao da corrente sanguinea associada
a este procedimento, subiu de 1,8%o para 7,6%0. em UTI adulto, de 4,7%o para 9,1%. € na
neonatal reduziu de 9,2%. para 7,7%.. Esses dados podem refletir a ndo adesao ao
instrumento da ANVISA ou em caso de aplicagao, nao atingir os itens minimos para o

controle de infecgdo. Em todas as UTls a ITU associada ao CVD se elevaram.
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Grafico 23. Densidade de Incidéncia de IPCSL/CVC, PAV, ITU/SVD nas UTls dos hospitais
com leitos de UTI, Bahia, 2017-2020
18
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14

10,3
10

Fonte: NECIH/COVIS/DIVISA, 2020

O grafico 24 demonstra um aumento na taxa de IRAS em hemodidlise,
representada por 0,48%, quando comparado com anos anteriores. Quanto as Infecgdes
Primarias da Corrente Sanguinea Laboratorial (IPCSL) relacionadas ao acesso vascular
(cateter permanente) em pacientes submetidos a hemodialise, com 4,29%, maior que a
do ano de 2019, e quando associado ao cateter venoso temporario (CVT), 4,5%, reduzida

quando comparada com os dois ultimos anos.

Grafico 24. Densidade de Incidéncia de IPCSL em pacientes submetidos a Hemodialise

segundo tipo de acesso vascular. Bahia, 2018-2020
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Fonte: NECIH/COVIS/DIVISA, 2020
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O Cateter venoso temporario (CVT) ou Cateter de duplo lumen (CDL) deve ser de
curta permanéncia e, portanto, uma alternativa utilizada para a realizagdo de hemodialise,
em especial nas situacbes em que ndo ha acesso venoso permanente e viavel para o
tratamento. Entretanto, acaba sendo utilizado por um periodo prolongado, o que
representa o principal fator de risco para IPCS, quando comparado a outros tipos de
acesso nesses pacientes. Dessa forma, a FAV (Fistula de Acesso Venoso) deve ser a
primeira escolha no acesso vascular dos pacientes por representar menos risco, como
pode ser verificado nos indicadores apresentados no grafico 4 através de uma baixa

incidéncia de IPCS relacionada ao uso de FAV.

Grafico 25. Taxa de letalidade associada as IRAS. Bahia, 2017-2020
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A taxa de letalidade associada a infeccao relacionada a assisténcia a saude é
calculada tendo como numerador o numero de 6bitos ocorridos de pacientes com IRAS
no periodo considerado, e como denominador o numero de pacientes que desenvolvem
infeccado no periodo. Neste grafico 25, a taxa de letalidade associada as IRAS aumentou
em relagdo aos trés anos anteriores (15,5%), muito provavelmente associado a
pandemia, devido ao aumento subito no numero de pacientes internados, pacientes com

COVID-19 geralmente ficam longos periodos internados, fazem uso de diversos
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dispositivos invasivos, tendo maior chance de adquirir as IRAS e, portanto, maior numero

de 6bitos associados a essas.

Com o objetivo de destacar agdes importantes para a prevengao e o controle de
surtos por SARS-CoV-2 dentro dos servigos de saude, os mesmos devem realizar o
monitoramento epidemioldgico dos casos de COVID-19 dentro da instituicao ressaltando
as medidas especificas necessarias para proteger a seguranga e a saude dos pacientes,
dos visitantes/acompanhantes e dos profissionais do servigo Para isso, deve realizar a
deteccgdo de casos suspeitos e confirmados (vigilancia) entre pacientes, acompanhantes,
visitantes e profissionais e notificar através do FORMSUS com base na Nota Técnica
7/2020 da ANVISA.

Grafico 26. Notificagdo de Infeccao Relacionada a Assisténcia a Saude por SARS-CoV-2
(COVID-19) dentro dos Servigos de Saude. Bahia, 2020

Fonte: NECIH/COVIS/DIVISA, 2020

No grafico 26, observamos que as notificagcbes na Bahia ainda foram bem
incipientes, mas, diante dos dados notificados, na UTI adulto a ocorréncia foi menor do
que nas unidades de internagdo, devido aos motivos ja conhecidos, sendo que na
primeira unidade é mais facil manter o isolamento, o uso de EPIs por parte dos

profissionais € mais criterioso, 0 numero de visitantes € mais restrito, o tempo de
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permanéncia pode ser menor quando comparado com unidade de internagao e inexiste

acompanhante ou cuidadores. A UTI pediatrica ndo notificou nenhum caso. E a UTI

neonatal registrou 02 casos no ano.

Além das agbes preconizadas na Portaria 2616/98 MS, na Portaria Estadual de

Criacdo do NECIH e Regimento Interno do Nucleo, o mesmo desenvolveu atividades

relacionadas a Pandemia de COVID-19, tendo atuado de margo a agosto de 2020 na

sede da Superintendéncia (SUVISA), no intuito de assessorar o COES (Comité

Operacional de Emergéncias em Saude). Abaixo relacionamos os destaques:

Acompanhamento e consolidacdo dos indicadores de Infeccdo priorizados pela
ANVISA, através do FormSUS pelos hospitais com leitos de UTI,;

Analise e consolidacdo dos indicadores padronizados no Estado: Indicadores em
hospitais publicos, privados, filantrépicos e Maternidades; Indicadores especificos
para Psiquiatria; UTI, oftalmologia; acompanhamento as notificagcbes de Micro-

organismo Multirresistente;
Monitoramento dos Micro-organismos Multirresistentes notificados;

Monitoramento dos indicadores de auto avaliagao das acbes de prevencao e controle

de infecgao de 73 hospitais, constante na Portaria Estadual n°® 1083/01;

Monitoramento dos indicadores de Boas praticas de insercao de Cateter Venoso

Central de 55 hospitais com leitos de UTI;

Monitoramento do consumo de antimicrobiano de 41 hospitais com leito de UTI adulto,

através da Dose Diaria Definida (DDD), utilizando o FormSUS;

Monitoramento dos indicadores de IRAS de 04 Unidades de Pronto Atendimento
(UPA);

Monitoramento das IRAS de 41 servigos de dialise;
Monitoramento dos Hospitais de Campanha (N=04);

Monitoramento sistematico das IRAS de 60 hospitais e maternidades que realizam

cesareas;
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e Investigacdo de surto em 18 Servigcos de Saude do Estado;
e Assessoramento técnico presencial ou virtual ao setor regulado;

e Participacdo do NECIH na Comissao Nacional de Prevencao e Controle de IRAS da
ANVISA, representando a Regido Nordeste com objetivo de definir diretrizes no
ambito nacional e estabelecer metas e ag¢des estratégicas para a redugao a nivel
nacional da incidéncia das infecgbes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS),
pactuadas com as demais Coordenacdes Estaduais e Distrital de Controle de
Infeccéo;

e Publicagdo de Nota Técnica 01/2020 referente as Medidas de Contencéo de C. auris
na Bahia;

e Publicagcdo de alerta de risco relacionado a suspeita de C. auris na Bahia e
posteriormente alerta de confirmacéo;

O ano de 2020 foi bastante desafiador para o NECIH e para as CCIHs devido a
pandemia de COVID-19, tendo impactado diretamente no cumprimento dos prazos de
envio dos indicadores e na sobrecarga de trabalho. Em contrapartida, as atengdes
voltadas para o controle de infec¢do, evidenciaram o trabalho e a complexidade destes
setores dos servicos de saude do Estado. Observa-se que houve adesido de
aproximadamente 97% dos hospitais com leitos de UTI e 100% dos Servigos de Dialise
a notificacdo dos indicadores de IRAS. Também houve avancgo na constituicdo de CCIH
pelos demais hospitais, sobretudo hospitais de pequeno porte do estado, tendo o NECIH
utilizado a estratégia de solicitar apoio dos Nucleos Regionais de Saude, que
contribuiram no levantamento das comissdes implantadas e as unidades que n&o tinham
implantada, foram alertadas quanto a obrigatoriedade da nomeacgao, conforme Portaria
2616/98. Com a pandemia, houve também aumento no numero de hospitais com leitos
exclusivos para pacientes com COVID-19, seja de UTI ou leitos de internagao.

Além da COVID-19, houve o surgimento da C. auris, fungo emergente no
Brasil/Bahia, o que demandou estudos, atualizagdes, interlocucdes Inter setoriais,

investigacdo, monitoramento e publicagdo de Nota Técnica.
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Verifica-se ainda que existem hospitais que constituem as Comissdes de Controle
de Infeccdo, mas ndo desenvolvem as acdes nem notificam indicadores, fato que
demonstra a inobservancia dos gestores hospitalares em cumprir a legislagédo e
compreender a importancia do monitoramento dos riscos de IRAS para implementar

praticas seguras de prevengao e controle.

Outro desafio que continua sendo um problema a ser superado pelo NECIH para
atendimento ao PECIRAS é a inexisténcia de descentralizagdo das acdes de prevencao
e controle das IRAS, previstas na Portaria MS n°® 2616/98, assim como na Resolug¢ao CIB
n°® 249/2014 para os municipios e regionais de saude, culminando no aumento dos riscos
na assisténcia, pela dificuldade de atendimento “in loco” as necessidades de todos os
servigos de saude do estado, sobrecarregando a equipe do nivel central. As vigilancias
municipais necessitam incorporar as agdes de controle de infec¢gao nos servigos de saude
de sua abrangéncia, priorizando atividades de importancia reconhecida na legislacao e

literatura especializada, e apoiando os servicos de saude na aplicacao dessas medidas.

Em 2020, assim como em outras areas, nao foi possivel realizar o treinamento
presencial que chamamos “Curso de Nog¢des Basicas em Controle das IRAS” e nem o
Encontro Estadual das CCIHs. Isso ocorreu tanto por conta da pandemia, como devido
ao envolvimento com as atividades de controle e monitoramento que surgiram por causa

da pandemia, no entanto, realizou-se diversas reunides e treinamentos de forma virtual.
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11. VIGILANCIA DOS EVENTOS ADVERSOS RELACIONADOS A SEGURANGA DO
PACIENTE

As agdes do NSP-VISA - Ba, enquanto érgéo regulador e no exercicio do controle
sanitario dos estabelecimentos de saude, orientado pelo Plano Integrado para a Gestéao
Sanitaria da Seguranga do Paciente em Servigos de Saude / Anvisa 2015, tem como
principal escopo o monitoramento de incidentes n&o infecciosos decorrentes da
assisténcia a saude e o controle do risco sanitario para a mitigagéo e redugao destes
incidentes, através da fiscalizagao da implantagéo das praticas de seguranga do paciente
nos servicos de saude publico, filantropico e privado do Estado da Bahia. Para tanto, sao
utilizados mecanismos regulatérios direcional, relacional e organizacional, com agdes de
fiscalizagao, sensibilizag&do e orientagdo quanto ao PNSP e as Praticas de Seguranga do
Paciente especificas, previstas na RDC 36/2013.

Tem sido um grande desafio para a equipe do NSP-VISA-Ba, composta por 3
enfermeiras, com carga horaria de 30 horas semanais, desenvolver as atividades
necessarias para promover a seguranga do paciente em todos os servigos de saude do
Estado da Bahia, sobretudo pelo grande dimensionamento territorial do Estado,
composto por 417 municipios, 93 hospitais com Unidade de Terapia Invasiva (UTI), 424
hospitais com leitos de internamento nao critico, 36 servicos exclusivos de hemodialise,
33 servigos exclusivos de oncologia, 30 servico de hemoterapia, 84 Unidade de pronto
atendimento e emergéncia, dentre outros servicos de saude. Visando a priorizagdo de
riscos, as agdes do NSP VISA - Ba foram direcionadas aos hospitais com leitos de UTI,

pela alta complexidade e em acordo ao Plano Integrado.

Cabe destacar que a emergéncia em Saude Publica causada pela Covid19
redirecionou a programacgao das agdes prevista para o ano de 2020, voltando-se para
orientacdo e monitoramento, quanto as praticas para a seguranga do paciente definidas
em normas sanitarias, dos diversos hospitais de campanha e demais estruturas
provisorias criadas para atendimento aos pacientes acometidos por esta pandemia. No
que concerne a prevengao de eventos adversos nestes servicos de saude, agdes foram

priorizadas pelo NSP VISA - Ba, considerando que tratam se de estruturas de saude de
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carater emergencial, e que a sua construgdo e funcionamento envolve uma série de
adaptacdes e acbes extraordinarias, que, se nao geridos adequadamente, podem

aumentar os riscos de eventos danosos para os pacientes e trabalhadores.

Apesar da relevancia da Seguranga do Paciente e da legislagao vigente observa-
se baixa adesao as Praticas de Seguranga do Paciente nos servigos de saude do Estado
da Bahia, o que pode ser atribuido principalmente a cultura de seguranga do paciente
pouco fortalecida, a falta de inclusao no planejamento estratégico dos servigos de saude,
quantitativo insuficiente de profissionais especializados para compor o NSP nestes
servigos, além do dimensionamento inadequado das Vigilancias Sanitarias (VISA)
estaduais e municipais. A implementacado de praticas seguras, previstas no PNSP,
necessitam ser priorizadas e fortalecidas pelos governantes, 6rgdo reguladores, alta
gestao, profissionais de linha de frente, pacientes e acompanhante, como mecanismo
fundamental para a redugao de incidentes indesejaveis e preveniveis decorrentes da

assisténcia a saude.

O quadro abaixo sintetiza as a¢des realizadas pelo NSP/VISA em 2020. O relatoério
dos indicadores da vigilancia de Eventos Adversos relacionados a assisténcia a saude

esta disponivel em:

Quadro 15. Relagao de macro agoes realizadas pela equipe do NSP VISA. Bahia,
2020

Contribuicdo para a versdo 2021-2025 do Plano Integrado para

Gestao Sanitaria/Anvisa

Coordenagao Monitoramento de indicadores para identificacdo de riscos e

do Plano prioridades de intervengao

Integrado

. Implementado ag¢des de melhoria com base nos indicadores
para Gestao

eee s voltadas para a implantacdo de nucleos de seguranca do paciente,
Sanitaria P P ¢ 9 ¢ P
notificacdo de incidentes relacionados a assisténcia a saude,

mplantacéo de protocolos e PSP
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Elaborado e divulgado relatérios sobre as agdes e indicadores para

seguranga do paciente

Acoes de melhoria implementadas com base nos indicadores de praticas seguras

Gerenciamento
da
Constituicao
do NSP

Monitoramento, apoio e fiscalizacdo da constituicio do NSP nos

hospitais com leitos de uti

Levantamento de dados quanto a constituicdo e cadastro do NSP pelos
hospitais com leitos de internamento nao critico, servicos de dialise,

oncologia, hemoterapia, UPA, PA e EME e hospital dia

Feito contato (telefone e e-mail) com 31 hospitais sem leito de UTI

orientando quanto a necessidade mandatdria da constituicdo do NSP

Feito contato (telefone e e-mail) com 100% (35) dos servigos de dialise

orientando quanto a necessidade mandatdria da constituicdo do NSP

Gerenciamento
da elaboragao
e
implementagao
PSP

Analisado individualmente o conteudo 48 Planos de Seguranga do
Paciente elaborado pelos hospitais com leitos de uti, anexados na
avaliagao das praticas de seguranga do paciente/ Formsus, com

sinalizacdo de itens ndo conformes para adequacao

Apoio a elaboragédo do PSN

Gerenciamento
da elaboracao
e
implementacao
dos Protocolos
de SP

Analisado individualmente o conteudo de 595 protocolos basicos de
seguranga do paciente e de prevengdo de IRAS elaborado pelos
hospitais com leitos de uti, anexados na avaliacao das praticas de
seguranga do paciente/ FORMSUS, com sinalizacdo de itens nao
conformes para adequacao: 1-ldentificacdo do Paciente; 2-Cirurgia
Segura; 3-Prevencao de Queda; 4-Prevencéo de Leséo por Pressao; 5-
Seguranga na Prescricdo, Uso e Administragdo de Medicamentos; 6-
Pratica de higiene das m&os em servigos de saude; 7-Prevencéo de
IPCS, 8- Prevencao de ISC, 9- Prevencédo de ITR, 10-Prevencéo de ITU,

11- Precaucgdes de isolamento

Apoio a elaboracao dos protocolos

Monitoramento e analise das 6.315 notificacdes de incidentes nao

infecciosos decorrentes da assisténcia a saude, através do sistema
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Gerenciamento
de notificagoes
de eventos
adversos, nao
infecciosos,
relacionadas a
assisténcia a

saude

Notivisa, médulo assisténcia a saude, pelos servigos de saude do estado
da Bahia

Monitoramento e analise das notificagdes de incidentes realizadas pelo

cidadao

Consolidado dados referente aos incidentes notificados pelos servigos

de saude do estado da Bahia

Analisado individualmente as notificagbes de eventos adversos graves,

obitos (9) e “never events” (127)

Andlise, apoio e monitoramento das investigagbes dos “never events”,
eventos graves e Obitos decorrentes da assisténcia a saude, pelos

servigos de saude do estado da Bahia;

Andlise, apoio e monitoramento dos planos de agao de “never events”,
eventos graves e Obitos decorrentes da assisténcia a saude,

implementados pelos servigos de saude do estado da Bahia

Gerenciamento
da Avaliacao
das Praticas
de Seguranga

do Paciente

Enviado alertas e lembretes para os hospitais com leitos de UTI
estimulado a participagdo na avaliacdo das praticas de seguranca do
paciente, realizada através do preenchimento de formulario e anexagao

de documentos comprobatérios, no sistema Formsus

Avaliado todos os indicadores, inserido os resultados coletados de cada
critério analisado na “Planilha de Analise do Formulario de Avaliagao”,
classificando automaticamente os hospitais quanto as conformidades
dos indicadores de estrutura e processo: baixa conformidade (0%-33%
de conformidade), média conformidade (34%-66% de conformidade) e

alta conformidade (67%-100% de conformidade).

Enviado a Anvisa formulario com dados dos hospitais que obtiveram

conformidade alta para publicagao no portal.

Enviado, por e-mail, agradecimento pela participagédo e o feedback
individualizada para todos os hospitais com leitos de UTI que
participaram da avaliacdo, com orientagdes para adequagao com prazo

estabelecido
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Plano de acao NSP VISA 2021-2025

Elaboracdo do Plano de Acdo para a Seguranga do Paciente em

Vigildancia Sanitaria, 2021-2025, planejamento estratégico para
seguranga do paciente, contendo informagdes sobre o0s riscos
identificados nos processos assistenciais dos servicos de saude do
Estado da Bahia, com definicdo de estratégia e agdes a serem
priorizadas pelo NSP-VISA;

Fonte: NSP VISA/COVIS/DIVISA, 2020

Nas acoes de Vigilancia dos Eventos Adversos Relacionados a Assisténcia a
Saude foram analisados dados de 844 servicos de saude privados, publicos e
filantropicos do Estado da Bahia, em relagao a constituicao e cadastro do NSP, perfil dos
incidentes notificados e a investigagao e o plano de agédo de Never Events (NE) e obitos

relacionados assisténcia a saude.

Os servigos de saude com leitos de UTI sdo os que mais notificam incidentes, o
que se atribui as acdes do NSP VISA- Ba direcionadas a estes servigos, estimulando esta
estratégia do PNSP. Apesar da curva crescente, a adesdo dos servigos a esta pratica
ainda é um desafio, apenas 58% dos hospitais com leitos de UTI notificam incidentes
relacionados a saude e dentre os hospitais sem leitos de UTI, apenas 18 notificam.

Houve aumento do numero de hospitais com leitos de uti de 89 para 92 unidades.
Foram incluidos os hospitais ANDRO (Sudoeste), ITIBA (OESTE), Neurocor (Ext Sul),
Francisca de Sande e Bambino (Centro L), todos de gestéo privada. O Hospital Unimed
de Juazeiro (Juazeiro) e Sagrada Familia (Salvador) foram desativados. Observa-se a
curva crescente deste indicador com 87/94% de NSP cadastrado em 2020 (grafico 27),
alcangando a meta nacional (90%) definida no Plano Integrado. Este resultado reflete a
priorizagao destes servicos de saude, para criagao e cadastro do NSP. 94% dos hospitais
com leitos de UTI tem o NSP cadastrado. Dentre os hospitais com UTI instituida neste
ano, o Bambino e Andro constituiram o NSP. Os hospitais Regional de Eunapolis

(Extremo Sul) e Sao Geraldo (Sudoeste) continuam sem constituir o NSP, apesar dos
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contatos com os gestores desses servigos e para os Nucleos Regionais de Saude do

Extremo Sul e Sudoeste.

Grafico 27. Numero de Nucleo de Seguranga do Paciente (NSP) constituidos nos hospitais

com leitos de UTI. Bahia, 2014-2020
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Observa-se que a constituicdo do NSP tem baixa adesao pelos demais servigos

de saude (grafico 28), de um total de 720 servigos apenas 79 (11%) constituiram e

cadastraram o NSP. Dentre os servicos de sangue, foram incluidos nove (09) centros e

21 unidade de coleta e transfus&o, as agencias transfusionais integradas a estrutura

hospitais ndo foram computadas.

Grafico 28. Numero de Nucleo de Seguranga do Paciente (NSP) constituidos em servigos

de saude. Bahia, 2014-2020
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Considerando as 27 unidades federativas, a Bahia corresponde ao 8° estado com
maior numero de incidentes notificados. Observa-se que apesar do crescimento do
numero de incidentes notificados ao longo dos anos, a subnotificagdo € um problema
relevante, considerando o numero pequeno de servicos de saude que notificam. Em
relagdo ao ano anterior, houve uma pequena variagédo de menos 3% do quantitativo de
incidentes notificados, como demonstrado no grafico 29, o que pode ser atribuido a menor

participacédo dos hospitais demandados pela emergéncia causada pela Covid 19.

Grafico 29. Numero de eventos adversos relacionados a assisténcia a saude notificados

pelos hospitais com e sem leitos de UTI. Bahia, 2014-2020
7000
a000
2000
4000
3000
2000
1000

0
2014 2015 2016 2007 2018 2019 2020

Fonte: NOTIVISA/DIVISA /SUVISA / SESAB, 2020

Em relagéo aos “never events” relacionados a assisténcia a saude (Grafico 30), as
notificagdes tém crescido exponencialmente na linha do tempo. Em relagdo ao ano
anterior, foi observado um aumento de 30% que pode ser atribuido ao fortalecimento da
cultura de seguranga quanto a transparéncia em relatar falhas nos seus processos
assistenciais frente a abordagem regulatéria de educagao e responsabilizagdo do NSP

VISA-Ba/DIVISA.
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Grafico 30. Niumero de never events e 6bitos notificados. Bahia, 2014-2020
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Fonte: NOTIVISA/DIVISA /SUVISA / SESAB, 2020

Dentre os seis (06) ébitos atribuidos a EA relacionado a assisténcia a saude, 4 ja
foram concluidas pelo NSP VISA -Ba, com investigagéo e plano de agao elaborado pelos

servigos de saude. Os dois (2) eventos permanecem em analise.
11.1 Agoes de NSP para enfrentamento da COVID-19

Considerando que o carater emergencial de implantagdo de servigos para
atendimento exclusivos a pacientes durante a Pandemia da COVID pode representar
maior risco para ocorréncia de incidentes relacionados assisténcia a saude, o NSP Visa-
a, priorizou 0 monitoramento desses servigos, que foram orientados a realizar cadastro
na plataforma FormSus, através do preenchimento de formulario especifico. O
questionario contempla perguntas sobre estrutura fisica, processos assistenciais, gestao

de riscos e incidentes entre outros.

Todos os dados foram analisados pelo NSP VISA, identificando os riscos e
priorizando agdes a fim de promover a seguranga do paciente nestes servicos com a
implementagdo de praticas assistenciais seguras, basicas e necessarias ao

enfrentamento desta emergéncia de saude publica de relevancia internacional.
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Entre as orientagdes fornecidas, embasada na NOTA TECNICA
GVIMS/GGTES/ANVISA N° 08/2020, foram relacionadas a criacdo de equipe
responsavel pelas a¢des de segurancga do paciente (equipe de seguranga do paciente),
elaboracdo de um Plano Basico de Seguranga do Paciente para a implementacéo de
barreiras de segurancga, levantamento dos principais possiveis riscos que possam
comprometer a seguranga do paciente, praticas de seguranga que possam minimizar os
principais riscos identificados no servico, notificacao de eventos adversos, além do plano

para capacitacao de profissionais.

Para as notificacbes de eventos adversos graves, Obitos e “never evenst”, nao
infecciosos, relacionados a assisténcia a saude, foi disponibilizado pela Anvisa um
instrumento simplificado, no FORMSUS 3.0, a serem preenchido por estes servigos. A
investigagao e plano de agao desses agravos foram monitorados pelo NSP VISA — Ba.
Dos 27 servigos monitorados de abril a novembro de 2020 pelo NSP VISA, 4 foram
desativados. Foram realizadas visita técnica aos Hospitais de campanha COVID-19,

Itaigara Memorial, H. Arena Fonte Nova. e H. Wetn Wild, demostrados n quadro 7.

Vale ressaltar a dificuldade em identificar os hospitais de campanha inaugurados
para atendimento exclusivo a COVID-19, pela falta de comunicagcao entre as secretarias
de saude estadual, municipais e o Nucleo de Seguranga do Paciente da Vigilancia
sanitaria (NSP VISA — BA).

Quadro 16 — Relagcao de servicos de salude exclusivos para a atendimento a COVID

monitorados. Bahia, 2020

Macrorregiao | Municipio CNES Tipo De Atendimento/Unidade
LESTE SSA 0106496 H de Campanha COVID 19- Fonte Nova
DESATIVADO
0103497 H de Campanha COVID 19- Wetn Wild (TENDA
1) DESATIVADO
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0223980

H de Campanha COVID 19- Paralela Il (TENDA
2) DESATIVADO

0106526 H de Campanha COVID 19- Espanhol
0103594 H de Campanha COVID 19- Itaigara Memorial
0131350 H Santa Clara
0108375 H Familia Sagrada
Camagari (0102652 Centro intensivo de combate ao coronavirus -
Cicc
S. Filho 0119334 H de Campanha SAMU
L de Freitas (0112615 UPA 24h | PA Santo Amaro de Ipitanga
0131202 H Riverside/H Costa dos Coqueiros —
DESATIVADO
Extremo Sul L. Ed. 0145688 PA / UCC COVID
Magalhaes
T de Freitas |2301318 H. de Campanha anexo ao H. Municipal.
(Estacionamento)
Centro Leste Tucano 0134589 PA COVID
F de 2802031 H Mater Dei (reativado)
Santana
Serrinha  |2801914 H municipal de Serrinha, estrutura anexa p
COoVID
Valente 0175935 Centro de saude/ Unidade basica
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Monte 0209589 Hospital de Campanha COVID 19
Santo
SUL Ipiau 0131342 UPA 24h/ *PA COVID
Itacaré 0164097 Centro de Atendimento para Enfrentamento
COVID 19
llhéus 0131709 Hospital de Campanha UTI- Centro de
Convengodes
Senhor do |0113565 Hospital de Campanha COVID
Norte Bonfim
Campo 0180610 Centro de Atendimento para Enfrentamento a
Alegre de COoVvID 19
Lourdes
Ponto Novo |0172669 Centro Atendimento para Enfrentamento COVID
19
Sudoeste Candido |0177474 Centro de referéncia a COVID
Sales
Centro-Norte | Morrodo 0219665 UPA Tolentino Oliver 24 horas
Chapéu
Canarana [0196916 Centro de Atendimento para enfrentamento a
COVID19

Fonte: CNES, abril a nov 2020

De acordo com analise do questionario respondido pelos novos servigos de saude
exclusivos para atendimento a Covid 19, relacionados no grafico 23, 70% informaram ter
o NSP constituido e ter realizado capacitacido para os profissionais em praticas de

seguranga do paciente. Informaram também que 48% dos membros que compdem o
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NSP tem experiéncia em gestao de risco e que o PSP foi elaborado em 59% desses

servigos.

Grafico 31. Indicadores de agoes de Seguranga do Paciente (SP), implementadas pelos
novos hospitais com leitos de internamento critico e nao critico exclusivo para COVID-19,
monitorados pelo NSP-VISA. N= 27

Local préprio para o NSP [ 1=
Capacitagio dos prof em praticas de seguranga do paciente |G 1 -
Experiéncia da equipe em gestdo de risco [ NNRNEGGEGEEN 1
PSP elaborado [ 15
NSP constituido [ -

Fonte: Formsus, dados extraidos em 31 de ago. 2020

Dentre os 12 protocolos contemplados no questionario FormSus, os de Higiene
das Maos, Identificagcdo do Paciente e Medidas de Precaucéao tiveram maior percentual
de elaboracgao, respectivamente 81%, 74% e 70%, de acordo com informagéo contidas

no questionario, conforme demostrado no grafico 32.

Grafico 32. Protocolos elaborados pelos novos hospitais com leitos de internamento

critico e nao critico, exclusivos para COVID-19, monitorados pelo NSP-VISA. N= 27

Medidas de precaugio I 1 O
Prevencdo e controle da Covid m 17
Prevencio de [TU s 13
Prevengio de PAY I | 4
Prevencdo de [PCS M — 1 2
Prevenciio de IRAS M 1 6
Comunicacdo efetiva I 15
Seg na prescrigdo , uso € adm de med. I 15
Preveng8o de LPP i | 7
Prevencao de queda M 15
Higiene das mios I 2 2
[dent, Paciente e 20

Fonte: Formsus, dados extraidos em 31 de ago. 2020.
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Quadro 17. Distribuigao dos Eventos Adversos notificados por hospitais de campanha, por

tipo, dano e status. Bahia,2020

Tipo Total Dano ao Paciente Status
Interrupgéo de energia 2 Nenhum

Flebite 7 Grave

Broncoaspiracao 1 Obito Concluido
Queda 1 Obito

Total 11

Fonte: FormSus, dados extraidos em 31 de dez. 2020.

Quadro 18. Principais macro agoes implementadas pelo NSP VISA - Ba para prevengao de
riscos relacionados a assisténcia saude nos novos servigos de salude para atendimento

exclusivo ao Covid 19. Bahia, abril a dez. 2020

AGOES COVID

Levantamento de dados dos novos servigos para atendimento exclusivo a COVID-19,

através do CNES, e apoio de algumas regionais de saude e secretarios de saude

municipais.

Feito contato telefénico e por e-mail, enviado material orientador e solicitando

preenchimento de questionario especifico na plataforma FormSus

Analisado os dados do questionario, identificando os riscos e priorizando agdes para a
promoc¢ao da seguranca do paciente nestes servigos com a implementagao de praticas

assistenciais seguras

Apoio, orientacgdo e fiscalizacao quanto a constituicdo do NSP nos novos servigos de

saude para atendimento exclusivo a Covid 19

Apoio, orientacao e fiscalizacao quanto a implementacao de PSP e protocolos basicos

para a seguranga do paciente

Realizada inspecgao técnica nos hospitais de campanha Fonte Nova, Itaigara Memorial e
Went wild de avaliar a implementacao da gestao de riscos e praticas de seguranga nos

processos Assistenciais

Monitoramento e analise, das11 notificagdes de eventos adversos nao infecciosos,

relacionados assisténcia a salde através do sistema FormSus
Fonte: NSP VISA, abril a dez.2020
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12. VIGILANCIA DE EVENTOS ADVERSOS E QUEIXAS TECNICAS

Foram registradas em 2020, no Sistema Nacional em Vigilancia Sanitaria —
NOTIVISA e VIGIMED - Sistema de Notificacdo de Eventos Adversos de Medicamentos,
um total de 2.583 notificacbes de Eventos Adversos (EA) e Queixas Técnicas (QT)
relacionadas a produtos sujeitos a legislagao sanitaria, nas areas de farmacovigilancia,

tecnovigilancia, hemovigilancia, cosméticos e saneantes.

Analisando as notificagdes encaminhadas pelos parceiros, integrantes da Rede
Sentinela e Colaboradora do Sistema de Notificacdo e Investigagdo em Vigilancia
Sanitaria — VIGIPOS, verificou-se que na area de farmacovigilancia, das 1500
notificagdes registradas, 182 se referiam a queixas técnicas e 1.318 a reagbes adversas
causadas por medicamentos (RAM). Considerando a implantagéo do VIGIMED, os dados
de Eventos Adversos referem-se a lancamentos no NOTIVISA e neste novo Sistema. E
importante salientar que o VIGIMED ja esta ativo para notificagdes de Eventos Adversos

de medicamentos para todos os estabelecimentos de saude.

Os principais problemas que caracterizaram as queixas técnicas foram: rotulagem
insatisfatoria (dificuldade de visualizar as informagdes relativas a numero de lote, prazo
de validade, auséncia da especificagdo da medida de volume na embalagem primaria),
falhas nos processos de produgao e controle de qualidade da empresa fabricante (caixa
de comprimidos contendo blister vazio ou faltando comprimidos, presenca de corpo
estranho dentro de solucédo, frasco ampola lacrado e vazio ou com quantidade menor do
que a constante no rétulo, dificuldade na abertura da embalagem, falha na trava de
seguranga), alteragdes organolépticas e outros problemas provavelmente relacionados

ao transporte e armazenamento do medicamento.

Na area de Tecnovigilancia de um total de 535 notificagcdes, foram registradas 493
queixas técnicas e 42 eventos adversos. As queixas técnicas dos produtos para a saude
estavam relacionadas a desvios de qualidade, envolvendo seringas, sondas, luvas,
agulhas, equipos, placa de colostomia, bomba para infusdo, campo cirurgico,

esparadrapo, oximetro, entre outros, sondas
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Na é&rea de Hemovigilancia foram registrados 529 eventos adversos,
caracterizados por prurido, urticaria, edema palpebral, vomitos, dispneia, febre, sudorese,
calafrios e, em menor numero, pacientes que apresentaram alguns outros sintomas como
taquicardia, hipotensdo ou hipertensao arterial. Todas as reagcdes manifestadas pelos
pacientes receberam tratamento sintomatico com recomendacéo, em alguns casos, para
que fosse feita nas proximas transfusdes, uso de pré-medicacdo e de componentes

filtrados.

Foram registradas 08 (oito) notificacbes de queixas técnicas de cosméticos e
nenhum Evento Adverso foi notificado, 11 (onze) notificagbes de saneantes, destas 10
(dez) queixas técnicas que apresentavam alteragcdes de aspecto, ndo conformidades na

producao, na rotulagem, presencga de corpo estranho e um evento adverso.

No que se refere a coleta de amostras decorrentes de processo investigativos,
foram coletados para analise fiscal 12 (doze) amostras, com participacédo nas analises
junto ao LACEN-BA, durante o ano de 2020. Destas, 06 (seis) amostras foram de
medicamentos, 05 (cinco) produtos para a saude e 01 (um) saneante, todos com suspeita
de desvio de qualidade. Os medicamentos encaminhados para analise apresentaram
alteracado de aspecto e presencga de corpo estranho. Estes produtos tiveram resultados

insatisfatérios, exceto uma das amostras.

Das 2583 notificagdes registradas no periodo de janeiro a dezembro de 2020, 2067
(80%) preenchiam os critérios de investigagado obrigatoria que consiste em investigar
todos os eventos adversos que causaram algum tipo de dano ao paciente e as queixas
técnicas com maior potencial de risco para a saude e maior frequéncia de queixas. Do
total acima mencionado 94,2% tiveram o processo de investigagao concluido (grafico 33),
enquanto 5,8% (120 notificagbes) ainda estdo sendo investigadas, aguardando
informagdes complementares dos notificadores e das industrias produtoras para a sua
conclusdo. Tao logo sejam concluidas as investigagdes, os dados serao atualizados no

ano seguinte. Ressalte-se que 100,0% das investigagdes foram realizadas.

E necessario ressaltar que a falta de metodologias de analise e laboratdrios
credenciados para analise da maioria dos produtos para a saude (artigos, equipamentos
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e kit de diagnésticos in vitro) e a demora na realizagao e emissao de laudos de andlise
de medicamentos pelo LACEN/INCQS, tem comprometido o processo de investigagao

das queixas técnicas e eventos adversos, notificados pelas entidades parceiras.

Grafico 33. Percentual de investigag6es concluidas, por area. Bahia, 2016 - 2020
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*Fonte: DIVISA/NUVIP — NOTIVISA, VIGIMED em 21/01/2021, as 16:00h

Durante a analise das notificagdes, foram identificados ainda alguns problemas
relacionados ao preenchimento, gerando inconsisténcia nas mesmas, fato esse que
representa uma dificuldade adicional para o desenvolvimento das investigagdes.
Entretanto todos os problemas de preenchimento dos dados da notificagcdo sao
criteriosamente analisados, retificados se necessario, para posterior esclarecimento junto

a geréncia de risco ou setor responsavel da unidade notificadora.

Apesar do aumento discreto do numero de estabelecimentos notificadores em
relagdo ao ano de 2019, atrelado ao acompanhamento in loco destes estabelecimentos
e aos dois ultimos Encontros realizados pelo NUVIP houve uma discreta redu¢do no
numero total de notificacbes em relagdo ao ano passado, que pode estar relacionada a
pandemia de COVID-19. Ressalta-se ainda que que o NOTIVISA vem apresentando os
problemas técnicos, gerando instabilidade, o que pode causar dificuldades no registro

das notificagdes.
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E fundamental salientar que a ANVISA publicou Resolugdes e Alertas Sanitarios
ao longo do ano, determinando a suspensé&o da distribuigdo, da comercializagdo e uso
de lotes de medicamentos e produtos para saude a partir de investigagdes iniciadas pelo
NUVIP, através das coletas de produtos para analise. Portanto uma acgao local que
repercute nacionalmente, com a retirada dos produtos do mercado, contribuindo para a

seguranga do usuario.

Ressalta-se ainda que a partir das investigacbes da Vigilancia da Pos-
Comercializagéo (VIGIPOS), os fabricantes/empresas detentores de registro adotaram
medidas corretivas para a melhoria do processo de producdo de produtos para
saude/medicamentos, visando a garantia da qualidade dos produtos no mercado e

seguranga do usuario.

Durante o ano de 2020, o Nucleo de Vigilancia de Pés-Comercializagédo - NUVIP
realizou algumas atividades que fazem parte das acdes da VIGIPOS. Em relagdo a
disseminacdo das informacdes relativas a VIGIPOS, foram encaminhados Alertas e
Resolugdes por via eletrénica para os Hospitais, Nucleos Regionais de Saude e outros
estabelecimentos de saude, totalizando 253 alertas, informes técnicos e 194 Resolugdes

referentes a produtos sujeitos a vigilancia Sanitaria.

O Nucleo continua participando de Grupos de Trabalho, Comissdes Nacionais, nas
diversas areas da Tecnovigilancia e Hemovigilancia, contribuindo na construgao de
indicadores da VIGIPOS e elaboracdo de normas, manuais técnicos e legislacdes
pertinentes. Porém, no ano de 2020, devido as restricbes adotadas por conta da

pandemia do novo coronavirus, ndo houve registro de agao/eventos.

Considerando a necessidade de promover a identificacdo precoce de problemas
relacionados com os servigos e produtos sob vigilancia sanitaria, utilizados no combate
da pandemia da COVID-19, a fim de eliminar ou minimizar os riscos decorrentes do uso
destes, o NUVIP intensificou o monitoramento, analise e investigacdo dos eventos
adversos e queixas técnicas referentes aos servicos relacionados ao enfrentamento do
novo coronavirus, em razao do aumento de notificagdes e denuncias relativas a esses

produtos e servigos.
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No que se refere a articulacdo de acdes intra e interinstitucionais relacionadas a
VIGIPOS, foram realizadas sete inspecdes conjuntas com a Coordenacgéo de Vigilancia
em Servigos - COVIS, conforme solicitagdo da mesma, para investigagao de denuncias
de irregularidade de produgéo e/ou comercializagdo de saneantes e cosméticos (alcool
70% em gel), nos municipios de Salvador, Camacari, Lauro de Freitas e Salinas da

Margarida.

Além disso, foram realizadas 11 (onze) inspec¢des investigativas (in loco) para
apuracao de notificagdes lancadas no NOTIVISA e de denuncias relacionados a produtos
e servicos utilizados no enfrentamento da pandemia. Destas, trés ocorreram em
fabricantes de cosméticos e saneantes e duas em fabricas de produtos para saude
estabelecidas nos municipios de Simdes Filho e Camacgari, em agdo conjunta com a
COVIS. Em Santo Anténio de Jesus sucedeu-se duas inspecdes investigativas, em

fabricantes de saneante e de produto para saude (artigo médico-hospitalar).

Ainda por demanda da Coordenagao de Vigilancia em Servigos, foi realizada visita
técnica ao Hospital Espanhol, unidade de referéncia no estado para o tratamento da
COVID 19, com vistas a verificagado das condi¢coes sanitarias estabelecidas pelas notas
técnicas da ANVISA, para os hospitais de campanhas, utilizados durante o enfrentamento

da emergéncia em saude publica causada pela pandemia .

Dando continuidade a uma investigagao realizada no ano de 2019, a equipe de
farmacovigilancia realizou uma inspecdo investigativa nas Unidades de Clinica de
Tratamento e Diagndstico por imagem; apurou também, por solicitagdo da ANVISA, uma
denuncia sobre falsificagdo de medicamentos em duas Clinicas de Oncologia € um

Hospital em Salvador.

Por ultimo, ocorreu inspecédo em estabelecimento de saude, em ag&o conjunta com
a COVIS/NECIH, dando seguimento ao processo investigativo relativo aos produtos
envolvidos nos casos de contaminagao com o Candida auris, um “superfungo”, que pode
causar infecgbes graves e tem uma facil capacidade de disseminagao, detectado pela

primeira vez no territorio brasileiro, em uma unidade assistencial da capital.
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Durante a pandemia, a fim de ampliar o acesso e evitar que houvesse
desabastecimento de produtos essenciais para prevengao da transmissao do Sars-
COv-2, a ANVISA publicou uma série de resolugdes com objetivo de possibilitar a
fabricacao de diversos tipos de produtos, entre as quais a RDC n° 350/20, atualizada pela
RDC 422/20, que definiu os critérios e os procedimentos extraordinarios e temporarios
para fabricagcdao e comercializacdo de preparagdes antissépticas ou sanitizantes oficinais

sem prévia autorizagao da Agéncia.

Diante desse contexto de flexibilizagdo regulatoria, foram sendo identificados,
através de fiscalizagéo e investigagao de denuncias, anteriormente citadas, problemas
relacionados ao processo de fabricagdo, comercializacdo, distribuicdo e uso dessas
substéancias, que geraram ndo conformidades, afetando a qualidade dos produtos,

trazendo riscos a saude e seguranga do usuario.

Por ndo se encontrarem adequados aos padrdes de qualidade exigidos pelas
normas legais, os estabelecimentos fabricantes destes produtos sofreram agdes de
fiscalizagdo de vigilancia sanitaria - considerando a infragdo cometida e conforme
previsto na legislagao vigente - desde interdigao cautelar do produto até a interdi¢ao total

do estabelecimento.

Para dar conhecimento a populagdo dos riscos gerados por esses produtos e as
medidas sanitarias cabiveis tomadas, a DIVISA emitiu, durante o ano de 2020, trés
alertas sanitarios, relativos a oito empresas produtoras de saneantes, cosméticos e

produtos para a saude:

e ALERTA SANITARIO N° 001/2020 - Suspensdo de atividades de produc3o,
comercializacao e distribuicao de produtos cosméticos:

1.Alcool em gel 70% - Marca Brara. Lote 002. Empresa: Eliene Conceicdo Dos
Santos E Cia LTDA — CNPJ 05.695.367/0001-90

2. Alcool em gel 70% - Marca J & F. Lote 015. Empresa: Admilson Ferreira Dos
Santos — CNPJ 4.975.271/0001-13

e ALERTA SANITARIO N° 002/2020 - Proibigdo de Armazenamento,

Comercializagéo, Distribuicdo, Fabricagdo, Propaganda e Uso dos produtos
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cosméticos:

1. Alcool Gel Hidratante Anti Bacteriano — 70 INPM. Lote: Todos. Empresa:
Noelma Simara Ribeiro Gama — CNPJ 07.308.873/0001-05

2. JC Produtos de Limpeza Alcool 70% em Gel. Lote: Todos. Empresa: Jailson de
Souza Costa de Casa Nova - CNPJ: 17.272.631/0001-62

e ALERTA SANITARIO N° 003/2020 - Proibicdo de Producdo, Comercializagao,
Distribuicédo, Fabricagédo, Propaganda e Uso de produtos, Cosméticos/Saneantes:

1. Todos os produtos fabricados pela empresa Victor Vargas dos Santos, CNPJ
13.064.605/0001-98.

2. Todos os produtos fabricados pela empresa ABC Industria e Cosméticos de
Produtos de Higiene, CNPJ 27.951.248/0001-94.

3. Todos os produtos a base de alcool etilico a 70%. Empresa Brascom do
Nordeste Industria e Comércio Ltda. CNPJ 34.347.112/0001-35

4. Mascara Hospitalar dupla camada. Empresa CRV. CNPJ desconhecido.

As acdes de capacitagdo de VIGIPOS, no formato presencial, programadas para
o ano de 2020, ndo foram realizadas devido a emergéncia de saude publica, sendo
reprogramadas para o ano de 2021, como o lll Encontro de Vigilancia da Pés-

Comercializagdao com os Estabelecimentos de Saude do Estado da Bahia.
12.1 Rede de Consumo Seguro e Saude

A Rede Consumo Seguro e Saude (RCSS) é uma ferramenta a servigo dos
consumidores e autoridades brasileiras, para o intercambio de informacao e experiéncias,
difusdo da tematica e educacéo sobre seguranga dos produtos de consumo e seu

impacto na saude.

Esta Rede proporciona facil acesso e informacédo relevante sobre produtos
considerados inseguros por mercados do mundo, com avangados sistemas de alerta e
constitui um ambiente de capacitacdo sobre seguranga dos produtos de consumo, sendo
considerado o primeiro esfor¢co interamericano para contribuir com a conformagao e
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consolidagao dos sistemas nacionais e regionais destinados a proteger a saude dos
consumidores, em relagédo a produtos inseguros. O modelo de atuagéo esta baseado em
articulagdo de esforgos intersetoriais pelas areas de saude, através da Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) e VISAS Estaduais e o6rgdos de defesa do consumidor, como
INMETRO, Defensorias publicas, PROCONs, em suas respectivas representacoes

estaduais.

A insergédo do estado da Bahia, nesta atividade, iniciou em 2013 mediante varias
reunides e articulagdes, sendo formalizado um Comité Local da Rede de Consumo
Seguro pela Diretoria de Vigilancia Sanitaria e Ambiental (DIVISA) representando o setor
saude e por entidades representativas dos seguintes 6rgaos: - Instituto Baiano de
Metrologia e Qualidade (IBAMETRO), Superintendéncia de Protecdo e Defesa do
Consumidor (PROCON).

O Comité Local €, portanto, o nucleo executivo da Rede de Consumo Seguro e
Saude (RCSS) — Bahia e promove a articulagao interinstitucional no tocante a cooperagéao
técnica e ao compartilhamento de informagdes referentes ao consumo seguro e a saude,
de modo a criar as bases de um sistema unificado, relacionado ao tema e impulsionar a
implantacdo das acgbes e diretrizes do Projeto "Rede Consumo Seguro e Saude das

Américas".

A Rede esta composta pelos seguintes membros: Instituto Baiano de Metrologia e
Qualidade — IBAMETRO; Diretoria de Vigilancia Sanitaria e Ambiental — DIVISA,
Superintendéncia de Protecdo e Defesa do Consumidor da Bahia — PROCON/BA;
Ministério Publico do Estado da Bahia, através do Centro de Apoio Operacional as
Promotorias de Justica do Consumidor — CEACON; Defensoria Publica do Estado da
Bahia; Camara de Dirigentes Lojistas de Salvador — CDL Salvador; Hospital do Suburbio;
Hospital Estadual da Crianga; Universidade Federal da Bahia — UFBA; Instituto Federal
de Educacéao, Ciéncia e Tecnologia da Bahia /Campus Salvador — IFBA; Laboratério
Central de Saude Publica Prof°® Gongalo Moniz — LACEN-BA; Centro de Informacdes
Antiveneno da Bahia — CIAVE; Coordenagado de Vigilancia Sanitaria de Portos,
Aeroportos, Fronteiras e Recintos Alfandegados (CVPAF) da ANVISA BAHIA;

Associagao Baiana de Defesa do Consumidor — ABDECON; Delegacia do Consumidor —
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DECON; Ordem dos Advogados do Brasil — OAB Sec¢ao Bahia; SOBAPE (Sociedade
Baiana de Pediatria); CREMEB e Corpo de Bombeiros, Hospitais: Prohope, Hospital
Alianga, Hospital Santa Izabel, Hospital Jorge Valente, Hospital Sdo Rafael e Clinica
Probaby.

Pode-se observar que, durante esse periodo, houve avancos no desenvolvimento
das atividades da VIGIPOS, em parceria com os diversos estabelecimentos de saude e
instituicbes ja mencionadas neste relatorio. Porém, o numero insuficiente de recursos
humanos, agravado com a saida de mais dois técnicos durante o ano, atrelados a falta
de metodologias e laboratérios credenciados para analise da maioria dos produtos para
a saude, a demora na realizagao e emissao de laudos de analise de medicamentos pelo
LACEN/INCQS, comprometeu o desenvolvimento dos trabalhos do NUVIP.
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13. ANALISE DE PROJETOS ARQUITETONICOS

A Coordenagao de Analise de projetos da DIVISA é responsavel pela Analise de
Projetos Basicos de Arquitetura e Inspegbes de Compatibilizacdo de Projeto de
Estabelecimentos Assistenciais de Saude (EAS) e Estabelecimentos de interesse a
saude no ambito da vigilancia sanitaria. O setor realiza suas atividades em estreita

interacao com profissionais de diversas especialidades da COVIS e COVIP.

Em relacdo a analise de projetos arquitetonicos (Grafico 34), foram analisados
644 projetos, sendo 179 (27,79%) deferidos. No ano de 2020 foram realizadas 47
reunides com projetistas e responsaveis legais dos estabelecimentos regulados (no ano
de 2019 foram 145 reunides), o que contribui para o esclarecimento das adequacdes
necessarias e melhorias do projeto. Houve uma redugéo 67,6% no numero de reunides,

em fungdo das medidas de isolamento social em virtude da pandemia COVID-19.
Grafico 34. Niumero de projetos arquitetonicos analisados e aprovados. Bahia, 2014-2020
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Fonte: DIVISA, 2020

No ano de 2020 foram realizadas 47 reunides com projetistas e responsaveis
legais dos estabelecimentos regulados (no ano de 2019 foram 145 reunibes), o que
contribui para o esclarecimento das adequag¢des necessarias e melhorias do projeto.
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Houve uma redugéo 67,6% no numero de reunides. Tal reducéo se deu em razao das

medidas de isolamento social em virtude da pandemia COVID-19.

Vale destacar que houver aposentadorias e desligamento de profissionais da
Coordenacéo de fiscalizagdo, que também participavam das analises de projeto da
COAP, desfalcando a instituicao, tornando o atendimento a alta demanda mais demorado
para alguns tipos de processos. Houve também o desligamento de trés
arquitetos/engenheiros do setor, que tem como consequéncia a reduc¢ao da capacidade

de produgao do setor.

Quanto a natureza juridica dos estabelecimentos analisados, 71% sao do setor
privado e 29% do setor publico (Grafico 35). Em relagdo a localizagdo dos

estabelecimentos, 56% dos projetos sdo dos Nucleos Leste e Centro Leste.

Grafico 35. Percentual de Projetos arquitetonicos analisados segundo localizagao

geografica. Bahia, 2020
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Fonte: DIVISA, 2020

O Grafico 36estratifica os estabelecimentos por tipo de atividade econdmica. No
que diz respeito aos tipos de estabelecimentos, destaca-se que 57% dos processos
analisados correspondem a clinicas e hospitais. Observa-se ainda que 12% dos

processos analisados correspondem a farmacias de manipulagao e 15% industrias.
135



Grafico 36. Percentual de Projetos arquiteténicos analisados segundo atividade

economica. Bahia, 2020
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Quanto a area (m)? dos Estabelecimentos (grafico 37), h4 uma predominancia
maior na analise de estabelecimentos de porte médio, que variam de 251,00 0%2a 5.000,00

m?, correspondendo a 60% das analises da COAP.

Grafico 37. Percentual de Projetos arquitetonicos analisados segundo area (m?). Bahia,
2020
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O ano de 2020 foi um ano desafiador por conta das adversidades vividas durante
a pandemia COVID-19, além da perda de diversos profissionais da DIVISA por motivos
de aposentadoria. Houve a necessidade de afastamento fisico e implementacdo de
modelos de trabalho virtuais de modo a dar continuidade ao trabalho do setor. Ha a
expectativa para uma melhora no ano de 2021 como um todo e que consigamos vencer

esta batalha que continua.
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14. NUCLEO DE INSTRUGAO PROCESSUAL

O Ndcleo de Instrucdo Processual desenvolve agdes voltadas para o
acompanhamento, instrugdo e julgamento dos Processos Administrativos Sanitarios
(PAS), além de oferecer orientagbes e assessoria no ambito administrativo a DIVISA e
aos NRS. O objetivo € empreender agdes no sentido de agilizar a instrugdo processual,
com resolutividade mais efetiva de modo a permitir encerramentos dos Processos

Administrativos Sanitarios mais céleres.

Em 2020, foram instaurados 169 (cento e trinta e quatro) PAS, dos quais 58
(cinquenta e oito) foram concluidos, inclusive com a publicagdo de Decisdo Final. No
grafico 38, observou-se um aumento acentuado do numero de processos instaurados no
ano de 2020, isso foi atribuido a melhoria da efetividade da equipe técnica. Por outro
lado, ha um descompasso acentuado, em relagdo ao numero de processos concluidos,
tendo em vista que houve aumento da demanda de elaboracdo de minutas de respostas
a oficios e de demais instrumentos normativos que se fizeram necessarios por ocasiao
da pandemia SARS-COVID-19, sendo que a ampliagdo da equipe técnica em 01 (um)
membro para instrugéo, julgamento e acompanhamento dos PAS ocorreu somente em

setembro, de modo que o NIP conta com 02 (dois) profissionais de nivel superior (30h).

Grafico 38. Numero de processos administrativos sanitarios (PAS) instaurados e
concluidos. Bahia, 2014 — 2020
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Fonte: DIVISA / SUVISA / SESAB, 2020

Além da organizagdo habitual dos processos internos do Nucleo, foi melhorado o
fluxo dos PAS com o NRS através da maior capacitacdo dos servidores a utilizar o
Sistema SEI, sendo informado mensalmente, através de e-mails, a posicdo atualizada
dos processos. Permitiu-se, assim, a devolugcdo para arquivamento nos respectivos
Nucleos com seguranga, contendo, inclusive, a informacgéo da inscricdo na divida ativa.
A utilizagcdo do referido Sistema, inclusive, viabilizou um alinhamento no controle de
localizacdo dos processos, notificacdes e respostas mais céleres entre as instancias e
coordenagbes de Vigilancia Sanitaria, como, por exemplo, o referente ao
encaminhamento dos eventuais recursos interpostos para a 22 e 3?2 instancia julgadora
(SUVISA/Gabinete).

Com relagdo aos 93 Processos Administrativos Sanitarios julgados, foram
aplicadas penalidades conforme a Tabela 1. Observa-se que houve uma diminuicdo do
numero e valor das multas aplicadas, em virtude das dificuldades econémicas, a maior
necessidade de servigos de saude gerado pelo contexto da pandemia, bem como do

carater pedagdgico das penalidades elencadas na legislagéo sanitaria.

Tabela 1. Tipos e quantitativo de penalidades aplicadas pela DIVISA de 2014 a 2020. Bahia,
2020.

Fonte: DIVISA, 2020
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Foram cobrados a titulo de multa R$ 947.000,00 (novecentos e quarenta e sete
mil reais). Contudo, 15 (quinze) processos foram encaminhados para inscricdo em divida
ativa, totalizando R$ 164.000,00 (cento e sessenta e quatro mil reais) em multas. Os
valores decorrentes da Inscricdo em divida ativa s&o recolhidos na conta das taxas da
VISA.

Ademais, foram elaboradas 93 (noventa e trés) minutas de respostas a oficios
enderecgados a esta Diretoria. Foi realizada a publicagdo no DOE de 9 (nove) Portarias,
3 (trés) Notas Técnicas, 3 (trés) Alertas sanitarios e 3 (trés) Instrucdes Normativas, sendo

a maioria destes documentos relacionados a pandemia causada pelo COVID-19.
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15. VIGILANCIA EM SAUDE AMBIENTAL

O estado da Bahia abriga uma variedade de cenarios que condicionam em maior
ou menor grau a existéncia de ambientes suscetiveis a riscos, agravos e doencgas. As
diversas condigbes ambientais associadas ao desenvolvimento tecnoldgico séo
responsaveis por configuragdes territoriais que influenciam diretamente a saude das
populagdes humanas. Frente a esses cenarios, a DIVISA vem buscando articulagao
constante com os diferentes atores institucionais, intra e intersetoriais para que sejam

implementadas agdes integradas, mais eficientes e efetivas.

A Vigilancia Ambiental em Saude (VSA) atua na area de fatores de riscos nao
bioldgicos, buscando a prevengado e controle de doengas e agravos provenientes de
contaminantes ambientais da agua para consumo humano, ar, solo, desastres naturais,
acidentes com produtos perigosos, fatores quimicos e fisicos. Pauta-se na integracgéo,
processamento e interpretacao de informagdes, visando o conhecimento dos problemas
de saude existentes, relacionados aos fatores ambientais, sua priorizagao para tomada
de decisdo e execucao de acdes relativas as atividades de promogao e prevencao dos
riscos e agravos a saude da populagdo humana.

Os resultados alcangados com os indicadores dos programas da Vigilancia em

Saude Ambiental foram apresentados nos itens 4.3 e 4 4.
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16. GESTAO DO TRABALHO E EDUCAGAO EM SAUDE

O Nucleo de Gestdo do Trabalho e Educacédo em Saude (NUGTES) da DIVISA
possui como principais atribuigdes: planejar e executar as atividades de educagao
permanente do Sistema Estadual de Vigilancia Sanitaria e Saude Ambiental; planejar e
acompanhar as visitas técnicas em parceria com as Universidades; acompanhar,
monitorar e avaliar os Estagios nao obrigatérios e obrigatérios em parceria com a Escola
de Saude Publica da Bahia; realizar o planejamento da forga de trabalho; implementar o
uso de ferramentas de gestao do trabalho e educag&o permanente; planejar, promover e

articular acées de saude do trabalhador, dentre outras.

Neste ano o NUGTES atuou com a transig¢ao do sistema SIRH para o sistema RH
Bahia através do monitoramento e acompanhamento continuo da vida funcional dos
servidores da DIVISA, orientagdes sobre 0 novo sistema e parceria com as areas técnicas
especificas da SUVISA e SESAB voltadas para o RH Bahia.

16.1 Educacao Permanente em Saude

A relagao dos processos formativos realizados pela VISA estadual (DIVISA e NRS)
encontra-se relacionada nos Quadros 4 e 5, do item 3.6. Neste ano foram realizadas 146
atividades de educacao permanente, na modalidade virtual. Salienta-se que o Mestrado
Profissional em Vigilancia Sanitaria e Curso de Especializagdo em Direito Sanitario

programados na PAVISA 2020 nao foram realizados.

Salienta-se que o contexto da pandemia impds medidas de distanciamento social,
interferindo diretamente na programagao de capacitagbes e demais atividades como

estagios curriculares, visitas técnicas e etc.
16.2 Nucleo de Saude do Trabalhador - NUSAT

Visando amenizar os riscos de contagio e transmissdo do Coronavirus dentro da Unidade,
o Nucleo de Saude do Trabalhador, além de acolher os servidores orientando os mesmos
para protocolos especificos a serem seguidos devido a Pandemia foram realizadas as

seguintes agoes:
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Preenchimento semanal e envio de Planilha detalhada de Controle de Casos
Suspeitos e Confirmados contendo dados especificos de cada trabalhador testado
no CTA, tais como: data de acolhimento, data de apresentagcdo de sintomas,
sintomas apresentados, data de exame, dados funcionais, dados cadastrais, etnia,
doengas preexistentes que caracterizam o servidor como grupo de risco, tipo de
teste, resultado do teste, data do afastamento e quantidade de dias de
afastamento, data da vacinagao, etc.

Foram realizados desde o inicio do ano pandemia até 31/12/2020, 151 (cento e
cinquenta e um) testes PCR para detecgdo de COVID-19, sendo positivados 28
(vinte e oito) trabalhadores. Vale salientar que muitos trabalhadores realizaram o
teste mais de uma vez, pois, apresentaram sintomas gripais ou foram contactantes

de casos positivados.

Envio de dados atualizados e completos para monitoramento dos trabalhadores
que foram testados para COVID-19 através de planilhas enviadas semanalmente
para Diretoria de Gestao do Trabalho e Educacao na Saude- DGTES, totalizando
44 (quarente e quatro) relatorios durante o ano de 2020.

Foram realizadas 101 (cento e um) afericdes de Temperatura e 166 (cento e

sessenta e seis) Oximetrias.

Foi disponibilizado o formulario de Autodeclaracdo por queixa sintomatica para
COVID-19, assim como as orientagcbes quanto ao preenchimento da
Autodeclaragao sintomatica para COVID-19.

Foram realizados 149 (cento e quarenta e nove) encaminhamentos de
trabalhadores para o Centro de Testagem (CTA) com a finalidade de marcacéo de
exame RT-PCR COVID-19, 2 (dois) trabalhadores fizeram a testagem em

laboratdrios particulares.

Foram recebidos 28 (vinte e oito) laudos e exames dos trabalhadores positivados
para COVID-19.
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Informacao aos trabalhadores positivados sobre o agendamento (data/hora) da

consulta médica liberatdria para o retorno as atividades laborais.

Foram 19 (dezenove) acolhimentos de trabalhadores acometidos pelo COVID-19

apoés quarentena e liberagao médica.

Orientacbes as Coordenagdes a respeito de procedimentos legais (Notas

Técnicas, Decretos) especificos para serem seguidos durante a Pandemia.

Identificagdo e orientagao dos trabalhadores do grupo de risco (idosos, diabéticos,
obesos, cardiopatas, imunodeprimidos, portadores de doencgas respiratérias)
como deveriam proceder durante a pandemia, uma vez que os mesmos nao foram
liberados para Home Officer de acordo com o decreto 19.529 de 16 de Marcgo de

2020 por fazerem parte dos servigos essenciais do grupo ocupacional de saude.

Intensificacdo do Servigo de Escuta Ativa devido ao aumento do numero de
trabalhadores acometidos por transtornos psicologicos e psiquiatricos devido ao

estresse e ansiedade durante a Pandemia: 268 escutas ativas.

Orientac&o quanto a operacionalizagao no Sistema RH Bahia e SEI a respeito dos
novos procedimentos e excecdes de encaminhamento para Pericia Médica na
Junta Médica do Estado da Bahia.

Participacdo em 17 Webpalestras especificas para orienta¢des e atualizagcdes de

procedimentos durante a Pandemia do Coronavirus.

Além dessas atividades especificas relacionadas a COVID-19, o SIAST continuou
desenvolvendo inumeras outras atividades relacionadas a promocéao e protecao a

Saude do trabalhador.

Monitoramento da pressao arterial e frequéncia cardiaca com o objetivo de
identificar ndo conformidades e orientar o servidor a procurar assisténcia médica:

179 (cento e setenta e nove) aferigdes.

Homologacao de 124 (cento e vinte) atestados médicos, 67 (sessenta e sete)
atestados de comparecimento e 71 (setenta e um) informativos de licengas

médicas.
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As atividades de Praticas corporais, Peso Saudavel e Massagens Terapéuticas foram

provisoriamente suspensas por conta da Pandemia de COVID-19.
16.3 Setor Pessoal

O Setor Pessoal atuou no sentido de assessorar a equipe gestora com
informacgdes relativas a area de recursos humanos; planejar e executar atividades
relacionadas ao desenvolvimento técnico de recursos humanos; orientar os
trabalhadores sobre sua vida funcional no sistema RH Bahia; orientar os trabalhadores
sobre direitos e deveres de acordo com o Estatuto do Servidor Publico do Estado da

Bahia - Lei 6.677/94 e realizar atendimento ao servidor na area de recursos humanos.

A DIVISA contou com 02 (dois) funcionarios do Programa Primeiro Emprego,
atuando nas diversas coordenacgdes tais como COVIS e CSO/NAC. Os profissionais do
Programa Primeiro Emprego contribuiram bastante com os processos de trabalho da
DIVISA em suas areas de formacéao profissional, tornando o servico mais qualificado e

produtivo.

O quadro atual da DIVISA esta composto de 123 (cento e vinte e trés) servidores
efetivos, sendo 85 (oitenta e cinco) de nivel superior e 27 (vinte e sete) de nivel médio,
11 (onze) cargos temporarios, 03 (trés) servidores de outros érgaos a disposi¢cao da
DIVISA e 01 (um) servidor da DIVISA a disposi¢gédo de outro 6rgao, com 54(cinquenta e

quatro) terceirados, totalizando 188 (cento e oitenta e oito) servidores na Institui¢ao.

Neste ano, 30 (trinta) profissionais adquiriram a aposentadoria, sendo 05 (cinco)
Auxiliar Administrativo, 04 (quatro) Enfermeiros, 06 (seis) Odontélogos, 01 (um) Técnico
Patologia, 03 (trés) Nutricionista, 01 (um) Sanitarista, 03 (trés) Farmacéuticos, 02 (dois)
Bidlogos, 01 (um) Engenheiro Sanitarista, 03 (trés) Médico Veterinario, 01 (um) Agente

de Saneamento e 01 (um) Assistente Social.

Atualmente a Divisa possui 85 (oitenta e cinco) servidores efetivos do grupo saude
nivel superior como demonstra o Grafico 29, para realizar a fiscalizagao sanitaria e as

acgdes de vigilancia em saude ambiental em todo o territério do Estado da Bahia.
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Percebe-se que o quadro de pessoal esta bastante reduzido em virtude do niumero
crescente de aposentadorias nos ultimos anos, comprometendo as agdes de controle de
risco e as metas da vigilancia sanitaria do Estado. Espera-se que seja realizado um

concurso publico para tentar minimizar este problema.

Grafico 39. Niumero de Servidores de Nivel Superior efetivos por formagao. Bahia, 2020
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Fonte: DIVISA ,2020
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17. NUCLEO DE TECNOLOGIA DA INFORMAGAO (NTI)

Com relagdo a Tecnologia da Informacdo da DIVISA, dentre as acgdes

programadas para 2020, destacaram-se:

Participagao de reuniao na JUCEB sobre a Retomada REDESIM / Rede Nacional para
a Simplificagdo do Registro e da Legalizagdo de Empresas e Negécios. A REDESIM
€ um sistema integrado que permite a abertura, fechamento, alteragao e legalizagao
de empresas em todas as Juntas Comerciais do Brasil, simplificando procedimentos
e reduzindo a burocracia ao minimo necessario;

Gerenciamento de Impressoras Laser da rede;

Devolucao dos toners e cartuchos vazios utilizados nas impressoras para a Escrita
conforme a Politica Nacional de Residuos Sdlidos (Lei 12.305/2010);

Retomada do Projeto do Sistema de Informacao de Vigilancia Sanitaria;

Criagao de Politicas e Solugdes para Reunidées WEB;

Organizacgao e Criagao de Salas para WEB Reunides;

Aquisicao de Acessorios para realizagao de WEB Reunides;

Aquisicdo de Matérias para Manuteng¢ao dos Micros computadores;

Planejamento de aquisicdo de 06(seis) Nobreak

Instalacdo do Appliance para monitorar uso da rede de computadores.
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18. SUPORTE OPERACIONAL

A coordenagao de suporte operacional (CSO) é responsavel pelas agoes
técnico administrativas necessarias a integragdo e reorganizagao dos setores e pela
execugao das atividades financeiras da DIVISA, tais como a aquisigdo de bens e
materiais, administracdo das instalagdes prediais, patriménio, transportes e gestdo da

frota, gestao logistica, Higienizagao dentre outras.

Compete também a CSO, junto com Diretoria a descentralizagdo de recursos
financeiros, que tem como finalidade custear as agdes e atividades da Vigilancia Sanitaria

nos Nucleos Regionais da Saude.
18.1. Nucleo de Administragao Financeiro — NAF

No ano de 2020, o NAF atuou no sentido de reorganizagdo dos processos de
trabalho, com revisdo de fluxo e organizagdo documental, a partir das demandas da
DIVISA, o Nucleo de Administragdo Financeiro, executou R$ 537.391,69 (Quinhentos e
trinte e sete mil, trezentos e noventa e um reais e sessenta e nove centavos, referentes
a despesas para operacionalizagdo de ag¢des de Vigilancia Sanitaria e Ambiental, bem
como realizacdo de eventos e aquisicdo de itens para suprir demandas de materiais
necessarios € que sao de baixo custo, buscando proporcionar celeridade a realizagao
das atividades da DIVISA.

Quadro 19. Diarias e adiantamentos liquidados. Bahia, 2020

Tipo/Fonte Quant. Valor
4850
Diarias Servidores 092 R$ 24.094,70
4852
Total 092 R$ 24.094,70
Tipo Quant. Valor
Despesas com viagens 06 R$ 7.800,00
Adiantamentos
Despesas Miudas 06 R$ 7.400,00
Total 12 R$ 15.200,00
TOTAL R$ 39.294,70

Fonte: CSO / DIVISA, 2020
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18.2. Almoxarifado

O Almoxarifado da DIVISA recebeu um total 121 processos de compras com 146 Notas
Fiscais, totalizando 11.718 itens adquiridos em 2020. Salienta-se que foi realizado o inventario
anual de bens de consumo da DIVISA, resultando no seguinte balancete de movimentagdo em
2020 demonstrado no Quadro 10.

Quadro 20. Movimentagao do almoxarifado. Bahia, 2020

Movimentagao Almoxarifado (R$)
Saldo em
Discriminagao Saldo Anterior (R$) Entrada Saida
31/12/2020
Material de
104.513,86 265.459,80(159.578,15|210.395,51
Consumo

Fonte: FIPLAN / SIMPAS/ DIVISA, 2020

18.3. Comissao Permanente de Licitagao

Através da comissdo Permanente de Licitacdo a DIVISA realizou um total de 02 (dois)

Pregdes eletronicos, 18 (dezoito) dispensas eletronicas, 02 (duas) dispensas tradicionais.
18.4. Setor de Compras

Ao setor de compras compete a aquisicado de bens materiais e servicos para a DIVISA.
Verificou-se que a médias de consumo da DIVISA, diminuiram considerando o atual cenario
epidemioldgico da circulagao do novo coronavirus (COVID-19), ocorreu a diminui¢ao significativa
ao ano anterior. Medidas foram tomadas no decorrer do ano de 2020, com o intuito de realizar

um planejamento de compras que reflita a realidade da Unidade.
18.5. Setor de Transportes

O Setor de transporte teve sua frota renovada no ano de 2018, para suprir a demanda da
Unidade. A frota da DIVISA no ano de 2020 um quantitativo de 18 veiculos em uso, conforme

demonstrativo no Quadro 11.
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Quadro 21. Distribui¢cao dos veiculos para a Bahia/2020

CITROEN AIRCROSS FORD / RANGER SPIN / CHEVROLET
PKR 0339 PKH 0682 PLB 7850
PKR 8098 PKH 9199 PLB 4989
PKR 2685 PKH 4819 PLB 5362
PKR 1152 PKH 5420 PLB 5658
PKH 3379 PLB 8380
PLB 1517
PLB 1707
PLB 6654
PLB 7702

Fonte: CSO / DIVISA, 2020
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19. CONSIDERAGOES FINAIS

O ano de 2020 foi marcado pela crise na saude, ocasionada pela pandemia da
COVID19, o que nos desafiou a orientar o Sistema Estadual de Vigilancia Sanitaria para
o desenvolvimento de a¢des voltadas para o controle da disseminacdo do coronavirus.
As medidas de isolamento, afastamento do trabalho, restricdo de deslocamento e
necessidade de priorizar, no primeiro momento, as ag¢des de enfrentamento a
emergéncia, trouxeram importantes prejuizos ao desenvolvimento e acompanhamento
das agoes de rotina. Essa situagao inusitada pode explicar o desempenho aquém do
esperado das metas programadas, resultado que se espera, possa ser revertido nos

proximos anos.

Produziu-se Portarias, Notas Técnicas, Instrucdes Normativas afim de orientar os
servigos municipais e regionais de VISA, os estabelecimentos, Conselhos de Classe,
Associagdes e etc. sobre as medidas a serem adotadas/realizadas, num cenario de
grandes incertezas. Processos de trabalho foram adaptados, peticionamento de
licenciamento sanitario, autorizagdes foram ajustadas para o modo eletrénico. As
reunides com as empresas, estabelecimentos antes presencias, passaram a ser virtuais,
cumprindo as medidas de distanciamento social. Avancamos também com as discussdes
técnicas com as vigilancias sanitarias regionais e municipais por meio virtual (WEBVISA)

que permitiram construir e socializar o conhecimento coletivamente.

Cabe destacar também a importancia do sistema SEl na estruturagao,
organizagdo e agilidade nos processos e procedimentos de Vigilancia Sanitaria no

estado.

Contudo, a crise exacerbou problemas ja conhecidos, como o déficit de Recursos
Humanos da VISA estadual. O cenario de desprotecdo sanitaria esta cada dia se
agravando, dada a redugéo critica dos servidores da VISA estadual. Além de impactos
na saude da populagcdo baiana, ha também um impacto na economia do estado, dado
que cerca de 25% do produto interno bruto é oriundo de atividades econdmicas sujeitas
a vigilancia sanitaria. Com isso, mais uma vez reiteramos a urgéncia da realizagéo de

concurso publico para esta area, cuja fungao é indelegavel do estado, com a estruturagao
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da carreira de fiscal de vigilancia sanitaria, incluindo a gratificacdo de fiscalizagao de
vigilancia sanitaria.

Cabe reiterar também, o retorno do adicional de insalubridade dos servidores,
gque mesmo em meio a pandemia do coronavirus, se mantiveram no fronte, realizando as
acdes de competéncia da VISA, a exemplo das investigag¢des e fiscalizagdes sanitarias
nos servigcos de saude, industrias de saneantes e cosméticos, produtos para saude etc.
Destaque para a agado da Barreira Sanitaria nos aeroportos e terminais rodoviarios, a
primeira agao estratégica da saude no enfrentamento da COVID-19, na qual cerca de 15

técnicos se contaminaram.

A conclusao das obras do prédio da Coordenacgao de Laboratérios da Vigilancia
Sanitaria e Ambiental (CLAVISA / LACEN-BA), para ampliagdo da capacidade
operacional e analitica, mediante implantagdo de novas metodologias € imprescindivel
para subsidiar as ag¢des de investigacdo e fiscalizacdo sanitarias de tecnologias em
saude, produtos e contaminantes quimicos. A pandemia demandou a necessidade de
monitoramento do alcool a 70% produzido e comercializado no estado, mas este foi
descontinuado pela reforma, dentre outras situagbes que prejudicaram o desfecho da

acao sanitaria.

A estruturacéo e manutencéo fisica, operacional, rede logica e de tecnologia de
informatica e de recursos humanos dos NRS e suas Regionais sao fundamentais e foram
extremamente necessarias nesse contexto de pandemia, principalmente quanto a
qualidade da internet, computadores com sistema de audio e video, estrutura necessaria

para as atividades virtuais, deficitarias nos NRS e também na Diretoria.

Persiste a inexisténcia de um Sistema Estadual de Informacédo de Vigilancia
Sanitaria que gerencie as informagdes de VISA/VSA e subsidie a gestdo para o
conhecimento da situagao sanitaria de estabelecimentos, produtos, servicos sujeitos a
VISA e, por conseguinte, tomada de decisdo com proposi¢cdo de agdes e estratégias a

fim de melhorar o controle sanitario no estado;

Com relagcdo a educacdo permanente, a mudanga das equipes municipais,
demanda da DIVISA e NRS, estruturagdo da formagéo e qualificagdo profissional em
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Vigilancia sanitaria e ambiental, a fim de capacitar esses novos profissionais para o
desenvolvimento das agdes, um desafio grande também frente a redugéo das equipes e

priorizagcdo da competéncia de alto risco pela VISA estadual.

A continuidade da implantacédo dos Procedimentos Operacionais Padrao da VISA
estadual junto com a Implantagao do Sistema REGIN/REDESIM na Vigilancias sanitarias
do NRS trara resolutividade e melhor eficiéncia dos servigos de VISA. Assim como, a
Implantacao do Sistema de Gerenciamento da Qualidade (SGQ), area recém implantada
na DIVISA, na reformulagdo da estrutura organizacional da DIVISA, que instituiu, além
da assessoria da SGQ, a coordenacéo de vigilancia sanitaria de produtos (COVIP) e a

Coordenacéo de Vigilancia Sanitaria de Servigos (COVIS).

Destaca-se que € imperativo a realizagdo de concurso publico para
recomposicao da Vigilancia Sanitaria Estadual, para que esta cumpra com suas fungdes

e competéncias legais e institucionais.
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ANEXO | - PROJETOS “PRODUCAO ALTERNATIVA DE INSUMOS
ESTRATEGICOS”

1. Projeto para Implementacao de rastreamento e monitoramento de pacientes COVID-
19. Foi elaborado o Projeto para Implementagdo de monitoramento de pacientes
integrando a utilizagcdo de medicdo da oximetria de pulso, termografia e registros de
localizacdo para rastreamento e deteccdo precoce de portadores COVID19; esta
proposta foi apresentada a SESAB e discutida com a participacdo da Subsecretaria da
SESAB Dra. Tereza Paim e equipe da SECTI. O projeto inicia com a participagao da
SECTI e SESAB, e ganha a participagcdo da FESF-Tech e outros atores. Com a
possibilidade da ampliagdo das agbes de atengao basica. Posteriormente o projeto foi

redirecionado para outras atividades, incluindo outras secretarias.

Status: o projeto foi redirecionado para atividades de atengdo basica e posteriormente

desativado.

Desdobramento: Projeto de medi¢ao de oximetria com a utilizagdo da camera de telefone

celular do tipo smartfone desenvolvido pelo IFBA.

2. Participacgao inicial no Grupo de trabalho do projeto “Estudantes promotores de saude”
projeto em parceria com diversas instancias do Governo, projeto da Secretaria de
Educacgao, com apoio da SECTI, participacdo da SESAB e da Secretaria de Justica e
Direitos Humanos, visando a criagdo de acdes com a participacao dos estudantes como
agentes ativos na promog¢ao de agdes de saude e prevencgao, auxiliando no rastreamento,
e divulgacao de informagdes para a populagdo com vistas a protecdo da sociedade no
enfrentamento da pandemia. Este projeto se junta com a proposta inicial de rastreamento

e monitoramento apresentado no item anterior.

Status: projeto com amplificagdo de impacto, desenvolvido completamente e aguardando

implementagao.

3. Projeto para elaboragao de Guia de aplicagdo de CPAP. Foi desenvolvido em parceria
com o Instituto Couto Maia (ICOM), um modelo de Circuito seguro de CPAP (Presséao
Continua da Via Aérea Pulmonar) com filtro HEPA (Filtro de Alta Eficiéncia) com e sem

equipamento para tratamento de pacientes com COVID-19. O objetivo € propor método
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para montar um circuito seguro com filtro HEPA, para contengao de aerossois, de forma
que pudesse ser utilizado para realizacdo de terapia CPAP com e sem uso de
equipamento no tratamento de pacientes com COVID-19 e oferecesse seguranga tanto
para o ambiente como para os trabalhadores. Este desenvolvimento justifica-se porque
a introducao de técnicas ventilatérias nao invasivas no principio e no final do tratamento
da COVID-19 apresenta bons resultados clinicos e retarda ou elimina a necessidade do
uso de ventiladores pulmonares de UTl. Com este método os aerossois presentes na
expiracdo do paciente sado retidos no filtro. Outro problema resolvido é a falta de
equipamentos de CPAP, com este método o equipamento é substituido por elementos
de uso regular da fisioterapia que conectados a rede de gases ou cilindros suprem essa

funcao.

Resultados preliminares: o método tem demonstrado efetividade na produgéo de CPAP
sem a necessidade de utilizagdo de equipamento para CPAP e na eliminagao de
aerossois dispersos no ambiente. Foi avaliado e reportado pelo Conselho de Fisioterapia.
Este método foi utilizado com pacientes em enfermarias do ICOM com resultados
satisfatorios.

Status: o guia foi divulgado para diversas redes de profissionais que utilizam este método.
O mesmo se encontra em uso no ICOM com a utilizagdo de mascaras de mergulho que

facilitam sua aplicagao

4. Desenvolvimento de aplicativo para Guia de aplicagdo do CPAP seguro com filtro
HEPA, com e sem equipamento. Este aplicativo foi pensado para apoiar o projeto anterior
e desenvolvido em parceria com um grupo de trabalho do IFBA, visando facilitar a
montagem de circuito para aplicagcdo do método CPAP seja utilizando diretamente as
tomadas de gases da parede, misturadores e ou equipamento de CPAP ou BiPAP. Esta
aplicacédo foi desenvolvida visando instruir os profissionais de saude na montagem,

utilizacao e aplicagao do método.

Status: o aplicativo foi desenvolvido, se encontra em fase final de ajustes e aguarda

liberagao para publicar nas lojas de apps.
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Figura 1: Guia de aplicagdo e foto da apresentagao do App.

5. Proposta para Projeto de teste Clinico com utilizagdo de Oxido Nitrico para tratamento
de pacientes com quadro de Sars-Cov2. Este projeto foi proposto com participagéo do
coordenador e médicos da UTI do ICOM. Este estudo se justifica pela manifestacao de
sintomas dos portadores de COVID-19 que apresentam redugdao da perfusdao de
Oxigénio, o paciente pode se beneficiar com a utilizacdo de farmacos que promovam
aumento da perfusdo. Neste sentido a utilizacdo da terapia com infusao de concentragdes
variaveis de Oxido Nitrico promove dois fenémenos, um deles é o efeito biocida do Oxido
Nitrico auxiliando na modulagdo da resposta imunoldgica, e outro € o aumento de
perfusdo no leito vascular pulmonar. Estes métodos apresentam resultados satisfatérios
em pacientes pediatricos e neonatos. Alguns ensaios clinicos realizados em outros
paises indicaram beneficios que precisam ser mensurados quanto a sua utilizacdo em
pacientes COVID-19.

Foram desenvolvidas as estratégias, estruturagao e propostas preliminares do estudo.
Foram providenciados os equipamentos monitores de Oxido Nitrico e verificada a
disponibilidade do gas para aquisi¢édo direta na unidade. Status: discutido o projeto dos

estudo e os custos, 0 mesmo nao teve continuidade devido ao alto custo dos insumos.
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6. Proposta para desenvolvimento de EPI respiradores reutilizaveis: Apoio ao grupo para
avaliagao de propostas de mascaras de EPI respiradores reutilizaveis com troca de filtro
desenvolvidos pela empresa TRON® , avaliacdo de diversos tipos materiais e
configuragdo de mascaras, materiais e de filtros para uso em mascaras, prospecc¢éo de
empresas fabricantes de filtros e diversas propostas para fabricagdo de mascaras
reutilizaveis em silicone com a possibilidade de utilizar filtros com troca de apenas o

elemento filtrante.

7. Proposta de apoio ao projeto CoVIDA Makers (projeto de voluntarios) para a
construcdo e distribuicdo voluntaria de cabines de isolamento tipo “Vanessa”
desenvolvida em Manaus pela SAMEL®; dentro das iniciativas com este grupo também
foi desenvolvida uma proposta para desenvolvimento de sistema de aspiragao e filtragem
para as cabines de isolamento com a possibilidade de participagdo da empresa Mondial®
e Injeplast®. A proposta incluia a possibilidade de utilizar partes e filtros ja disponiveis no

mercado fabricados pelas empresas e utilizadas em aspiradores de robds de barrido.

Status: proposta apresentada a empresa Mondial®, realizadas 2 reunibes e aguardando
posicionamento da alta direcdo da empresa.

8. Proposta para desenvolvimento e fabricagao de filtros do tipo HME (Filtro Humectante
de Alta Eficiéncia) e HEPA de uso em equipamentos de ventilagdo pulmonar, visando
prospectar materiais e empresas viaveis para a fabricagdo emergencial e suprir a falta de
produtos no mercado local. Para tanto foram avaliadas diversas possibilidades de
distribuidores e fabricantes que pudessem realizar reconversdo em suas linhas de
producdo para esta finalidade. A empresa Injeplast® e a distribuidora Spacemed
demonstraram interesse na parceria, além de uma empresa de produtos para saude de
Alagoinhas que também demonstrou interesse no projeto para fabricacdo deste tipo de
produtos.

Status: a disponibilidade deste tipo de material foi parcialmente regularizada rapidamente
no mercado, tornando menos viavel a continuidade do projeto devido ao alto investimento

e necessidade de regularizagdo sanitaria e tempos envolvidos.
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Proposta: Fabricacado de roupas EPI reutilizaveis fabricadas com tecidos bactericidas. A
busca de oportunidades e de factibilidade para fabricagdo de roupas com propriedades
repelentes e bactericidas afim de suprir a falta de aventais e jalecos descartaveis no
mercado. Participacdo da empresa W Uniformes, que identificou a possibilidade de
utilizar um tecido com nanocompositos e carateristicas bactericidas cujo pregco é um
pouco maior que o tecido convencional. Importante destacar que o pessoal da Samel, o
mesmo das cabines Vanessa, chegaram a utilizar os macacdes com esta finalidade. A
proposta foi apresentada ao ICOM e teve avancgos no sentido de identificar a possibilidade
de desenvolver um tipo de vestimenta que seja facilmente vestivel e até a possibilidade
de ser um tipo de macacao que pudesse ser reutilizado. Apds ter realizado alguns testes
com diversos tipos de macacao pelo ICOM foi indicada como uma solugao pouco pratica
que poderia acarretar riscos aos funcionarios na hora da retirada da roupa. Ja o modelo

de tipo avental ndo foi testado.

Status: o modelo macacio ndo foi aprovado e ndo avancou, ja a confeccdo do avental

nao foi prospectada pelo fabricante.

9. Projeto: “Elaboracéo, e fabricagao de pegas tipo spliter para uso de multiplos pacientes
em unico ventilador”. Durante a implantacéo do projeto de manutencéo de ventiladores
no SENAI CIMATEC, foi necessario projetar algumas pecas inexistentes no mercado, a
exemplo de valvulas expiratérias, pecas de engenharia, e partes para compor alguns
equipamentos. Nesta oportunidade surge a necessidade de atender a demanda por
ventiladores, para tanto, uma das possibilidades € a utilizagdo de um unico ventilador
para multiplos pacientes, assim surge a proposta para “elaboracgao, e fabricagcao de pegas
tipo split para uso de multiplos pacientes em unico ventilador”, assim foram redesenhadas
as pecas denominadas split, para 2, 3 e 4 pacientes. Com as pec¢as prontas foi necessario
a realizagdo de alguns testes de desempenho de ventiladores utilizando estas
tecnologias, dentre elas, realizamos algumas trocas com o prof. Fernando Meira,
empresa Dealers, aportes para ATS (Avaliagao de Tecnologias para Saude) do Ministério
da Saude, fabricante de analisadores pulmonares Arkmeds® e outros atores que se
dispuseram a realizar estas experiéncias a fim de dar suporte a utilizagdo deste tipo de

configuragao nao tradicional.
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Status: as pecas foram desenhadas e disponibilizadas para impressao 3 D, apds
avaliar o método, se mostrou inseguro para aplicagdo com todo tipo de ventiladores.

A proposta foi suspensa até ter condi¢des de segurancga.

10. Durante os trabalhos no CIMATEC, ouve a aproximacdo com profissionais de
engenharia da empresa FORD®. Estes profissionais de diversas areas da fabrica
possuem capacidades diversas que poderiam contribuir para o desenvolvimento de
novos equipamentos, e até foi cogitada a possibilidade de utilizar diversos materiais
e pecas disponiveis na industria para desenvolver um projeto de ventilador pulmonar
que atendesse as demandas de pacientes COVID 19. Foram realizadas diversas
propostas, foram realizadas algumas reunides, inclusive com a participacao de Sr.
Daniel Camargo, Gerente na empresa responsavel pela interfase Ford-CIMATEC,
ademais foram realizadas propostas para estruturagédo do grupo visando a elaboracéo
de projeto desafio para engenheiros da Ford visando o desenvolvimento de ventilador
pulmonar utilizando pecgas disponiveis no mercado automotivo e tecnologias do

mercado nacional.
Status: Infelizmente a empresa ndo deu autorizagao para continuidade dos trabalhos.

11. Participacdo em diversos Grupos técnicos e cientificos de trabalho criados para
discussao, alinhamento de acdes e de promocao de eventos, resultados e acdes
destinadas ao enfrentamento a exemplo do grupo #FTCOVID19 LIDERANCAS,
#FTCOVID19 EPIs & EPCs, COVIDAMAKER NORDESTE, Combate ao COVID,
Respiradores COVID, VENTILADOR HACKER, e outros grupos com participagéo de
diversos onde foi possivel compartilhar diversas experiéncias, promover apoios e dar
suporte a diversos desenvolvimentos de equipamentos, EPIls, materiais e outras

demandas vinculadas ao enfrentamento da pandemia.
Status: alguns grupos ainda continuam a funcionar.

12. Uma das atividades iniciadas neste periodo por indicacdo da Senhora Secretaria
de SECTI, é a participacdo no Comité Cientifico do Consorcio Nordeste, como
integrante do Subcomité 3 “Equipamentos hospitalares, ventiladores e alternativas,

EPI e insumos, recursos hospitalares, e de UTI.”, este grupo é coordenado pelo
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cientista Prof. Dr. Miguel Nicolelis, que busca subsidiar a¢des, metodologias e
orientagdes para os governos dos estados do Nordeste, aqui foi possivel discutir
diversas iniciativas relacionadas a disponibilidade de equipamentos, inciativas
relacionadas ao apoio para elaboragao de projetos de apoio a produgéo de diversos
materiais, iniciativas vinculadas a forma de utilizagdo de tecnologias de forma
alternativa, a exemplo do uso de equipamentos de anestesia, ou ainda a elaboraciao
de orientagdes para higiene de areas, equipamentos e materiais. Algumas
recomendacdes incluiram discussdes para implementar as diversas modalidades de

rastreamento precoce a exemplo do uso de oximetria em acdes da atencao basica.
Status: em andamento

13. Participagao, por indicagdo da SECTI, em grupo de especialistas para avaliagéo
de projetos apresentados a Fundagao de Amparo a Pesquisa do Estado do Piaui —
FAPEPI, como membro do comité de avaliagdo da Chamada Publica do Pograma
Tecnova Il — Piaui, Edital 02/2020. A composi¢cao da comissao de julgamento dos
projetos consta da Portaria N° 1, de 16 de julho de 2020 e se referente a Portaria em
processo fisico de N° 17/2020. Na oportunidade forma avaliados diversos projetos da

area de tecnologias de informacéao, alimentos e saude.
Status: concluido

14. Expansao do Projeto Motird de doagado de mascaras de mergulho adaptadas para
CPAP: Proposta para expansao do Projeto Motird, responsavel pela doagdo de
mascaras de mergulho adaptadas para uso em Ventilagdo N&o Invasiva (VNI). Em
relagdo a este projeto, o ICOM recebeu e estd utilizando 10 unidades destas
mascaras, outras unidades também receberam um quantitativo de 40 mascaras
adaptadas. O projeto ja distribuiu mais de 2000 mascaras em todo o pais. O novo
projeto inclui a fabricagdo de um novo modelo de mascaras para esta finalidade. Além
das mascaras este grupo realiza a adaptagdo com melhorias das capsulas do tipo

“Vanessa” e o desenvolvimento de EPI com sistema de capuz com ventilacao filtrada.

160



DR/

Figura 2: mascara de mergulho adaptada, nova modelo, EPI e capsula de isolamento

15. Desenvolvimento de Capacete CPAP: No contexto de oferecer solugdes ao
enfrentamento da pandemia, com o propésito de desenvolver novas solugcbes de
mercado para tratamento de pacientes, e como uma forma de complementar os
acessorios (Valvulas, filtros, conectores, etc.) utilizados para o tratamento de
pacientes de COVID-19, em estagio inicial, foram acompanhadas diversas solugdes
para a realizacao de CPAP, método que foram amplamente indicado e sobre o qual
foi elaborada um Guia de aplicagdo. Uma das modalidades utilizadas para este tipo
de terapia é através da utilizagado de capacetes utilizados em tratamentos de terapia
hiperbarica, e que foram utilizados na Italia como uma solucéo para uso em CPAP.
Desta forma, como este tipo de material de oxigenoterapia, ndo estava disponivel no
mercado brasileiro, foi desenvolvido um trabalho que acabou resultando num protétipo

que se mostrou funcional e atendeu a prova de conceito do capacete para CPAP.

Status: Os préximos passos visam identificar interessados em sua produgao.
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Figura 3: Capacete para CPAP, Modelo conceitual e teste funcional do protétipo

16. Doacao da Receita Federal do Brasil: Por solicitagdo da Chefia de gabinete da
SECTI, foi realizada a identificagdo, segregagcdo e classificagdo de produtos
aprendidos pela Receita Federal que podem ser utilizados pela SESAB e diversos
orgaos. Apos identificar os produtos, os mesmos foram classificados e solicitada a

doacgao para a Secretaria de Saude do Estado.
Status: A doagao foi recebida e encaminhada aos respectivos 6rgaos beneficiados.

17. Projeto de Manutencao de Ventiladores: em parceria com o Senai CIMATEC e
pela participacéo da estruturagao de uma iniciativa conjunta com o Governo do Estado
foi montada uma agao para manutencao de ventiladores pulmonares mecanicos para
unidades de saude da Bahia. A iniciativa foi composta por profissionais do Senai-
CIMATEC, profissionais técnicos e engenheiros da Associacdo Brasileira de
Engenharia Clinica e voluntarios. As atividades inicialmente previam a manutengao
de uns 200 ventiladores, o que foi amplamente superado e expandido a outros tipos
de equipamentos, a exemplo de bombas de infusdo e monitores multiparamétricos.
Esta atividade foi amplamente divulgada nacionalmente, tendo sido apresentada a

CNI, e replicada em outras unidades da Federagao, contando com a participagao de
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diversas organizagdes, voluntarios e empresas do setor automotivo, na Bahia teve a
participacdo da Ford com aporte de mao de obra e recursos financeiros que

permitiram a compra de materiais para esta acao.
Status: a iniciativa teve diversos desdobramentos e se encontra ativa.

18. Projeto de Desenvolvimento de Ventilador Pulmonar: participagao em iniciativa
nacional para producdo de ventiladores de custo e complexidade baixos para
atendimento de demanda emergencial. A inovagdo no campo da produgdo com
tecnologias aditivas impresséo 3D propiciou a possibilidade de utilizar esse método
como uma ferramenta de alta capacidade de reproducéo de facil expansao mundial.
Para tanto foi escolhido como base o antigo ventilador KTK600 (criado na década de
1950) pela sua utilidade e praticidade cujo projeto pode ser adaptado para atender a
demanda e produzido rapidamente, da mesma forma, atendem ao perfil ventilatério
dos pacientes de COVID-19 de pacientes menos graves. Informagdes do projeto

disponiveis em <HTTP://breath4lifeproject.com>.

O projeto aberto, de disponibilidade publica, foi desenvolvido com a participagcéo de
profissionais de diversos locais do Brasil, e empresas como Embraer, Arcelor Mittal,
Hefestos e organizagbes a exemplo de Abeclin; Génesis, e outras; iniciando a
modelagem para producdo do prototipo de impressora 3D, a validacdo do
equipamento e inicio da produg¢ao em impressoras 3D; mas também através de outras
técnicas construtivas como usinagem ou ainda modelos hibridos. Dentre as propostas

para o projeto, as etapas contemplaram:

1. Construir protétipo na Bahia Cimatec e/ou no Polo de inovacao do IFBA
2. Realizar os testes de engenharia

3. Realizar a validacao do produto
4

. Estruturar sistema produtivo

Todos esses processos seriam facilitados com a participacdo do CIMATEC em fungao

de suas conexdes com as empresas da Bahia.
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Modelo em Modelo original Corpo impresso Modelo funcional
impressao

Figura 4: desenvolvimento do ventilador Breath4life

Quanto ao registro na ANVISA, a configuracdo basica do projeto ndo atende as
exigéncias que mudaram no decorrer do tempo de projeto, a exemplo de controle
eletrbnico de alarmes e demais exigéncias impostas pelas RDC para ventiladores
transitorios e de transporte, ja que o equipamento € de funcionamento puramente

pneumatico.

O equipamento tem demonstrado desempenho similar ao modelo original nos testes

de laboratoério e nos testes clinicos.

Status: O projeto foi finalizado com a disponibilizagdo publica na pagina do projeto
dos arquivos para impressdo. A mudanga na regulamentagdo sanitaria impede o
registro do produto por ser apenas pneumatico e ndo atender as condi¢gdes de

seguranga necessarias

19. Projeto: Desenvolvimento do Ventilador Pulmonar transitério (Automatizador de
Ambu): participagcdo com apoio técnico especialista em ventilagdo mecanica,
processos construtivos e aspectos regulatérios. A iniciativa do grupo de voluntarios
que desenvolve o automatizador de ambu PROVIDENCE, projeto que envolve a
participagdo do grupo de makers CoVIDA Makers, desenvolvido em parceria com a
Universidade Maua e empresas como Mercedes Benz, Thales, Moura, Consigaz, JSL.
O registro do produto na ANVISA foi de responsabilidade da empresa de saude

PROTEC.
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A producéo deste tipo de ventiladores se destina a uso “transitorio”, sdo de baixo custo
e complexidade, destinado a atendimento de demanda emergencial. A inovagao
consiste na fabricagcdo de um novo equipamento, que nao tem disponibilidade no
mercado nacional, produzido a partir de produtos de baixa complexidade, como motor
de limpador de parabrisas, com acionamento eletromecanico, porém com controle de

frequéncia, volume, com bateria e alarmes.

Modelo de desenvolvimento Modelo final da proposta

Figura 5: Modelo de ventilador transitério Providence.

O projeto foi desenvolvido e ao longo do projeto incorporou importantes melhorias
como alarmes, controles, fluxdmetros de mistura para fragao variavel de FiO2,
indicador de bateria, etc. Foi realizado apoio para o desenvolvimento, testes, e

avaliagao clinica.

Status: Projeto concluido com fase laboratorial e fase clinica aprovadas, em fase final
de registro na ANVISA.

20. Projeto: Doacao de equipamentos de CPAP ou BiPAP por usuarios domésticos
que ja nao utilizam estes equipamentos. Estudos recentes sobre as vantagens da
utilizacdo de ventilagdo n&o invasiva no tratamento do paciente com COVID 19

permite ampliar a base de recursos disponiveis em unidades de menor complexidade
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do Estado e dos municipios para o tratamento de pacientes menos graves com a
utilizacao de técnicas de CPAP. Este tipo de terapias podem ser aplicadas utilizando
recursos simples como CPAP com gerador de fluxo ou com a utilizagdo de
equipamentos médicos do tipo CPAP e BiPAP. A disponibilidade de equipamento de
suporte ventilatério do tipo CPAP e BiPAP é comum entre pacientes com transtornos
de apnéia do sono, muitos aparelhos antigos, abandonados estdo de pose de seus
donos e podem ser disponibilizados para ajudar.

A proposta deste projeto foi estruturar um projeto para receber como doagéo estes
equipamentos antigos em locais seguros como quartéis de bombeiros, universidades
e outros centros, realizar a higienizagdo e uma verificagdo funcional dos mesmos, e
encaminhar para os centros de destinacéo indicados pela SESAB para atendimento
a pacientes com COVID 19.

Parceiros: centros de doacao, Bombeiros., universidades, Escolas técnicas, Centros
de saude habilitados; SENAI-CIMATEC com a iniciativa de manutencao.

O projeto foi desenvolvido, foi elaborado pelo CIMATEC o manual de orientagbes para
revisdo dos equipamentos, identificados alguns centros para recebimento e
verificacdo de equipamentos.

Status: O projeto se encontrava em fase final de estruturagdo, porém nao ouve
acolhida por parte da SESAB na ampliagao, divulgacéo e utilizagao de Ventilagdo Nao

Invasiva para tratamento dos pacientes, o que levou ao cancelamento do projeto.

Outras atividades

Dentre as atividades desenvolvidas durante o periodo pode se citar o apoio na avaliagao

de especificagdes técnicas de equipamentos em avaliacdo pelo Governo do Estado e

pelo Consorcio Nordeste. Avaliacao de caracteristicas técnicas de equipamentos de

Ventilagdo pulmonar, oximetros e termdmetros infravermelho, monitores multiparametros

e outros equipamentos de interesse.

Em parceria com o ICOM foi realizado o acompanhamento de diversas solugdes para

teste de cabines de intubacdo, tunel de descontaminacdo, e acompanhamento da

apresentacao de 2 projetos de cabines de isolamento:
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e Avaliagao de projeto bolha de acrilico CIMATEC

e Avaliacéo de projeto Bolha de BhioCOVID

Figura 6: Bolha do CIMATEC (ezq) e cobertura da BhioCovid (dir)

Finalmente, diante da reducdo das demandas correntes e da descontinuidade dos
projetos desta iniciativa, ndo houve necessidade de continuar a disposigao deste projeto.
Os processos em andamento que demandam participag¢des e atividades eventuais do

servidor podem ser atendidas desde o local de lotagédo do mesmao.

REFERENCIAS:

Silva Junior, J. B., & Rattner, D. (2014). Seguranga Transfusional: um método de Vigilancia
Sanitaria para avaliagao de riscos potenciais em servigos de hemoterapia. Vigildncia Sanitaria
Em Debate: Sociedade, Ciéncia & Tecnologia (Health Surveillance under Debate: Society,
Science & Technology) - Visa Em Debate, 2(2), 43-52. Recuperado de

https://visaemdebate.incgs.fiocruz.br/index.php/visaemdebate/article/view/126
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ANEXO Il — Relatério FIPLAN das despesas por unidade orcamentaria

Governo do Estado da Bahia

Sistema Integrado de Planejamento, Contabilidade e Finangas

FIPLAN

FIP 617 - Resumo de Despesa Orgamentéaria por Unidade Orgamentéria

Exercicio igual a 2020
Cadigo da Unidade Gestora igual a 036
Més maior igual a 01

Modalidade (1-Orgamentaria / 2-Intra-Orgamentaria / 3-Orgamentéria e Intra-Orgamentéria) igual a Orgamentaria e Intra-

[Orgamentaria

19601 - Fundo Estadual de Salde

CONSOLIDADO

coDIGO ESPECIFICACAO EMPENHADd LIQUIDADd PAGO
33901400 Diarias Civil 24.094,70 24.094,70 24,094,70
33903000 Material de Consumo 199.970,01 199.970,01 199.970,01
33903300 Passagens e Despesas com Locomogéo 17.684,96 17.684,96 17.684,96
33903900 Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica 229.837,99 229.837,99 225.671,33
33909200 Despesas de Exercicios Anteriores 20.922,74 20.922,74 20.922,74
44905200 Equipamento e Material Permanente 49.047,95 49.047,95 49.047,95
TOTAL CONSOLIDADO: 541.558,35 541.558,35 537.391,69
VALORES DE EXECUGAO SEM DESTAQUE
cODIGO ESPECIFICACAO EMPENHADO|  LIQUIDADQ) PAGO]
33901400 Diarias Civil 24.094,70 24.094,70 24.094,70
33903000 Material de Consumo 199.970,01 199.970,01 199.970,01
33903300 Passagens e Despesas com Locomogéo 17.684,96 17.684,96 17.684,96
33903900 Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica 229.837,99 229.837,99 225.671,33
33909200 Despesas de Exercicios Anteriores 20.922,74 20.922,74 20.922,74
44905200 Equipamento e Material Permanente 49.047 95 49.047,95 49.047,95
TOTAL SEM DESTAQUE: 541.558,35 541.558,35 537.391,69
TOTAL UO: 541.558,35 541.558,35 537.391,69
TOTAL GERAL: 541.558,35 541.558,35 537.391,69
Usuério: Simone Campos Conceigdo Soares
Emitido em: 07/06/2021 16:18 Pagina: 1 de 1
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ANEXO llI- Relagdo de pagamentos por credor

Governo do Estado da Bahia

Sistema Integrado de: Planejamento, Contabilidade & Financas

FIP846 - Relaciio de Pagamentos por Credor

FIPLAN

Exercicio igual a 2020
Data de Referéncia maior igual a 01/01/2020
Data de Referéncia menor igual a 31/12/2020
Cddigo de Credor igual a 2013130184

Tipo de Pagamento (1-Principal / 2-Consignagao / 3-Ambos) igual a Ambos

Cadigo da Unidade Orgamentaria igual a 19601

Unidade Gestora : 108 - COORDENAGAQ EXECUTIVA DE INFRAESTRUTURA DA REDE FiSICA

35.467.604/0001-27 - FUTURE ATP SERVICOS DE EN

SENHARIA CONSULTIVA LTDA

N®EMP

N°LIQ

Data pagto da
NOI

N° NOB

Valor da NOB

N° GCV

Valor da GCV

Tipo Pagt®

Destinagdo de
Recursos

Cédigo do
Credor

Nome do Credor

Regul

aniz.

19601.0108.20.0000031-3

19601.0108.20.0000027-1

02/03/2020

19601.0108.20.0000053-6

223.291,46

S

0,0

Principal

0.338.000000

2013130184

FUTURE ATP SERVICOS
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

Nao

19601.0108.20.0000032-1

19601.0108.20.0000028-1

02/03/2020

19601.0108.20.0000054-4

224.175,50

S

0,0

Principal

0.338.000000

2013130184

FUTURE ATP SERVICOS
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

Nao

19601.0108.20.0000070-4

19601.0108.20.0000051-4

26/03/2020

19601.0108.20.0000102-8

235.798,08

S

0,01

Principal

0.338.000000

2013130184

FUTURE ATP SERVICOS
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

Nao

18601.0108.20.0000090-9

19601.0108.20.0000082-4

28/04/2020

19601.0108.20.0000156-7

255.646,63

S

0,0

Principal

0.138.000000

2013130184

FUTURE ATP SERVIGOS
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

Nao

19601.0108.20.0000167-0

19601.0108.20.0000162-6

10/06/2020

19601.0108.20.0000294-6

13.682,90

=]

0,0

Principal

0.338.000000

2013130184

FUTURE ATP SERVICOS
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

Nao

19601.0108.20.0000166-2

19601.0108.20.0000167-7

10/06/2020

19601.0108.20.0000293-8

237.535,62

S

0,0

Principal

0.138.000000

2013130184

FUTURE ATP SERVICOS
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

Néo

19601.0108.20.0000245-6

19601.0108.20.0000220-7

13/07/2020

19601.0108.20.0000421-3

34.501,96

0,01

=]

Principal

0.338.000000

2013130184

FUTURE ATP SERVICOS
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

Nao

18601.0108.20.0000244-8

19601.0108.20.0000226-6

13/07/2020

19601.0108.20.0000422-1

208.076,12

=]

0,0

Principal

0.138.000000

2013130184

FUTURE ATP SERVICOS
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

Nao

18601.0108.20.0000268-5

19601.0108.20.0000301-7

20/08/2020

19601.0108.20.0000614-3

100.281,80

0,0

=]

Principal

0.130.000000

2013130184

FUTURE ATP SERVIGOS
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

N&o

19601.0108.20.0000286-3

19601.0108.20.0000307-6

20/08/2020

19601.0108.20.0000609-7

182.444,61

S

0,0

Principal

0.130.000000

2013130184

FUTURE ATP SERVIGOS
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

Nao

19601.0108.20.0000289-8

19601.0108.20.0000309-2

24/08/2020

19601.0108.20.0000621-6

289.704,97

S

0,0

Principal

0.130.000000

2013130184

FUTURE ATP SERVICOS
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

Nio

19601.0108.20.0000350-9

19601.0108.20.0000356-4

30/09/2020

19601.0108.20.0000731-1

315.001,95

S

0,0

Principal

0.130.000000

2013130184

FUTURE ATP SERVICOS
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

Usuario: Simone Campos Conceigéo Soares
Emitido em: 07/06/2021 16:49

Paaina: 1 de 2
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Governo do Estado da Bahia FIRPLAN

Sistema Integrado de Plangjamento, Contabilidade e Financas

FIP846 - Relagio de Pagamentos por Credor

Exercicio igual a 2020

Data de Referéncia maior igual a 01/01/2020

Data de Referéncia menor igual a 31/12/2020

Codigo de Credor igual a 2013130184

Tipo de Pagamento (1-Principal / 2-Consignagéo / 3-Ambos) igual a Ambos
Cadigo da Unidade Orgamentaria igual a 19601

70

19601.0108.20.0000368-1 |19601.0108.20.0000376-9 |28/10/2020 19601.0108.20.0000788-3 321.941,58 0,00 | Principal 0.130.000000/2013130184 _u:.ﬂcxn._u,m ATP SERVICOS |Nao
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

18601.0108.20.0000406-8 |19601.0108.20.0000436-6 |01/12/2020 19601.0108.20.0000895-2 304.813,22 0,00 Principal 0.130.000000/2013130184 _uc._.c_unm ATP SERVICOS |Nao
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

18601.0108.20.0000501-3 |19601.0108.20.0000519-2 |18/12/2020 19601.0108.20.0001119-8 119.013,30 0,00 Principal 0.130.000000/2013130184 _u_._._.C_m% ATP SERVIGCOS |Nao
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

18601.0108.20.0000502-1 |19601.0108.20.0000520-6 |18/12/2020 19601.0108.20.0001136-8 194.640,35 0,00 | Principal 0.138.000000|2013130184 |FUTURE ATP WmmSn..Om Nao
DE ENGENHARIA
CONSULTIVA LTDA

Total do Credor 3.260.550,05 0,00

Total da Unidade Gestora 3.260.550,05 0,00

Total 3.260.550,05 0,00

Usuario: Simone Campos Conceigdo Soares
Emitido em: 07/06/2021 16:49 P4aina: 2 de 2






