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Ata da 12 Reunido Extraordinéaria de 2021

CIB — Comissao Intergestores Bipartite

Aos dezenove dias do més de janeiro do ano dois mil e vinte e um, na sala de reunies do GASEC/SESAB, por video
conferéncia devido a pandemia de Coronavirus, com as presencas dos membros da CIB, Fabio Vilas-Boas Pinto, Secretério de
Saude do Estado da Bahia e Coordenador da CIB, Stela dos Santos Souza, Presidente do COSEMS e Coordenadora Adjunta
da CIB, Ivonildo Dourado Bastos, Cassio André Garcia, Rivia Mary de Barros, Jacklene Mirne Gongalves Santos, Leandro
Gomes Lobo, e dos suplentes Naia Neves de Lucena, Maria Alcina Romero Boullosa, José Cristiano Sdéster, Denise Lima
Mascarenhas, Geraldo Magela Ribeiro, Ana Ofélia Matos Marques e Raul Moreira Molina Barrios. As 14 horas e 26 minutos o
Coordenador declarou aberta a sessdo da 12 Reunido Extraordinaria da Comisséo Intergestores Bipartite em 2021, tendo
como pauta Unica a vacinacdo contra a COVID-19. Relatou que ontem chegaram as vacinas e, ao longo da madrugada e na
manha de hoje, todas foram todas distribuidas para os quatrocentos e dezessete municipios, muitos j& comegaram a vacinac¢éo
hoje pela manhd, outra parte hoje pela tarde e poucos comegardo amanha. Registrou seu reconhecimento a toda a equipe da
SUVISA, da DIVEP, da Assessoria de Comunicagéo, a participacdo da Secretaria de Seguranca Publica, da Casa Militar do
Governador, da Policia Federal, de Salvador Aeroporto, da Empresa de Logistica, a contribuicdo da Companhia Aérea Azul,
que fez o transporte, todos estes foram elos fundamentais desta corrente para que tudo desse certo, e nada deu errado. E com
isso hoje tinham conseguido fazer esse avango e levar a vacina para a Bahia. Ressaltou que ainda é pouco, é apenas o
comeg¢o, mas indubitavelmente foi demonstrado para todos a capacidade do SUS - Bahia funcionar. Houve as dificuldades com
o Ministério, em menos de dozes horas trés cronogramas chegaram as suas maos, o que criou uma série de dificuldades
adicionais, mas tinham conseguido vencé-las, com ajuda dos gestores e técnicos. Apelou a cada um dos secretarios para ndo
permitirem, em hip6tese alguma, que ocorresse uma desvirtuacéo da finalidade do publico dessa vacina, que agissem como
zeladores de algo que tem um compromisso moral, lembrando que a moral e a ética sdo responséveis por aquilo que fazem
guando ndo tem ninguém olhando. Enfatizou que nas suas maos estdo depositadas a esperanca do povo da Bahia e que ndo
permitissem que essas vacinas fossem para as maos de terceiros, ou extraviadas de qualquer forma e que conseguissem fazer
a imunizagdo prioritaria dos mais frageis, os mais vulneraveis e os que estdo sob maior risco, pois dentro de pouco tempo
receberiam outras doses e poderiam vacinar as pessoas mais proximas, mas neste momento é preciso manter 0 COmpromisso
inarredavel de estarem atrelados de forma inabalavel ao protocolo que foi definido. Tendo feito esta abertura, passou a palavra
para a Coordenadora Adjunta para dar seguimento a reunido. Stela Souza cumprimentou a todos que estdo assistindo,
lembrando que tem uma sala anexa com varias pessoas presentes, ainda ndo sabia a quantidade, mas estava vendo muita
gente entrando e desejou a todos um feliz 2021, que pudessem alcangar pelo menos o que ja tinham comecado, que é a
vacina. Colocou como algo a dizer pelo COSEMS, além de esperanca, que € a palavra nimero um, a gratidao pela forca-tarefa
que o estado da Bahia realizou. Relatou que vinha acompanhando colegas e visto outros movimentos, por exemplo, estado
onde as vacinas chegaram desde ontem e ainda ndo alcancaram varios municipios, enquanto aqui na Bahia foi montada uma
forca tarefa, adiaram por trés vezes o horario e ainda houve perspectiva de um novo adiamento, isso ndo implicando em nada,
porque ao final da semana, ou antes disso, tinham preparado tudo para funcionar na hora que chegasse, como aconteceu, por
toda a noite, com aeronaves chegando, equipe trabalhando, tudo pronto e sendo encaminhado aos mais longinquos municipios
e regides, como no caso de Juazeiro, que foi para Petrolina ainda a noite para adiantar, e isso € muito importante, mostra uma
seriedade e um compromisso do governo do estado, através da Secretaria de Saude, com essa equipe fantastica que fez com
que tudo acontecesse na hora certa. Fez uma ressalva com relagédo a equipe da DIVEP e toda a equipe da SUVISA, assim
como toda a SESAB, pois ndo descansou, inclusive participou de varios momentos e varias discussfes nesse final de semana,
trabalhou também um pouco com os municipios, entdo municipios e gestores municipais tém um agradecimento especial a
fazer a todos por esse trabalho. Falava sério, foram esquecidas questdes como a politica partidaria e outras coisas, a COVID
veio unir o povo, 0s gestores, a todos, para tentarem amenizar o sofrimento do povo, entendendo os baianos como
responsabilidade de todos e esta responsabilidade do Estado da Bahia, através do Governo do estado, merece sinceramente
sua gratiddo e seu orgulho, ndo de ser baiana, mas estar baiana, que é o seu caso, pois tinha orgulho de estar nesta terra e de
tudo que tem sido feito neste estado. Argumentou que a saide da Bahia tem realmente grandes lideres a sua frente e € isso
que pode amenizar um pouco a vida do povo, nao tirando, claro, o sofrimento de tanta gente que perdeu a vida, de tantos
familiares que ficaram sem o0s seus entes queridos e era preciso lutar realmente para que isso ndo continuasse a acontecer, e
agora era esperar que o Ministério correspondesse com responsabilidade. Reiterou que nesta CIB o estado tinha o apoio dos
membros do COSEMS para o que desse e viesse, com relagdo a todas as providéncias, a agdo do governo do Estado no STF
para conseguir a vacina ‘Sputnik’, inclusive o COSEMS fez um card expondo que ndo importa de onde venha, que seja
importante para todos, entdo podiam contar sempre e agradeceu a todos que fizeram essa forga-tarefa e outras que virdo. Raul
Molina, Secretario Municipal de Salude de Cabaceiras do Paraguacu e Membro da CIB, cumprimentou a todos, colocou
que estava também emocionado e reforcava as palavras de Stela, pois vinha acompanhado também pari passu a preocupacao
do Secretério e de todos os departamentos da SESAB, o COSEMS trabalhando vinte e quatro horas por dia nisso, ontem a
madrugada inteira, Stela Ihe dando informa¢des de tudo, da chegada da vacina etc. Informou que pela manha chegou um
helicéptero em Cruz das Almas com as doses do municipio e no momento ele estava recebendo o pessoal na SMS lhe
informando que ele tinha sido escolhido para ser vacinado também, mas ele ndo sabia se tinha esse merecimento e, apesar de
estar desde o primeiro dia na linha de frente, tinha sido surpreendido com o fato de ser um dos primeiros médicos a ser
vacinado em seu municipio, entdo gratidao era a palavra. Comunicou que todos os nove municipios do Nucleo ja comecaram a
vacinagdo e foram ao seu pronto atendimento para lhe vacinar. Cassio Garcia registrou a presenca, na sala de reunido do
Gabinete, de Leandro Lobo, e Stela o saudou e desejou feliz 2021. Leandro Lobo, Secretario Municipal de Saude de Santo
Antbdnio de Jesus e Membro da CIB, cumprimentou a todos, agradeceu e parabenizou o Secretario pela vacinagéo no estado
da Bahia e em seu nome cumprimentava a todos o0s secretarios municipais de saude. Dando prosseguimento, a
Coordenadora Adjunta passou para a pauta Unica da reunido: 1. GASEC/COSEMS: 1.1 Vacinagdao COVID-19. Marcia Séo
Pedro, Diretora da DIVEP, iniciou a apresentacdo em slides, o primeiro tratando da cronologia, relatando que ontem o avido
da Azul pousou no aeroporto as 22:21 horas, o desembarque feito as 22:24 horas, onde foi feita a conferéncia e a vistoria do
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caminhdo que transportaria até o grupamento aéreo, onde estavam com todo um preposto preparado para receberem, fazerem
a conferéncia dos lotes que estavam chegando e ja distribuirem. A previsdo era de, dentro de trés horas, fazerem a
conferéncia, colocarem nas aeronaves e comegarem as viagens. O caminhdo encaminhado pela VOPLOC, contratada pelo
Ministério para entregar a carga, chegou no Grupamento Aéreo as 23 horas e 37minutos e, as 2 horas da manha, a primeira
aeronave estava chegando. Entédo tinham conseguido fazer toda a contagem, a conferéncia, olhar temperatura, ja estavam
com tudo preparado e, antes das 3 horas previstas, em 1 hora e 30 minutos tinham conseguido montar as aeronaves e
comecar a fazer a distribuicdo da vacina.

Horario do pouso 22h21

Desembarque 22h24
Chegada ao Grupamento Aéreo 23h37

Decolagem das aeronaves
para as Regionais 2h00

——
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Mostrou no slide seguinte o recebimento de trezentos e setenta e seis mil e seiscentas doses, que vieram em cento e
cinquenta e sete volumes, tendo sido descentralizadas 50% das primeiras doses, e as segundas doses, 0s outros 50% desse
quantitativo, estdo armazenadas nas CEADI — Central Estadual de Armazenamento e Distribuicdo de Imunobiolégicos, por
orientacdo do Ministério, pela necessidade de garantir a temperatura e a manutencao dessas doses para, em vinte e oito dias -
considerando as quatro semanas entre uma dose e outra - serem disponibilizadas. Entdo o cronograma é para, dentro de
quatorze dias, estarem de novo na mesma logistica de distribuicdo das doses para as regionais, das regionais seguir para 0s
municipios e, dentro de vinte e oito dias, fazerem a segunda dose. E é extremamente importante pactuar que a populagdo que
ja foi elencada para tomar a primeira dose precisa ter garantida a segunda dose. Em seguida ela mostrou o publico alvo,
relatando terem recebido um quantitativo referente a 35% dos trabalhadores da salude — médicos, enfermeiros, auxiliares,
magqueiros, porteiros, todos os trabalhadores da saude das unidades que estdo em linha de frente, as unidades, os gripéarios,
0s hospitais, o0s Samu, 0s vacinadores que contam nesse quantitativo, porque no momento que tem a populagédo indigena
como sendo publico alvo, o indio ndo toma a vacina se o vacinador nao tiver vacinado, é a primeira pergunta que fazem e ha
guanto tempo que tomaram a vacina, entdo, importante garantir para esta populagdo também. Ademais, 100% das instituicdes
de longa permanéncia, ou seja, 100% dos idosos a partir de 60 anos que estéo nas instituicbes de longa permanéncia — o0s
asilos — incluindo os trabalhadores dessas instituicdes, que também entram no quantitativo de doses. Além destes, 100% das
pessoas deficientes, mas tém pessoas mais jovens e que estdo nestas unidades, porém acima de 18 anos, porque existe
alguns que néo lidam apenas com idosos, porque nao foi ainda disponibilizada vacina para uma popula¢cdo menor que 18 anos,
entdo essas pessoas deficientes que estiverem em instituicdes de longa permanéncia tém que estar acima de 18 anos. Da
mesma forma veio um quantitativo para 100% da populacdo indigena que vive em aldeias, estes indios também serdo
vacinados os acima de 18 anos, entdo € extremamente importante realizar essa pactuagdo para garantir que essa populagéo
que é dessa primeira fase, tem a primeira fase, que contempla trabalhadores, idosos, instituicbes de longa permanéncia,
indigenas, quilombolas, mas dentro dessa primeira fase foi subdividido pelo quantitativo disponibilizado de doses para todos os
estados. Mostrou no slide a sequir o publico alvo do estado, a populacdo que precisa ser vacinada:

QUANTITATIVO POPULAGAO ALVO

Doses recebidas 376.600 35% Trabalhadores da saude;

Volumes 157 100% das Instituic6es de Longa permanéncia de
Descentralizados para idosos, incluindo seus trabalhadores;
Regionais e municipios 50% (D1) 100% das Pessoas com deficiéncia
CEADI 50% (D2) por orientacao do MS institucionalizadas, incluindo seus trabalhadores;

100% da Populacao indigena que vivem em aldeias
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No slide seguinte, o quantitativo de aeronaves utilizadas, ressaltando que néo foi preciso fazer nada via terrestre, o Unico
municipio que foi feito via terrestre foi Salvador. Foram utilizados cinco avides e quatro helicopteros, totalizando nove
aeronaves, se conseguindo fazer toda a distribuicdo e a entrega dessas doses. Observou que todos os municipios estéo
cadastrados no SIES, que é o sistema de imunobioldgicos do Ministério, as regionais registram, fazem esse quantitativo, mas é
preciso fazer um trabalho com os municipios para entrarem nesse sistema e se cadastrarem, eles precisam preencher esse
cadastro que ndo pode ficar em branco, é um trabalho que precisa ser feito para garantir que todos 0s municipios estejam

cadastrados.
QUANTIDADE DE
AERONAVES
Avidoes = 5

Helicopteros = 4
Total =9
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Informou que os municipios onde houve troca de gestores e da equipe ja foram orientados e, na oportunidade, pedia que
solicitassem as equipes que, para qualquer divida, entrassem em contato com a area técnica do SIVED — na DIVEP, eles tém
o e-mail, é s6 entrarem, fazerem o cadastro e validarem. Colocou-se a disposi¢cdo para qualquer davida, lembrando da
importancia de ter esse registro e de estar correto no sistema. Finalizou colocando que tinha sido uma apresentacdo muito
simples e rapida, e agora entraria 0o processo de verificagdo do monitoramento de eventos adversos, 0 que pode estar
acontecendo ou nao, de acordo com a bula da vacina. Disse que as reagdes sdo muito leves e locais, semelhantes as de uma
vacina mesmo, como uma hiperemia, um desconforto, ndo tendo nada mais complexo, mas, de qualquer forma, é papel deles
estarem atentos a qualquer alteragéo. Informou ainda que o médulo de aplicagcdo de doses que o Ministério da Saude ficou de
liberar para os municipios langarem estas doses, até hoje de manha ainda ndo tinha sido liberado, de qualquer forma
trabalhariam também com as planilhas e reforgcou que controles sdo muito bem feitos e realizados a nivel de municipio e de
regionais, para ndo se perder nenhuma dose que precisa ser registrada e quantificada, porque isso tem a ver com o percentual
de doses aplicadas e é preciso ter essa cobertura. Rivia Barros, Superintendente da SUVISA e Membro da CIB,
cumprimentou a todos e complementou que seria preciso um documento bem claro da CIB com a determinacéo do publico-
alvo, porque vinha recebendo muitos telefonemas, dividas de servidores, de varios locais, principalmente em relacéo aos 35%
dos trabalhadores de saude, perguntando se entra SAMU, é preciso elencar isso e divulgar bastante, para ndo haver nenhuma
dificuldade. Por exemplo, hoje a SUREGS perguntou como seria a vacinacdo dos motoristas que fazem o transporte do
pessoal de COVID por meio da Regulagdo, entdo tem algumas coisas que precisam ficar mais claras, perguntam também
guem é o responsavel, quem vai vacinar esse pessoal e a resposta € 0 municipio, estd na conta do municipio, mesmo que o
funcionario seja do estado, € uma coisa para se deixar bem claro, as unidades de salde que vao receber a vacina agora,
sejam federais, estaduais, municipais, privadas ou publicas, todas estdo sob a responsabilidade do municipio fazer a vacinacao
desse publico e isso tinha que estar bem claro. Relatou que um secretario de salde questionou se as doses que 0 municipio
recebeu também s&o para o hospital estadual que esta na sua regido de abrangéncia e a resposta tinha sido ‘sim’, todos os
hospitais ou unidades de salde que estdo na abrangéncia do municipio devem receber a dose, estdo classificados para
fazerem parte neste momento da vacinagdo. Informou que vinham recebendo duvidas também sobre os idosos e esclareceu
gue sédo os idosos que estdo em LPI, acima de sessenta anos. Outra coisa que estdo questionando bastante também, se tem
algum tipo de contraindicacéo, e pelo que foi informado s6 esta contraindicada para gestantes e menores de dezoito anos,
indigenas também so6 a partir de dezoito anos, menores que isso ndo estdo inclusos neste momento, ainda precisando de
estudos complementares para este publico. Stela Souza disse a Rivia Barros que ja tinham discutido um pouco sobre o
colocado por ela e vérias dividas estdo chegando também no COSEMS, por exemplo, no municipio tem um hospital e um
gripério, o gripério é que recebe o paciente COVID, o hospital que cuida dos outros pacientes, mas ébvio que pode aparecer
paciente com COVID, isso é fato, pois toda unidade hospitalar, publica ou privada, pode receber paciente com COVID e a
duavida € se tem que vacinar o pessoal nesse hospital, visto que estdo recebendo 35% das doses para os trabalhadores da
saude. Outro questionamento é em relacdo a Atengdo Basica, pois referiu que tem no territério dela, e entende que a visdo
magica ela atende também igual o hospital que ndo € COVID, ela pode receber paciente com suspeita ou com COVID e isso
pode acontecer, mas se for vacinar, toda a aten¢do basica, todo agente comunitério, agente de endemia, néo terdo vacina para
0 que a recomendacéo &, ou seja, apenas nos locais aonde atende paciente com COVID. Falou da situagao do profissional que
trabalha em varios locais por exemplo, em Madre de Deus e Feira de Santana, e em um ele trabalha com COVID ele vai
vacinar nesse, ou se nos dois ele trabalha com COVID, ele vai onde for mais confortavel para ele vai fazer, no dia que ele
estiver trabalhando. Segundo ela, alguns municipios publicaram nas redes sociais que come¢aram a vacinar pela atencéo
basica, sendo assim questionou se a recomendagdo que estava sendo proposta ali contemplaria também aquela questao.
Rivia Barros respondeu que ndo e esclareceu, em relagdo ao quantitativo, que vinha discutindo com a equipe técnica da
DIVEP, além do COSEMS e mais alguns secretarios municipais de salde que, naquele momento, se comegassem a vacinar
pela atengdo basica, ou seja, onde ndo tem o atendimento e o cuidado ao paciente com COVID, ndo seria viavel, e o envio
estava sendo feito para locais, como UTI e emergéncias, que estdo atendendo apenas COVID. Explicou também que alguns
hospitais ndo atendem COVID e inclusive é solicitado exame antes dos pacientes entrarem e, o resultado sendo positivo, o
paciente € encaminhado para outra unidade. Portanto, esses hospitais ndo receberdo vacinas e os trabalhadores sé serédo
vacinados nas unidades onde trabalham tratando COVID. Segundo ela, todos os profissionais que trabalham no ICOM foram
vacinados. Raul Molina explicou que na sua cidade tem um hospital que ndo tem referéncia COVID, mas tem a maternidade
com a porta aberta para a regido toda, ou seja, cada situagdo € uma situagdo e os pacientes ndo vao previamente em uma
unidade de triagem. Rivia Barros orientou que 0os municipios cadastrassem previamente a quantidade de profissionais de cada
unidade e, a partir do dado, avaliassem se daria para incluir a mesma, por exemplo, caso néo tivesse LPI, ou populacdo
indigena, fizessem um planejamento, para entdo garantirem as unidades que realmente necessitam dentro da sua realidade e
se desse para contemplar a maternidade, que € porta aberta, 6timo, porém sem deixar de vacinar a unidade do SAMU, por ter
vacinado a maternidade. Stela Souza informou que os municipios fizeram o levantamento da quantidade de trabalhadores,
porém no total, como eles tinham previsto antes, mas como o nimero de vacinas tinha sido menor, seria necessario fazer uma
escolha e a questdo precisava ficar clara. Explicou que estd na nota técnica do Ministério, 0 COSEMS também recebeu
orientagdo do CONASEMS naquela linha, ou seja, vacinar os profissionais da linha de frente do COVID, porque ndo tem vacina
para todos os profissionais, mesmo que todos acabassem tendo contato com pacientes de COVID, existem outros que estao
trabalhando o tempo todo na linha de frente COVID. Rivia Barros pontuou que precisa haver o bom senso dos gestores que ja
trabalham ha muito tempo, além de ouvir a equipe técnica da vigilancia epidemiolégica dos municipios e tomarem a deciséo.
Acrescentou que a SUVISA fez a nota técnica, deu as orientag8es, estava disposta a atender as ligagdes com duvidas, mas no
final a decisao é de cada gestor, bem como a responsabilidade das suas préprias escolhas e finalizou lembrando que o mundo
todo esta de olho em tudo e nada esta escondido. Stela Souza ressaltou a observacao feita pelos 6rgdos de controle quanto
ao fato de sair do publico-alvo para vacinar o tio, a tia, o padrinho, o vereador, o prefeito, ou quem quer que fosse, tendo em
vista que a regra precisa ser seguida e considerando a quantidade insuficiente para toda a popula¢do, bem como o publico-
alvo e houve um corte que precisa ser atendido sem desviar. Reiterando, solicitou que ficasse registrado que ha uma
recomendacgdo para os gestores ndo desviarem, mesmo tendo pressdes nos municipios, junto aos prefeitos e secretarios,
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dizendo ser de algum tipo de autoridade, apesar de ter nota técnica do Ministério e varias entrevistas do Secretario Estadual
orientando, além de ter as informag@es detalhadas dos jornalistas. Ainda assim, algumas pessoas nao escutam ou fingem nao
saber e comecam a pressionar 0s gestores municipais e os secretarios ficam em situagdo complicada. Resumiu que esta no
poder de decisdo do secretario, em parte, porque se tivesse muita presséo, ficava dificil, portanto, a recomendacdo do
COSEMS é o que Rivia Barros também falou, de vacinar Unica e exclusivamente o publico-alvo daquele momento, ou seja,
SAMU, unidades exclusivas de COVID, de atendimentos de longa permanéncia e de deficientes institucionalizados. Informou
também que os municipios com estas unidades ja receberam suas respectivas quantidades e os que ndo as tinham, ndo
receberam. Céassio Garcia informou que neste momento da reunido teve mais de quatrocentos acessos e mais de cento e
oitenta pessoas presentes na sala, portanto surgiram muitas perguntas no chat, sendo assim, ele colocaria algumas no bloco
para esclarecer todos os pontos e tirar todas as dividas dos gestores. Leu a pergunta de Islaine dos Santos Faustino Oliveira
acerca dos profissionais que trabalham nas portarias, recep¢fes e higienizacdo e Edna Telma Gomes Neta Machado que
questionou se a equipe de servicos gerais entraria na primeira fase de vacinagdo. Rivia Barros respondeu que todos os
hospitais e locais que sdo elegiveis, daquele publico que trata diretamente o paciente com COVID, devem ser vacinados,
motoristas, recepcionistas, administrativos, ou seja, o publico todo deve ser vacinado. Stela Souza acresceu que na entrevista
ela ndo tinha falado apenas de médico e/ou enfermeiro, mas lembrado também do maqueiro, porque quem atende o paciente
no gripario, hospital exclusivo COVID, ou UTlI COVID, ndo é somente o médico, enfermeiro, fisioterapeuta, ou técnico de
enfermagem, tendo em vista que o porteiro e 0 maqueiro que recebe as pessoas também tém um convivio maior com o
paciente COVID. Concordou com Rivia Barros que todos os funcionarios daquele setor precisavam ser vacinados. Cassio
Garcia leu mais uma pergunta acerca dos profissionais de clinicas laboratoriais e instituicdes de saude particulares e Rivia
Barros respondeu que seria na mesma linha e deu o exemplo do Hospital Alianca e do Hospital da Bahia, que tém vérios
anexos, apenas os profissionais da parte COVID seriam vacinados. Ressaltou que a parte da estrutura logistica, ou seja,
transporte, necessidade de vacinador, o local e o horério, caberia ao municipio, junto com as unidades. Stela Souza pontuou
que seriam vacinados Unica e exclusivamente os profissionais que atuam na parte COVID das unidades. Céassio Garcia
colocou mais uma pergunta feita pelo gestor Agnaldo Sotero Santos, do municipio de Jussari, com relacdo a apresentacdo de
Marcia Sao Pedro, na parte do quantitativo de doses, se ele, tendo recebido apenas cinquenta e quatro doses, vacinaria vinte e
sete e guardaria a outra metade para a segunda fase. Cassio Souza respondeu que 0 gestor vacinaria as cinquenta e quatro
pessoas e depois receberia a segunda dose dessas mesmas cinquenta e quatro pessoas. Stela Souza reforcou que é para
usar toda a quantidade recebida agora e que a segunda dose serd a mesma quantidade para aplicar nos cidaddos que
tomaram primeiramente. Cassio Garcia leu mais uma questdo, do gestor Amaury Henriqgues Miranda Filho, direcionada para
Stela Souza, sobre como proceder com a vacinagdo no caso dos municipios em que a atengdo basica esta distribuindo em
territérios distantes, dentro do mesmo municipio e atendem a pacientes suspeitos. Cassio Garcia respondeu que, nesse
momento, 0s casos mais distantes que atendem somente suspeitos e o paciente ndo vai ficar 14, ndo estd contemplada.
Perguntou também, como os municipios menores segurardo a pressdo da cobranca dos demais trabalhadores. Cassio Garcia
esclareceu que seria com bastante transparéncia, se baseando na metodologia que eles estavam trabalhando. Eleuzina
Falcdo, Secretaria Municipal de Saude de Sao Francisco do Conde e Membro da CIB, acrescentou que a principal
estratégia € a comunicacéo, além de utilizar todos os meios, bem como conversar e dialogar, ndo apenas a equipe, mas o0 que
tiverem & disposicao, para esclarecer a populagdo. Rivia Barros colocou que, além dos documentos do Ministério da Salde
que norteiam e estdo contemplando o grupo, os municipios podem solicitar apoio ao Ministério Publico da regido, caso tenha
uma pressao muito grande, para fazer um debate publico. Stela Souza explicou, com relagdo a pergunta feita, que a pressao é
grande e por mais que tivesse documento de orientagdo, campanha de comunicac¢do e esclarecimento a populagdo, ainda
assim nos municipios, principalmente os menores, haveria uma grande cobranca. E reforcou o encaminhamento de Rivia
Barros para a CIB ratificar a proposta vinda do Ministério, especificando quem deve receber a vacina neste primeiro momento,
podendo ser utilizado pelos municipios. Cassio Garcia comunicou que Geraldo Magela ndo tinha concordado com a
porcentagem de distribuicdo de 35% para os trabalhadores de salde e 100% para os indigenas, mas ndo sabia dizer se era
uma questdo pessoal ou territorial do gestor. Stela Souza acrescentou que ele colocara que € igual ao 100% dos LPI, entdo
trabalhador da salde 35%, 100% de LPI e 100% de populagdo indigena e perguntou se € uma definicdo estadual ou
ministerial. Rivia Barros respondeu que é ministerial, inclusive o quantitativo do indigena foi calculado separadamente, a
orientagdo ja vem pronta e 0 Estado s6 encaminha. Cassio Garcia pontuou que a pauta foi colocada justamente para fazerem
o alinhamento com os gestores, porque a orientacao foi dada, mas cada um iria determinar como proceder, tendo em vista que
ndo tem como haver governabilidade total. Concluiu que o objetivo desta Bipartite tinha sido justamente de sairem com o
direcionamento. Rivia Barros relatou que no dia anterior, quando eles estavam recebendo as vacinas, o representante federal
indigena estava |4, portanto estdo sabendo do quantitativo e vao brigar para que a populagdo que eles sé@o responsaveis seja
vacinada. Pontuou que a responsabilidade sera de cada um dos gestores, juntamente com a representagdo dos indios, na
Bahia ou fora. Eleuzina Falcdo disse que algumas questdes técnicas precisam ser consideradas, do ponto de vista das
instituicbes de longa permanéncia para idosos, sendo necessério lembrar do risco das infecgdes comunitarias e inclusive o
estudo foi feito desde o inicio do trabalho da vacinacéo contra a influenza e a utilizag@o da vacina pneumocdcica. Segundo ela,
sabiam que em grupos com uma proximidade muito grande é acrescentado o risco ja que a vulnerabilidade é maior e porque,
além de entrar a questéo da faixa etaria e da baixa imunidade, tem a concentracdo de pacientes confinados dentro do mesmo
espaco. Ressaltou que sdo questBes que precisam ser consideradas e inclusive a questdo tinha sido colocada por se tratar de
um processo de discussdo de area técnica, portanto precisava ser vista, considerando que eles ndo estavam tratando de
grupos iguais sobre alguns aspectos. Rivia Barros lembrou que, com relagdo ao indio, foram considerados apenas os
aldeados. Raul Molina perguntou se as pessoas que trabalham nas unidades dentro das aldeias também estéo incluidas nos
35%, ou nos que estdo aldeados e Rivia Barros respondeu que entram nos 35%, mas n&o importa tanto, ja que é um nimero
muito pequeno, portanto ndo geraria desproporgao. Cassio Garcia lembrou que todas as situagfes colocadas referentes aos
grupos prioritarios, correspondem ao niumero de vacinas disponiveis no mundo, sendo assim, naturalmente os critérios técnicos
precisavam ser criados dentro do que fora colocado, mesmo o Ministério da Salde ja tendo informado, determinado. Em
seguida leu uma pergunta da gestora Denise Costa, com relacdo aos municipios que ndo receberam as doses de acordo com




268
269
270
271
272
273
274
275
276
277
278
279
280
281
282
283
284
285
286
287
288
289
290
291
292
293
294
295
296
297
298
299
300
301
302
303
304
305
306
307
308
309
310
311
312
313
314
315
316
317
318
319
320
321
322
323
324
325
326
327
328
329
330
331
332
333
334

5

a guantidade de profissionais, j& que ndo foram todos, que ndo sdo doses para todos, apenas para os da linha de frente
COVID, se receberiam mais doses posteriormente. Cassio Garcia respondeu que sim, porém ndo sabiam ao certo quando,
devido a dificuldade da fabricagdo no Brasil, que ainda ndo esta autorizada pela ANVISA e pelo Instituto Butantan, além de
outros fatores das outras vacinas existentes que o pais ndo tem condi¢des de obter e muito menos fabricar aqui, o problema
mundial. Ana Ofélia Marques perguntou sobre as pessoas das residéncias terapéuticas, dando o exemplo do Hospital Lopes
Rodrigues, em Feira de Santana, tendo saido na reportagem que foram vacinadas, se essas pessoas alojadas nas RT podem
entrar como publico-alvo, tratando-se de idosos, mas ndo estdo ainda com setenta e cinco anos. Rivia Barros respondeu que
ndo é setenta e cinco anos e sim sessenta. Ana Ofélia Marques acrescentou que algumas pessoas ainda ndo tém sessenta
anos, alguns sim, outros ndo. Rivia Barros citou a fala técnica de Eleuzina Falcdo, em que aquele grupo de pessoas esta em
situagcdo mais vulneravel do que outros, mesmo tendo menos de sessenta anos, porém se encontram em local confinado, com
colegas de quarto que estavam doentes. Ana Ofélia Marques agradeceu a Rivia Barros. Stela Souza perguntou a Nanci
Salles se ainda tinha uma pergunta no chat e deu seguimento, solicitando para os membros colocarem contribuigcdes no
encaminhamento e perguntou se seria uma resolucdo ou nota da CIB. Cassio Garcia colocou a pergunta do gestor Amaury
Henriques Miranda Filho, se todas as situagbes questionadas na CIB deveriam ser registradas no plano municipal de
vacinagdo. Rivia Barros esclareceu que sim, se ele achasse importante, e que é importante, pois guanto mais tivesse escrito,
melhor seria para justificar mais tarde com qualquer problema que viesse a ter com a justi¢ca ou outro 6rgdo de controle. Stela
Souza informou que fez alteragédo no plano do seu municipio, colocando na primeira fase a primeira etapa, correspondente a
vacinagdo de 35% dos trabalhadores, portanto, considerava importante colocar, tendo em vista que posteriormente, quando
eles tivessem que prestar conta de quem néo vacinou todos os trabalhadores de salde, porque sé recebeu 35%, e conforme a
nota técnica do Ministério da Saude, que determina qual é o publico que vai vacinar. Ressaltou a importancia de ficar registrado
tendo em vista que amanha ou depois para qualquer justificativa necessaria, a informacéo estaria registrada nos planos.
Jacqueline Bomfim acrescentou que tinha dividido a primeira etapa em trés fases, mas surgiu uma questdo naquele dia em
gue a negativa de alguns profissionais da linha de frente receberem a vacina. Em seguida solicitou uma sugestdo de como
conduzir a questdo, colocando a obrigatoriedade no plano para os profissionais receberem a vacina ou qual alternativa os
gestores municipais teriam. Stela Souza respondeu que vacina nédo € obrigatéria, a ndo ser que surgisse uma lei obrigando
todo mundo a tomar vacina e perguntou para Rivia Barros e para Fabio Vilas-Boas o que eles achavam. Fabio Vilas-Boas
respondeu que ninguém € obrigado a tomar vacina e que ele era contra obrigar a tomar. Cassio Garcia leu a pergunta da
gestora Valdenusia, com relagdo aos profissionais de salde da atencdo béasica que atendem os pacientes com sindrome
gripal, se devem receber a dose agora E ele explicou que, se fosse uma unidade da atencéo basica que faz o acolhimento
COVID, faz parte da linha de frente, mas ndo sdo para todas as unidades da atencdo basica, apenas as que fazem
atendimento COVID, como os griparios, PA COVID, os hospitais com perfil de atendimento COVID, SAMU e todos os que
foram colocados, estdo entre as unidades prioritarias para receberem a vacina, bem como as unidades da atencdo basica que
também recebem pacientes COVID ou suspeitos, mas que estdo |4 exclusivos para COVID, o primeiro atendimento, esses
profissionais também estao contemplados no grupo prioritario. Outra pergunta surgiu com relacéo a garantia da segunda dose
e ele explicou que estava garantido sim, ou seja, se 0 gestor recebeu cem doses na primeira fase, da mesma forma receberia
na segunda etapa, daqui a vinte e oito dias, ou até antes, em trés semanas. Fez outra pergunta dos participantes da reunido
sobre os profissionais dos laboratérios da rede privada que realizam PCR e teste rapido, se serdo vacinados agora neste
primeiro momento. Rivia Barros explicou novamente que essa questédo seria definida no plano de enfrentamento de cada
municipio, mas ela considerou importante sim que esses profissionais fossem vacinados, tendo em vista que tem sempre a
possibilidade de contaminagdo por estarem trabalhando com material infectado e por mais cuidado que tenham ha sempre a
possiblidade de transmissao do virus, porque o ambiente de trabalho tem uma carga viral alta. Concluiu considerando que se
fosse possivel, era importante contemplar esses profissionais. Stela Souza avaliou a partir das perguntas feitas que pela
quantidade de doses recebidas e o nimero de profissionais da atencéo béasica no geral, ndo seria possivel vacinar os mesmos,
sendo assim, ou eles seguiam as orientacdes do Ministério da Saude, ou teriam problemas. Relatou ter visto publicagdes de
profissionais da atencéo basica, que nado séo referéncia COVID, sendo vacinados e completou a fala alertando que aquela
situagdo resultaria em questionamentos dos demais trabalhadores, com razdo. José Cristiano Soster informou que escreveu
um documento pela manhd, pensando na questdo, mas o fato dependia de avaliagdo técnica da vigilancia e da SUVISA. Ele
passou o documento para Marcia Sdo Pedro, que considerou alguns critérios, como por exemplo, os profissionais que estédo
submetidos a maior carga viral transmitida, a maior letalidade, transmissibilidade, maior exposicado, equidade e disponibilizagédo
de imunobioldgicos, correspondentes a primeira fase. Segundo ele, apds a andlise, também perceberam que quem esta mais
exposto e tem uma carga viral circulante maior séo os trabalhadores que prestam assisténcia direta na internagao de pessoas
diagnosticadas com COVID. Diferentemente de ter um servigo que trata de casos suspeitos, como por exemplo, a maioria dos
prontos atendimentos e griparios que nao tém internacéo. Explicou também que o fato tem ligagcdo com as instituicbes de longa
permanéncia, pois envolve a questédo da alta letalidade, além de toda vulnerabilidade estabelecida, portanto essas pessoas da
mesma forma sao classificadas como segunda prioridade. As unidades de atencao basica que séo referéncia para atendimento
COVID, ou seja, as que realizam o exame RT PCR e teste rapido, ndo tem uma carga viral tdo explicita, como quem esta
atuando com pessoas internadas, ou entubadas, bem como com quem estd gerando aerossdis com alta carga de virus, por
cada particula. Ressaltou a necessidade de ter clareza que cientificamente, existe uma diferenciagdo muito grande, pois sao
aqueles que trabalham diagnosticando, portanto as unidade basicas que ndo fazem atendimento, porque foi centralizado para
uma unidade que faz monitoramento a distancia e orientacdo, precisam ser um das Ultimas prioridades, quando comparada
com os primeiros. Pontuou que ndo se tratava de uma questdo de achismo, porque tem literatura cientifica para comprovar,
logo embasava os secretarios, por isso ele fez questdo de comegar a esbocar, considerando um bom exercicio para fazer a
diferencia¢des. Quanto a questédo da populagao indigena, afirmou ser importante ressaltar o ponto da alta vulnerabilidade, e os
aspectos culturais que fazem com que eles tenham uma aglomerag¢@o maior, por se tratarem de aldeias e grupos fechados,
além de circularem praticamente sem condi¢des de fazer lavagem da mao e utilizacdo de mascara. Apds o exposto, afirmou a
necessidade de considerar o que se tem, ou seja, caso s tenha doses de vacina para profissionais que atuam diretamente
com pacientes que estdo internados, € para esse profissional que precisa ir, pois sdo 0os mesmos que salvam vidas e dédo
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condicdes de ter uma menor letalidade e mortalidade. Confirmou que tinha acabado de passar o documento para Marcia e
Rivia, para discutirem tecnicamente. Leandro Lobo cumprimentou a todos e em seguida afirmou estar de acordo com o
posicionamento da SESAB, além de considerar importante obedecer a estratégia do Ministério da Saude. Avaliou essencial
replicar a informacgé&o para todos os gestores municipais, porque sera necessario o apoio do 6rgdo de controle e lembrou que
0s gestores sdo 0s técnicos, ou seja, 0s que tém a condicdo de esclarecer até os érgaos de controle e a todos os profissionais
da area de saude, tanto da média e alta complexidade, quanto da atengdo basica, ou qualquer populagdo, como isso
acontecera, de que forma e porqué que o Ministério preconiza. Deu o exemplo de que uma coisa € a eficiéncia, em
epidemiologia e outra é a eficacia, pois eficiéncia é a condi¢cdo sob experimento e eficacia é na vida real, entdo se o Ministério
coloca que cem por dento da populacéo indigena deve ser vacinada, tem um fulcro que eles véo abordar e a SESAB também.
Relatou que tem uma aldeia e cem por cento foi vacinada, mas ha uma taxa de eficacia, uma vez que a eficiéncia ja foi
experimentada, sobre o publico alvo, na realidade e na pratica. O impacto do paciente grave, a pressao na porta dos hospitais,
além da crise dos profissionais da area de saude, dos prontos atendimentos de média e alta complexidade e hospitais de
grande porte geram uma preocupacao para todos e a vacina e sua eficiéncia provou até agora que diminui 0s casos graves.
Pontuou quanto a atencéo béasica que eles precisavam seguir ponto a ponto, porque no momento tratariam da eficacia e ndo
da eficiéncia, na realidade a questédo da vacinagdo, no caso da CORONAVAC. Lembrou que outras vacinas virdo, o publico
alvo precisa respeitar cem por cento da populagdo indigena, ele se colocou de completo acordo e afirmou que os demais
secretarios precisavam firmar a questdo em cima disso. O documento publico gerado por aquela CIB, reforgaria os 6rgdos de
controle, como Stela disse, para néo ter reclamagdes, tendo em vista que se trata de epidemiologia. Concluiu pontuando que
iria diminuir drasticamente a quantidade de pessoas graves, pois 0 marco da vacina é reduzir a pressao que ja estava voltando,
por varios motivos, na porta dos hospitais. Reafirmou estar totalmente de acordo com os critérios do Ministério e da CIB.
Céssio Garcia leu uma questéo de Poliana dos Anjos, perguntando se poderia vacinar acamados que sdo atendidos pelo SAD
e idosos com mais de setenta e cinco anos. Rivia Barros respondeu que em momento algum eles pensaram naquele publico
por agora, pois eles estdo em casa, sendo atendidos, portanto nédo foi colocado publico com comorbidades e nem idosos que
estdo em casa, eles vao ser vacinados quando chegar mais vacinas. Afirmou que a equipe da vigilancia também né&o seria
vacinada naquele momento, pois mesmo que eles tenham que ir até alguns hospitais por motivos de surto COVID, mas é uma
questao eventual, ou seja, ndo ocorre todo dia e eles ndo recebem a carga viral diariamente. Relatou que a equipe da SESAB
teve em varios momentos colegas que testaram positivo, mesmo assim, ndo estdo no publico alvo de agora. Como as vacinas
sdo poucas, vao ser vacinadas as pessoas com maior vulnerabilidade, ou estdo em locais aonde a carga viral € maior, ou seja,
a possibilidade de ele adoecer gravemente, € maior. Cassio Garcia perguntou se agente funerario entraria agora nessa fase?
Rivia Barros respondeu que deveria, mas ndo esta. Stela Souza completou dizendo que na primeira fase s6 esta4 contemplado
0 que j& havia sido dito, ou seja, 35% dos profissionais que estdo na linha de frente da COVID. Pediu para Marcia S&o Pedro
repetir, para que ficasse bem claro quem estava contemplado na primeira etapa da primeira fase. Marcia S&o Pedro reafirmou
gue na primeira etapa da primeira fase, seriam contemplados 35% dos trabalhadores da saude que estdo na linha de frente
COVID, ou seja, nas unidades que sao linha de frente de COVID, o médico, o maqueiro, o fisioterapeuta, o copeiro, o auxiliar
de servigos gerais e todo mundo que trabalha dentro dessa unidade e séo profissionais da saude, bem como a ambulancia e o
motorista. 100% dos idosos que estdo em instituicdo de longa permanéncia, acima de sessenta anos e 100% dos profissionais
de saude dessas instituicGes. Além de 100% dos indigenas que estdo em aldeias, acima de dezoito anos e 100% dos
deficientes, acima de dezoito anos, que também estdo em instituicdo de longa permanéncia, bem como os profissionais que
trabalham na unidade. Lembrou que nesse momento aquela populagdo precisava ser contemplada e garantida a ela a segunda
dose e assim que outras vacinas chegarem em outros quantitativos, serd ampliada a primeira fase e o numero de
trabalhadores. Reforgou dizendo que a vacina era contraindicada para menores de dezoito anos, pois ndo ha trabalhos com
evidéncias cientificas que comprovem ou dé respaldo para a utilizagdo das vacinas para o combate a COVID. Stela Souza
solicitou que a explicacéo fosse repetida na resolucéo, para que ndo houvesse ddvida, porque as informagfes sdo tantas que,
as vezes, 0s secretarios e a equipe técnica fazem um pouco de confusdo. Cassio Garcia fez uma pergunta enviada pela
gestora Luciana, questionando se no caso de vacinar os profissionais da linha de frente e sobrar doses desse lote, poderia
escolher profissionais da atencéo basica que também atendem a sindromes gripais? Rivia Barros respondeu que ficaria a
critério do gestor, ele é quem vai responder, e a CIB ndo vai determinar nem que sim, nem que nao, ou seja, cada um vai fazer
seu dever de casa e colocar sua caneta autorizando ou ndo. Raul Molina solicitou fazer um encaminhamento e colocou que
Rivia o fez lembrar de uma das coisas que os médicos do trabalho usam para determinar quem tem direito a insalubridade, ou
seja, os trabalhadores que estdo expostos de forma constante e permanente ao risco. Segundo ele, Rivia colocou que os
profissionais que tém contato esporadico deveriam ficar para a segunda fase de zero aos trinta e cinco que eles ndo tém.
Reforcou que precisavam manter o bom senso, porque cada municipio ndo € igual ao outro, alguns tém hospitais, outros PA
COVID, ou apenas um gripario e uns que ndo tem nada disso e que tem simplesmente uma ou duas unidades de referéncia
onde as pessoas vao para os encaminhamentos. Afirmou que quando ndo ha um documento, como o que Cristiano colocou,
analisado do ponto de vista técnico, os encaminhamentos seriam o que Stela colocou que ja esta inserido na norma, tanto para
construcdo do plano federal, estadual e municipal de saude, além de todos os adendos que Rivia e Eleuzina também
chamaram atencao, que fica a critério do gestor municipal de salde, porém dentro dos critérios de exposicao. Nao soube se
mais alguém teria outro encaminhamento para dar além disso. Stela Souza afirmou que colocaria como encaminhamento,
apenas a continuidade e a complementagao. Lembrou que Rivia colocou o que a CIB deveria ter na resolugéo, sendo que ja foi
definido, bem como a responsabilidade do municipio de ndo atender, ou seja, deixar o profissional da linha de frente COVID
sem vacinar, para vacinar outras pessoas. Além de lembrar com relagéo a garantia da segunda dose que ja esta guardada e
vira, como Marcia falou, com quatorze dias ja vem a segunda dose para que com vinte e oito dias possa estar executando,
inclusive o proprio documento do Ministério fala que a discusséo é Bipartite. Segundo ela, em conversa com Rivia, todos
decidiram guardar a segunda dose, caso contrario 0 municipio acabaria usando tudo, portanto a questédo seria reafirmada na
resolucdo CIB de que a segunda dose estava guardada com o Estado e a orientacdo era do publico prioritario e a
responsabilidade de sair disso, fica a critério de cada um, porque todo mundo vai estar de olho, inclusive a popula¢géo. Quando
a populacéo descobrir que um recebeu e o outro néo, isso vai dar problema no municipio. Rivia Barros pontuou que a decisdo
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da questdo das vacinas da segunda dose ficarem estocadas na Central do Estado de imunobiolégicos, teve também um outro
fator técnico, que é a questdo da seguranca da temperatura, porque todos sabem que nos municipios muitas vezes falta
energia, geradas por quedas bruscas e a maioria das salas dos municipios e inclusive algumas do Estado, ndo tem gerador
para garantir isso e a geladeira com bateria, também nédo esta mais funcionando, porque tem validade de dois anos. Concluiu
dizendo que na Central seria garantida a seguranga, para nao perder nenhum frasco dessa dose tao dificil e necesséria. Stela
Souza relatou ter pensado que vinha em vaso de dez doses, mas na verdade vieram unidoses. Rivia Barros confirmou e
informou que a da Fiocruz e Oxford serdo em dez doses um frasco. Stela Souza reafirmou que a do Butantan foram unidoses
e considerou muito importante para evitar perdas. Rivia Barros completou dizendo que evita erros e perdas, inclusive teve um
caso fora do pais em que uma pessoa foi vacinada com cinco doses de uma vez sé, porque nado foi observado que o frasco
tinha dez doses. Stela Souza perguntou se todos concordavam com a emissédo do documento e solicitou para Cristiano ajudar
a construir o texto, tendo em vista que ele criou a nota técnica, podendo aproveitar para colocar algumas coisas na resolugao.
José Cristiano Séster respondeu que poderia sim ajudar. lvonildo Dourado informou que estava de férias, mas néo poderia
deixar de participar daquela reunido histérica, onde o mundo enfrenta um problema gravissimo e o Brasil luta também contra
outros fatores no pais para chegar até onde chegou hoje. Colocou a satisfagdo de fazer parte da CIB e parabenizou a todos os
envolvidos, desde o COSEMS, que ele acompanhou como coordenador de CIR de Cruz das Almas e Feira de Santana, além
da mobilizacdo de seus apoiadores institucionais, para ter conhecimento da estrutura do municipio, das suas condi¢BGes para
poder aplicar o plano estadual de vacinacéo frente a pandemia. Parabenizou o Governo do Estado, o secretario estadual da
saude e a equipe da SESAB pela logistica e a estrutura que foi criada, mesmo néo tendo especialistas em logistica, como
existe no Ministério da Salde. Segundo ele, assim que a vacina chegou, foi conferida, houve o apoio da policia militar,
aeronaves, helicopteros, avifes, para levar para os nucleos e distribuir para todos os municipios. Concluiu dizendo que estava
muito feliz com o apoio de todos. Cassio Garcia informou que tinha muita davida no chat, mas néo seria possivel ler todas.
Segundo ele, boa parte das questdes eram sobre a quantidade de doses que o Estado recebeu, como por exemplo, situagcao
de municipio que tem asilo e aldeia indigena, porém néo recebeu as doses para os asilos e explicou que ndo era assim,
porque 0s mesmos s6 receberam para 35% dos profissionais. Outro municipio reclamou que s6 recebeu 15% e n&do os 35%,
ele explicou que era preciso dimensionar de acordo com a linha de frente COVID, por isso que estavam falando dos critérios,
ou seja, tudo tem relagdo com o quantitativo recebido, portanto a CIB estava reforcando e ia sair a nota técnica, com ampla
divulgacéo de tudo isso. Relatou também a pergunta de Valdecir sobre qual a resolucdo que traz quem sera contemplado na
primeira etapa? Respondeu que nao tinha resolugdo, mas apenas uma orientacdo do ministério da salde e a CIB estava
reforcando as mesmas, juntamente com o COSEMS, para publicar o mais rapido possivel e divulgar tentando amenizar as
davidas, mas caso persistissem, 0 gestor deve entrar em contato com a area técnica, que esté a disposicéo, por telefone, por
e-mail, pelo WhatsApp, bem como redes sociais. Rivia Barros acrescentou informando que o quantitativo que o Ministério e a
SESAB trabalham, tem uma légica, onde todas as doses sairam do Estado para os Nucleos e que eles entregariam para cada
municipio, e reforgou que foi feita essa conta. Segundo ela, se algum municipio tivesse divida e que o coordenador do Nucleo
ndo conseguisse responder, poderia entrar em contato com a SUVISA, para esclarecer e analisar, no sentido de ver se teve
algum erro, bem como necessidade de corre¢do. Se colocou a disposicéo para dar os esclarecimentos e informou que passou
para Stela Souza a relagdo do quantitativo do que cada municipio recebeu e eles poderiam divulgar, para os municipios
acompanharem e caso alguém discordasse, ligava para a SUVISA, mesmo que nem sempre fosse possivel. Concluiu deixando
claro que houve uma légica, onde todas as contas foram feitas. Em seguida agradeceu a todos, a equipe da DIVEP, da
SUVISA, SESAB, todos os envolvidos, além do secretario estadual que confiou o trabalho para a equipe. Agradeceu
novamente ao grande operador de logistica, 0 secretario Fabio Vilas-Boas, bem como o Governador, responsaveis por dar as
diretrizes, além da DG da SESAB, todo o COE, a subsecretaria Dra. Tereza Paim, Dra. Neuma, a Policia Militar, o GRAER que
agiu de forma muito responsavel, leve, com muito amor e alegria. Ressaltou que em nenhum momento teve estresse ou
conflito, foi tudo bem linear, em clima de alegria, mesmo apesar do cansaco, todo mundo estava dando risada e tudo era
alegria. Deu seguimento torcendo para o clima se manter daquela forma até que toda populagdo da Bahia seja vacinada e
agradeceu a todos.Cassio Garcia afirmou que a nota seria minutada em conjunto com o grupo dos membros da CIB, para ter
as consideracOes e analise de todos, apds o consenso vai ser feita a publicagdo com ampla divulgagdo, assim como o niumero
de doses que foi destinada a cada municipio, para ndo haver dlvida se recebeu a mais ou a menos do que eles acham que
deveriam receber. Segundo ele, 0 COSEMS também ajudaria na divulgacdo e se houvesse mais duvida, o gestor podia entrar
em contato com a &rea técnica, no objetivo de amenizar as queixas, tendo em vista que foi tudo muito rapido. Agradeceu a
todos os secretarios que receberam as vacinas e imediatamente iniciaram o processo de vacinacao, além do COSEMS, Stela,
a equipe toda, que se esforcou e fez acontecer de forma célere colocar as vacinas a disposi¢do e chegar para realizar a
vacinagdo. Eleuzina Falcdo lembrou que as recomendagdes colocadas por Cassio sdo baseadas em critérios técnicos,
cientificos, portanto, ndo poderiam perder de vista, ou seja, cada um fazendo o que acha melhor, pois a aplicagdo correta vai
ter um impacto necessario. Ressaltou que se € possivel fazer intervengdo no grupo que mais adoece e precisa, serd removida
a pressdo das UTI e a taxa de ocupacao de leito, que é um indicador extremamente importante para retomar as atividades,
para a abertura das escolas e para conseguir do ponto de vista da salde, politica e social, retornar a realidade. Considerou
importante que os técnicos se apropriem da discussao, para conversar com seus pares e explicar, porque nesse momento é
necessario trabalhar dentro dessa linha técnica. Rivia Barros pontuou que nado poderia deixar de exaltar o trabalho dos
coordenadores de Nicleo, que foram guerreiros e participaram de madrugada, inclusive Pedro estava de madrugada em
Petrolina aguardando a aeronave chegar para pegar as vacinas e levar para Juazeiro. Além de toda a equipe dos Nucleos e os
municipios que estavam la para receber suas vacinas, bem como as equipes de vigilancia epidemiolégica, as equipes da
atencdo basica, bem como das secretarias municipais de satde. Aplaudiu também o trabalho da vigilancia da Bahia, composta
pelo nivel estadual e niveis municipais, DIVEP e Vigilancias dos Nucleos Epidemioldgicas, DIVISA e Nucleos e as outras
vigilancias e os municipios, porque s6 assim é possivel conseguir fazer vigilancia em um estado tdo grande e desigual como a
Bahia. Parabenizou os novos gestores, pois o desafio é grande, mas eles fizeram a escolha de trabalhar com a vigilancia e a
atencéo basica para ter um grande sucesso no trabalho arduo, que no final vai dar muita satisfagdo, como a equipe esta tendo
agora. Stela Souza perguntou qual era a planilha? Cassio Garcia respondeu que a final era a de hoje e seria reenviada para
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confirmar. Stela Souza afirmou que era melhor mesmo, pois tinha uma previsdo e como néo era real ainda ela ndo pode soltar.
Em seguida pediu para enviar para 0 COSEMS, pois as apoiadoras encaminhavam para todos rapidamente. Informou que na
sexta-feira falou com todo apoio do COSEMS e comunicou que ninguém teria final de semana e os mesmos o fizeram, sendo
assim, parabenizou eles que foram para uma batalha com os municipios para conseguir todos os enderecos da rede de frio, de
locais de vacina e todos concluiram os quatrocentos e dezessete. Elogiou a equipe de apoiadores e ressaltou que eles
conseguiam encontrar meios para descobrir as informagdes e Thais que alimentou a planilha de todos os municipios e seus
respectivos quantitativos de salas de vacina, bem como os nomes e contatos dos secretarios, além de toda a equipe do
COSEMS que trabalhou todo final de semana como nunca. Concluiu agradecendo de coragdo, apesar de ter sido imperiosa no
pedido, mas o resultado ajudou muito na logistica de hoje da entrega, bem como dos Nucleos poderem ligar para os
municipios, porque o COSEMS encaminhou o telefone de todos os secretarios municipais de saude. Segundo ela, a forga
tarefa teve e vai continuar tendo muito a ver com toda equipe do COSEMS, pois realmente eles chegaram junto. Agradeceu em
seguida todos os secretarios municipais de salde, que alguns tiveram até dificuldade de acesso, mas se viraram e mandaram
a reposta. Sinalizou para José Cristiano Sdéster que apesar de ndo terem feito o acolhimento a todos os gestores municipais de
salde, como é de costume, mas a COVID atrapalhou, ainda conseguiriam ter o momento. Encaminhou que seria melhor
detalhar todas as questfes firmadas em uma resolugdo. Cassio Garcia informou que a area técnica concordava com a
resolucdo, tendo em vista que dava um peso e fortalece a decisdo, portanto seria feita a minuta da mesma, com todas as
informacgdes, além de encaminhar no grupo dos membros da CIB para apreciacdo, avaliagdo e posterior divulgagdo, com a
maior celeridade possivel até amanha. Stela Souza lembrou que a maioria dos municipios comegariam a vacinagdo mesmo no
dia seguinte, portanto seria importante ja ter o documento amanha de manha. Céassio Garcia comunicou que a minuta seria
feita rapida, apds colocar no grupo e teria até as oito horas da noite para publicar, portanto seria feito um mutirdo e todos de
plantdo para conseguir a tempo. Solicitou em seguida colocar um video da SESAB sobre a vacinagdo. Stela Souza se
emocionou e pediu para Deus abencoar a todos e para eles continuarem na luta e que possam continuar unidos. Concluiu
agradecendo a todos. Céssio Garcia encerrou a reunido agradecendo a presencga de todos, declarando encerrada a
sessdo e confirmando a préxima reunido para o dia 28 de janeiro de 2021, as 09 horas. Nao havendo mais o que tratar apos
revisdo do registro da Ata feito pelo nicleo administrativo (Silvana Salume e Michele Martins), eu, Nanci Nunes Sampaio
Salles, Secretéaria Executiva da CIB, lavrei a presente Ata, que serd assinada pelos Senhores Membros, apés lida e aprovada.
Salvador, 19 de janeiro de 2021.
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