Panorama das Arboviroses na Bahia
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Levantamento de indice de Infestacao Predial (LIRAa/LIA- Bahia - 2018)

1° LIRAa/LIA (2018)

2° LIRAa/LIA (2018)

indice de Infestacao Predial Municipios

BAIXO (IIP £ 0,9%)

Legenda |wépio {(1z0P<3,9)

LIRAa/LIA 1, 6 {IIP = 4)

MAO ENVIARAM

TOTAL GERAL

1°/2018| 2°/2018
95 103
178 178
141 134
3 2
417 417

3° LIRAa/LIA (2018)

4° LIRAa/LIA (2018)

indice de Infestacao Predial Municipios
3°/2018| 4°/2018
[BAIXO (IIP < 0,9%) 136 161
Legenda epio (12 1P £39) 200 | 187
LIRAaILIA 1) 1o 1P 2 4) 81 69
NAO ENVIARAM 0 0
TOTAL GERAL 417 417
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LEVANTAMENTO DE iNDICE DE INFESTAGAO PREDIAL (LIRAa/LIA -
BAHIA - 2019)

1° LIRAa/LIA (2019) g

2° LIRAa/LIA (2019)
indice de Infestacao Predial Municipios
192019 | 2472019

BAIXD [P < 0,5%) 125 21

Legenda MEDIO[1=1F < 3.9) 185 182

LIRASILIA (a) 1o mp = 4 104 140
HAO ENVIARAM 3 4

TOTAL GERAL 417 417
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LEVANTAMENTO DE iNDICE DE INFESTAGAO PREDIAL (LIRAa/LIA -
BAHIA - 2019)

3° Levantamento de Indice de
Infestacao Predial
2019

Indicie de Infestacdo Predial |Municipio| |Percentagem
BAIXO (IIP < 0,9%) 111 26,62%
Legenda [MEDIO (1 = IIP < 3,9) 202 48,44%
LIRA IALTO (1P 2 4) 104 24,94%
NAO ENVIARAM 0 0,00%
Il GOVERNO
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TAXA DE COBERTURA DAS ACOES DE VISITA AOS DOMICILIOS
PARA CONTROLE DE FOCOS DO AEDES AEGYPTI, BAHIA-2019.

COBERTURA | MUNICIPIOS

< 80%
> 80%
TOTAL GERAL 417

*DADOS GERAL ATE O 4° CICLO, ATUALIZADOS ATE 11/08/2019 SUJEITOS A ALTERAGOES
FONTE — SISTEMA DO PROGRAMA NACIONAL DO CONTROLE DA DENGUE (SISPNCD)
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Figura 1 - Distribuicao espacial de amostras positivas das arboviroses (Dengue, Zika e
Chikungunya) por Municipios, Bahia, 2019*

DIVEP/SUVISA-SINAN NET e online; *Dados até a 312 Semana Epidemioldgica. Sujeitos a alteragoes.
*Dados coletados em 15/08/2019.
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Sorotipos circulantes de Dengue

_/

Sorotipo
Ano
DENV1 DENV2 DENV3 DENV4

2015 X X X
2016 | X X X X
2017 X X X
2018 | X X
2019 | X X

Fonte: Gal/Smart Lacen*Dados atualizados
até 12/08/2019 *Sujeitos a alteracdes,
Bahia 2015-2019

I GOVERNO
I DOESTADO

SECRETARIA
s susu




Indicadores ambientais da circulacdo do virus amarilico na Bahia
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Febre do Nilo Ocidental

Aw S Trop. Med lyg. UNZ), 205, gy 37150 Agricultor do Pl é diagnosticado com
taropo ey febre do Nilo e caso é0 1°do Brasil |

Copryright © 2005 by The Ameocnn Sockety of Trogeosd Medone and Hypone

Case Report: West Nile Virus Encephalitis: The First Human Case Recorded in Brazil
L 6~ [w]5]o)
Marcelo AL C. S, Vicira,* Alessandro P M. Romano, Amariles S. Borba, Eliana V. P. Silva, Jannifer O. Chiang,
Kelsen D. Eulilio, Raimunda S, S, Azevedo, Suchi G. Rodrigues, Walfrido S, Almeida-Neto, and Pedro F. C. Vasconcelos
Natan Porsella Institute of Tropical Medicine, Piowd, Brazil; Ministry of Health, Brasta, Brazil; Municipal Health Department,
Teresina, Brazil; Evandro Chagas Institute, Ananindewa, Brazil

"4 CASE PRESENTATION

A 52-ycar-old ranch worker was admitted to a hospital in
Brazil with acute encephalitis and flaccid paralysis in August

~ 2014, He was coming from rural arca of Arociras do Itaim
M municipality, Piaui State, Brazil (Figure 1). The patient

- * reported severe muscle weakness arisen 2 weecks before
| hospitalization, during an acute febnle illness. The fever was

accompanicd by chills, prostration, headache, neck pain,
vomiting, diarrhea, and abdominal pain. He suffered tonic
clonic gencralized scizure followed by drowsiness, transient
obtundation, and confusional state.

- At admission cxamination, the paticnt was aware, with Bl'aSil conﬁrma 20 caso de febre do
bilateral facial paksy, dysarthria, nuchal rigidity, and Lasegue's Nilo ocidental da histéria

sign. He had flaccid and symmetrical tetraparesis, and abol-
’ ished myotatic reflexes. There were no sensonal deficits,
i Cercbrospinal fluid (CSF) was clear, with 14 leukocytes/mm’®
(85% of mononuclear cclls) with 274 mg/dL. proteinorrachia,

P w0 e ey 59 mg/dL. glycorrhachia and nonrcagent vencrcal discase b e ariortrnt nv oe
BB Pt ume rescarch laboratory (VDRL). CSF tests for fungs and Myco-
A ; bacterium tuberculosis were negative. Serum IgM antibody-
& - - ) capture enzyme-linked immunosorbent assay (MAC-ELISA),
<. wsters o BRASIL
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Febre do Nilo OCidentaI 2- DA DETECGAO DO GENOMA DO VIRUS DA FNO EM EQUIDEOS NO ESPIRITO SANTO:

Mais recentemente, no final do més de abril, foram registradas epizootias de equidecs, com manifestacdes

~——— - neuroitgicas (meningoencefalite), que foram notificadas ac Ministério da Sadde por melo da Secretaria de
I~ l, oy \ ::::. Salde do Estado do Espirito Santo, Durante a investigacao, foram obtidas amostras de tecidos, sangue ¢ sorn
) WAL\ T e i et que foram enviadas a0 Laboratorio de Pesquisa em Virologla Animal (LPVA) ¢a Universidade Federal de Minas
)4 /

Gerals, em Iniclativa de cooperagao com a SES do Espirito Santo, No LPVAIUFMG fol detectado fragmento do
genoma viral que por meld do sequenciamento genético, confirmou 0 virus da FNO como causd. As mesmas
amostras foram encaminhadas 3 rede de laboratdrios de referencia em saude pidlica, para © Instituto Evandro
Chagas, laboratteio de referdncia nacional e centro colaborador da Organizaglio Mundial ¢a Sacde, onde em
parte (ate entdo) fol reproduzido o resultado da LPVAUFMG.

Consigerando que a doenga pode afetar aves siivestres, equidecs e 0 homem como um hospedeiro acidental e
final, a Investigagao ¢ 0 monitoramento do evento ¢ das areas de foco, requer atuacao integrada, em uma rede
organizada, articulada e cofaborativa, inciusive com participacio de diferentes segmentos do setor ca Vigilancia
em Sadde, Integracos com seus pares nstitucionats e, Interinstitucionals, como diferentes setores do Ministério
da Agricultura, Pecudria e Abastecimento (MAPA), assim como do Ministério do Melo Ambiente (MMA )

MEM INST OSWALDO CRUZ, RIO DE JANEIRD, FAST TRADK VW

First isolation of west nile virus in Brazil
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Febre do Mavaro

Mayaro Fever \ [ G 3
Vir“s’ BraZilian \“\__. E Buama (1555) f, (2011~ 3 cases)
Amazon

Raimunda 5.5. Azevedo, Eliana V.P. Silva,
Waléria L. Carvalho, Sueli G, Rodrigues,
Joaquim P. Nunes Neto, Hamilton A.O. Monteiro,
Victor 8. Peixoto, Jannifer O. Chiang,
Mareio R.T. Hunes, and Pedro F.C. Vasconcelos

Ermisrging Irfectious Diseases - wewode gowdesd = Wl 15, N 11, Novermier 2000
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MONITORAMENTO SEMANAL DAS
ARBOVIROSES

RESUMO DADOS ARBOVIROSES* — BAHIA 2019**
Quando comparado
DENGUE CHIKUNGUNYA ZIKA ao mesmo periodo de
CASOS €I CASOS Cl CASOS 2018 (SE 38)
62336 4208 6715 453 2344 158
TOTAL
. DENGUE
Mugg':r::lm 380 191 174 AUMENTO DE 675,9%
HDTIFICﬂ.Cﬂ.D MUNICIPIOS MUNICIPIOS MUNICIPIOS -
+ CHIKUNGUNYA
Fonte: SINAN/DIVEP/SESAB; — CI POR 100.000 HABITANTES, AUMENTO DE EE,?'H
*Dados provaveis (excluindo os descartados)
**Dados atualizados até a 5E 3B (atualizado dia 24,/09/2019) ZIKA
AUMENTO DE 88,1%
I GOVERNO

g
BN DOESTADO | oo SUS I
|



DENGUE

Grafico 2 - Série histdrica de casos suspeitos e incidéncia de Dengue. Bahia,
2009 a 2018*

120000 700,00
100000 600,00
500,00
80000
400,00
60000
300,00
40000
200,00
20000 100,00
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
e Casos| 96651 | 44292 39174 48248 61013 13875 56105 | 66910 9830 9.596
—— 660,30 315,89 277,88 340,37 405,56 91,73 369,02 | 437,99 @ 64,06 63,12

N Casos s |

Fonte: SINAN online
*Dados atualizados até 31/12/2018, sujeitos a alteragdes.




Diagrama de Controle — Denque (Bahia, 2019)
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SE 2018 2019
1 o1 405
2 113 494
3 168 596
4 144 756
5 139 918
& 113 1049
7 160 1359
& 188 1306
= 269 1205
10 274 1194
11 248 1261
12 213 1586
13 219 1642
14 356 1842
15 463 1776
16 S0l 2060
/1? 474 2488
> [18 201 | 3180 v’ SE 16 (14/04) - SE 28 (13/07): 35.920 casos (60,63%)
19 442 3463
20 368 3749
2; ;i zg‘i*g v SE 18 (28/04) - SE 28 (08/06): 20.944 casos (35,35%)
> |23 234 3229
24 227 2654
25 155 1993
26 136 1843
\2? 163 1986
28 og 1952 _/
29 118 1621
30 127 1293
31 108 1178
32 124 1001
33 114 593
34 120 211 ) o
Total [ 7697 [ 59248 -gg\ég%)o | DASklDE SUS?




Municipios Incidéncia de DENGUE
Serrolandia 4315.6
Coragdo de Maria 3728,2
Terra Nova 37023
Correntina 3566,0
2978,3
2571,5
2408,2
Barra do Mendes 2402,9
Euclides da Cunha 23883
Paramirim 2309,7
Caturama 2269.8
Feira de Santana 2120,5
Canarana 2071,5
Santa Barbara 2058,6
lraguara 2044,7
_ Erico Cardoso 2025,9
] atén0
] co-41000
= 1000 2000
I 2000 4000
B 4000 8000
B coo0— 10000
Bl 0000423158
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Obitos por dengue, por estado - Nordeste, 2019.
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Do total de 62 6bitos na Regido Nordeste, a Bahia € o estado com maior
percentual, correspondendo a 46,7% dos casos naregiao.

OBITOS CONFIRMADOS PARA CHIKUNGUNYA
(08 6bitos confirmados)

B GOVERNO | ccicn SUS+
. . . , e ) B DOESTADO | oaoe
Fonte: Sinan Online *Dados atualizados até 12/08/2019 *Sujeitos a alteragdes




Situacao FA epidemiologica na Bahia (2017;2019)

Na Bahia, em 2017 e 2019, nao houveram notificacdoes de casos
confirmados de FAS, autoctones, apesar da identificacao da circulacao
do virus amarilico no territorio estadual (amostras de primatas e
vetores).

O éxito na prevencao de casos autoctones de FAS esta relacionado ao
emprego de estratégias de blogueio vacinal e controle vetorial
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Quilbmetros

Area Com e Sem Recomendacao de Vacina Febre Amarela no Brasil.
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Area Com e Sem Recomendacio de Vacina Febre Amarela. Brasil, 2017.

[ Area sem recomendacio de vacinacio
Bl Area com rec dagio p te de vacinagio
Bl Arca com recomendaglio temporirla de vacinaglo
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Area Com e Sem Recomendacio de Vacina Febre Amarela. Brasil, 2017.

Areas:
[ Area sem recomendaciio de vacina

B Area com recomendaco permanente de vacina
BB Area com recomedacio tempordna de vacina

[ Area ampliada com recomedaciio tempordria de vacina
Bl Municipios com epizootia confirmada

a
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Area Afetada e Ampliada para Febre Amarela. Bahia, 2018.
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Cobertura Vacinal da Febre Amarela,
Bahia — 2019.

] Até 49,9%
B De 50 a 74,9%

Bl De 74,9 a 94,9%
Il Acima de 95%

Fonte: SI-PHI




Situacéo epidemiolégica FA na Bahia (2018; 2019

Casos humanos suspeitos de Febre Amarela
Bahia, jul/2018-jun/2019.
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Fonte: SINAN e Planilha Paralela *Dados coletados até o dia 11/06/2019. dados sujeitos a alteracoes.
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Distribuicao espacial dos Casos humanos suspeitos de Febre Amarela, segundo
Local Provavel de Infeccao, Bahia



Distribuicao espacial das epizootias Distribuicao espacial das epizootias
notificas no periodo de monitoramento notificas no periodo de monitoramento
2017/2018, Bahia. 2018/2019, Bahia.
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Estratégias adotadas pela DIVEP/SUVISA/SESAB para Prevencao e
Controle das Arboviroses

v Publicacao de notas técnicas, notas informativas;
v Publicacao de boletins e alertas epidemioldgicos;

v’ Elaboracéo e divulgacao do Guia Pratico de Diagndstico e Manejo Clinico
Arboviroses;

v'Elaboracéo e divulgacéao de fluxograma de decisdo (manejo clinico Dengue);

v Gestao de insumos estratégicos (praguicidas, imunobiol4gicos);

B GOVERNO | seceepa |
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Estratégias adotadas pela DIVEP/SUVISA/SESAB para Prevencao e
Controle das Arboviroses

v Implantacdo da mesa fria para analise laboratorial de vetores de arbovirus;
v'Atualizacéo do Plano Estadual de Contingéncia Arboviroses;

v'Atualizacéo do Plano de Contingéncia Febre Amarela;

v’ Participacdo do Comité Estadual de SCZV;

v’ Participacao da Sala Nacional de Coordenacéo e Controle do Aedes aegypti ;

v Implementacao/fortalecimento da Sala Estadual de Coordenacéo e
Controle Arboviroses;

B GOVERNO | secremman .
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Estratégias adotadas pela DIVEP/SUVISA/SESAB para Prevencao e
Controle das Arboviroses

v' Compra e distribuicdo de 7.278 Kits com instrumentos de trabalho aos Agentes
Comunitarios de Endemias;

v' Intervencdo com emprego de UBV acoplado a veiculo em 34 municipios;
v Apoio técnico aos 417 municipios;

v' Monitoramento e sistematizacao das respostas aos surtos/epidemias;

v Capacitacdes sobre vigilancia epidemiolégica, diagndstico, manjo clinico,
vigilancia entomoldgica , controle vetorial e vigilancia de epizootias PNH
(capacitacOes presenciais; web-palestras/aulas; seminarios e oficinas);

v'Articulacdo com instituicbes de ensino e pesquisa;

v'Articulacdo intersetorial para vigilancia de zoonoses em animais silvestre e
animais de producéo.

B GOVERNO | secrerman )
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Estratégias e acdes para Enfrentamento da Dengue
no Estado da Bahia

GOVERMND DO ESTADO DA BAHIA
| Secretana da Sadde oo Estado da Bahla
g ) I Superintendéncla de Vighancla e Protegio da Satde
T Dirstaria de \WVigliancia Epidemicitgica

ALERTA EPIDEMIOLOGICO N° 01/2015 - CODTWDIVEPISUVISAISESAE

ASSUNTO: ALERTA EPIDEMIOLOGICO PARA © RISCO DE SURTOS DAS
ARBOVIROSES MNA BAHILA

Em wirtude do sumento de 86% no ndmers de casos nofificados de Dengue nas duas
primeiras semanas epidemiclogicas de 2019, guando comparado com o mesmo pericdo de
2018, com registro de casos em diferentes regifes de sadde. E, considerando o alto
percentual (31%) de positividade para Dengue nas amostras analisadas pela Rede Estadusl
de Laborastdrics de Sadide Plblica - RELSF, no periodo d2 01 a 11/01/2012, a Dirstoria de
‘igildncia Epidemicldgica do Estado da Bahia ALERTA os municipios sobre o risco para

ocoorréncias de surtos e epidemias. Desse modo, recomenda:

o Alertar profissionais de saude da rede assistencial para a suspei¢cdo dos sinais e
sinfomas compativeis com arboviroses, possibilitando diagnéstico, tratamento e
notificacdo oportuna;

* Realizar o manejo clinico e diagnostico de Dengue, conforme manual;

* Notificar em até 24 horas, TODOS os casos com sinal de alarme, casos graves e
obitos suspeitos de Arboviroses.

» Investigar dbitos suspeitos utilizando o Protocolo Nacional de Investigacdo de Obitos
de Arboviroses®,

e e e T - Sttt

dlfnrenclal para Zlk,a especialments em gestantes;

» Priorizar a coleta de amostras nos primeiros § dias de sinais e sintomas, para viakbilizar
a identificacio da tipagem do wirus Dengee ou oufros arbovires. Ressalts-se que em
situagdo nio epidémica, todos o5 casos suspeitos devem ter amastra coletada. J& nas
sifluagies epidémicas recomends-se 3 coleta de tedos 0F casos graves e dbitas,
criangas menores de § anos de idade e gestantes, & demais casos de forma amostral;

+ Inwestigar ¢bhitos suspeitos utilizando o Protocole Macional de Investigagdo de Obitos
de Arboviroses”;

» Realizar o manejo clinico e diagndstico de Dengue. conforme manual;

Il GOVERNO
Dimeecds Za Vigilinoia 5 Fl_m......:l.,a A ACML 51 hu_ur_ Samrs :I -rn:..":h-! 3_|:|_ (CAS]) Jomd Moria do M galhics - Do ESTADO
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GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA
4| Secretaria da Saide do Estado da Bahia - SESAB
Rz o

g
Diretoria de Vigcia Epidemioligica - DVEP v v—.
) Laborattrio Central de Saide Piblica - LACEN -~

Boletim Epidemiologico de Arboviroses, Bahia, 2019

GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA |
Secretaria da Saude do Estado da Bahia ; -
Superintendéncia de Vigilincia e Protegdo da Saiide NOTA TECNICA N° 10/2019 - DIVEP/ LACENISUVISA/ SESAB bt~

& Diretoria de Vigildncia Epidemiolégica
. o o s s
K — e wr e soomwen
[oficio DIVEP n° 1269 | 2019 Rssunto Notiicagao, investigacdo, diagndstica e encerramento dos casos das oo s e
A p : e
Salvador, 12 de agosto de 2019 anbovises: Denge, ChikingunyaeZha, =
o
limo. Sr° , o
Considerando o atual cendrio epidemicégico da presenca das trés arboviroses no Eden i
Estado da Bahia, nesta Nota técnica so apresentadas informacdes e procedimentos R
de vighncia epidemiologica pertinentes a Dengue, Chikunauny rdgrdyotontdy
Que, unya e Zka, v ite
Assunto: Agbes de controle do Aedes Aegypti b Deng quny visando 0 on aow e, 30
atualzar, padronizar e orientar a0s municipios senvios de saide em geral e demais porgl gy
o i o o

Senhor Coordenador, 6rgaos e senvios de salde estaduas e municipais e e v o

A "Sala Estadual de Coordenacdo e Controle do Aedes aegypli é espag

1. NOTIFICAGAO € INVESTIGAGAO DE CASOS

intersetorial destinado ao ji , execucéo, i & avali das 127
agbes de prevencdo e controle das arboviroses urbanas, com énfase no contrle e
20 Aedes aegypt, 14, DEFINGAODE CASO =

Considerando o exposto, solicitamos informac@es sobre as salas municipais de
Coordenac@o e Controle do Aedes Aegypti dos municipios situados na drea de

abrangéncia das regionais de salide Amargosa, Cruz das Almas, Salvador e Santo Os casos notfcados devem corresponder a0s sinais e sintomas conforme as
Antonio de Jesus, bem como informacBes das acbes desenvolvidas (ou em ceﬁmgéesgecam suspeitos apresentadasasegmr
desenvolvimento) para centrole vetorial e/ou capacitag@o das equipes de saude para
DENGUE E—]
S [&] web ) palestra
Kol il L Guia Pratico de
Diagnéstico e -
Manejo Clinico das Web —@ paleStra
ARBOVIROSES ,
1 8 o W o
inachon stenslll " Pabwi
Quinta-feirs, 3514h30" JULHO -
1 Cenario epidemiolégico e principais
JUNHO determinantes dos 6bitos por dengue na Bahia.
o " Palestrante:
™ Antdnio Carlos de Albuquerque Bandeira
Médico infectologista. Mambe quipe téenica da Dirotoria de Vigildncia
Epidem do E stado da Bahia - DIVER/SESAB
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AcoOes/orientacO0es da SESAB aos Municipios para
preparacao e respostas a surtos/epidemias:

- Manter a vigilancia ativa de sindromes febris;

- Implantar/implementar Sala Municipal de Coordenacao e Controle de
arboviroses (SECO);

- Elaboracéo/atualizacéo dos planos municipais de prevencao e contingéncia
das arboviroses;

- Organizacédo da Rede da Assisténcia a Saude, de forma a garantir acesso e
manejo clinico adequado e oportuno;

- Atualizar o RG

- Intensificac&do das acdes de vigilancia entomologica e controle vetorial Aedes
aegypti;

- Planejamento da Semana de Mobilizac&do de Controle ao Aedes aegypti;

- Intensificacéo vacinal (VFA);

- Estruturar vigilancia de epizootias em PNH
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Repeiblice Federativa do Brasil - Estacis da Bohio
SALADOR. QUINTAFEIRA, 79 DE AGOSTO DE 2019 - ANOClll- N 22 730

SECRETARIA DA SAUDE

RESOLUCAD CIB N° 147/2013
Aprova a Carta Compromisso/Pactuacio da Gestdao Municipal e Estadual para o controle das
arboviroses ¢ acbes de imunzacdo e controle das doengas imunopreveniveis no Estado da
Bahia e traz outras dispcsigles.

A Plenaria da Comissao Intergesiores Bipartte da Bahia mo uso de suas atribulgdes, tendo em
vista o decidido na 2* Reunao Extraordinaria, do dia 23 de agosto de 2019, e considerando:

A Portaria 1 378/2013 que dispde sobre a execugdo des agdes de Vigilinca em Sakde pela
Unido, Eetados, Distrito Federal e Municipios

AResolucio CNS N> 588 de 12 de jilho di2 2018 que institui a politica nacioral de vigilancia em saide;
0 Planes Estadual para melhana das caberduras vacinais;

O Plano Estadual de corting&ncia para controle das arboviroses.

RESOLVE

Art.1° Aprovar & Carta Compromisso/Pactuacdo da Gestio Municipal & Estadual para o controle
das arboviroses e agdes de imunizacio e controle das doengas imunopreveniveis no Estado da
Bahia, conforme o Anexo | desta Resolugéo.

Art, 2° Aprovar a instituicdo de comissdo a ser formadz pelo COSEMS ¢ SESAB para propor
estrutura ¢ equipe suficiente para a viglancie epidemioldgica, central 2 rede de Fio € sala de
vacina, bem como discutir achbes para fotaecimento do conlrole das arboviroses e doencas
imunopreveniveis rno Estado da Bahia.

Art. 3° A presente Resclugéo entrard em vigor na data de sua publicagdo.

Salvader, 28 de¢ ageste de 2012,

Fabio Vilas Boas Pinto Sila doc Santos Souza GOV 0
Secretanio kstadusl dx Salde Presiden e db COSEMS/BA ERN
Cootdenadhr da CIB/GA Coordenadaora Adjunta da CIBBA B DOESTADO DASAUDE SUS




GT Arboviroses/CODTV/DIVEP
Anna Ariane Varjao
Antonio Bandeira
Enio Soares
Jailton Batista
Weligton Sacramento
Maiane Ferreira
Nathalia Leite
Marcelo Medrado
Luciana Bahiense
Leonardo (Residente)

Coordenacao de Doencas de Transmissao Vetorial - CODTV
Gabriel Muricy Cunha

Diretoria de Vigilancia Epidemiologica - DIVEP
Jeane Magnavita da Fonseca Cerqueira

Superintendéncia de Vigilancia e Protecdo a Saude - SUVISA
Rivia Barros
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