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SENADO FEDERAL

SECRETARIA-GERAL DA MESA
SECRETARIA DE REGISTRO E REDACAO PARLAMENTAR

REUNIAO
20/08/2021 - 397 - Comissdo Temporaria COVID-19

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO. Fala da Presidéncia.) -
Havendo nimero regimental, declaro aberta a 39* Reuni&o da Comissao Temporaria | nterna criada pelo Requerimento do
Senado Federal n° 105, de 2021, para, no prazo de 120 dias, acompanhar as questfes de salide publica relacionadas ao
coronavirus (covid-19), inclusive asituacdo fiscal e aexecucdo orcamentéria e financeira das medidas rel acionadas aessa
pandemia, cujo prazo foi estendido por mais 120 dias pelo Requerimento do Senado Federal n° 1.626, de 2021.

Quanto ao uso da palavra, esclareco que, para esta reuni&o remota, serafeito de acordo com aordem deinscrigéo, através
do uso dafuncéo "levantar amao" do aplicativo.

A ordem da fala sera primeiro ao Relator, Senador Wellington Fagundes, em seguida aos titulares inscritos, depois aos
suplentes e, por Ultimo, aos Senadores ndo membros da Comiss&o.

No intuito de aproveitar 0 tempo restrito e a oportunidade presente, as eventuais questdes de ordem e o tempo das
Liderancas poder&o ser utilizados apés a audiéncia com os convidados.

A reunido serainterativa, transmitida ao vivo e aberta a participacéo dos interessados por meio do Portal e-Cidadaniana
internet, em senado.leg.br/ecidadania, ou pelo telefone da Ouvidoria, 0800-612211.

A presente reunido € uma audiéncia publica com o objetivo de debater os riscos e os impactos da variante Delta do
coronavirus e do surgimento de outras possiveis variantes perante a populacéo brasileira e 0 mundo, vacinados ou ndo
vacinados. O debate prevé ainda a andlise do relaxamento das medidas protetivas, da desativacdo de leitos, darealizacdo
de eventos de grande porte, como Réveillon e Carnaval, bem como da necessidade ou ndo de incremento de orcamento
publico e de medidas adicionais de prevencéo e/ou logistica de enfrentamento da covid-19 para 0 ano em curso e para
0 ano seguinte.

Contamos com as presencas dos seguintes convidados, presencas honrosas. Dr. Guilherme Loureiro Werneck,
infectologista, pesquisador e Professor de Medicina Social da Universidade do Estado do Rio de Janeiro; Dra. Greice
Madeleine do Carmo, técnica do Ministério da Salide da area de gripe/plano de imunizagdo e do Departamento de
Imunizagéo e Doengas Transmissiveis da Secretaria de Vigilancia em Salde; Dr. Alex Machado Campos, ja bem
conhecido nosso, Diretor da Anvisa, um dos Diretores da Anvisa; Dra. Raquel Stucchi, infectologista e Professora da
Universidade Estadual de Campinas; Dr. Renan Pedra, Professor de Genética da Universidade Federal de Minas Gerais,
pesquisador da variante Delta no Estado; e Ménica Levi, especialista do corpo diretivo da Sociedade Brasileira de
Imunizacgo.

Muito bem! V océsestéio vendo que sdo seis pal estrantes. E nds vamos conceder dez minutos paracadaum, com atolerancia
demaisdois, porque sdo muitos convidados, e, falando por dez ou doze minutos, terdo tempo suficiente, com as perguntas
dos Senadores, para completar aquilo que ndo foi dito napalestrainicial. Podem ficar tranquilos que teremos tempo para
todos, em duas etapas.

Eu passo a palavra, na ordem como foram inscritos, em primeiro lugar, ao Dr. Guilherme Loureiro Werneck pelo tempo
de dez minutos, com atolerancia de dois minutos.

Esta bem, Dr. Werneck? Com apalavraV. Exa., Dr. Guilherme Loureiro Werneck. Pode abrir ai, Dr. Werneck.
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O SR. GUILHERME LOUREIRO WERNECK - Estdo me ouvindo?
O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Pode falar.

O SR. GUILHERME LOUREIRO WERNECK (Para expor.) - Bom dia atodos e atodas. Bom dia, Exmo. Senador
Confucio e todos os outros Senadores e Senadoras presentes, colegas que me acompanham nesta reuni&o. E uma honra
ser convocado paracontribuir para esse debate sobre o impacto da variante Delta e o relaxamento das medidas de controle
populacional.

Eu fiz umaapresentacdo breve. Ndo sei se é possivel fazer aapresentacdo, colocar oseslaides aqui. Seriapossivel autorizar
ou néo?

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Exatamente. Vamos abrir
a apresentacdo parao Dr. Guilherme. (Pausa.)

Abraaqui e autorize |4
S6 um pouguinho, doutor. Estamos aqui organizando paraliberar para o senhor. (Pausa.)

Pronto. O senhor pode projetar.

O SR. GUILHERME LOUREIRO WERNECK - Imagino que os senhores e as senhoras possam ver a minha
apresentacdo. Os edlaides estdo passando normalmente? (Pausa.)

Eu gostaria de iniciar comentando que o advento de variantes do novo coronavirus é um fato préprio da disseminagdo
de virus respiratorios. Quanto maiores os niveis de transmissdo numa comunidade, maior a possibilidade de esses virus
sofrerem mutagdes. Essas mutagdes eventual mente se tornam mutacfes que geram algum tipo de preocupacdo.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Aumente um pouquinho
o volume do senhor, Dr. Guilherme, por favor! Estd baixinho aqui. Pode aumentar um pouquinho o seu volume... Esta
bom. Pode continuar, doutor.

O SR. GUILHERME LOUREIRO WERNECK - Como esta agora? Esta melhor agora?
O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Estd melhor agora.

O SR. GUILHERME LOUREIRO WERNECK - Entéo, o advento dessas variantes depende do nivel de transmissdo
comunitaria desse novo coronavirus. E essa € uma grande preocupagdo, porque, embora tenhamos percebido avangos
no mundo e também no Brasil em relagdo a vacinag8o, ainda ndo se obteve, particularmente no Brasil, um controle da
transmissdo comunitaria, ou seja, sem o controle da transmissao comunitaria desse coronavirus, ndo sd qualquer variante
gue aparegavai se disseminar rapidamente como serdo geradas oportunidades de aparecimento de novas variantes, como
foi avariante Gama, que surgiu no Brasil e que é aguela que ainda domina os casos de covid no Pais.

O advento da variante Delta traz preocupacfes muito grandes para 0 mundo inteiro e particularmente para o Brasil. Por
gqué? Se nés olharmos esse grafico que mostra pacientes hospitalizados por um milhdo de habitantes em trés paises -
Estados Unidos, Israel e Reino Unido -, nds vemos que nesses paises que embora tenham coberturavacinal bem mais alta
com segunda dose do que o Brasil - hoje a cobertura vacinal brasileira com duas doses é em torno de 25% e esses paises
tém cobertura acima de 50% -, mesmo nesses paises, 0 advento da variante Delta levou a um crescimento importante das
hospitalizacdes por covid. Ou sgja, mesmo paises com vacinagdo mais avangada do que anossa- que de fato tem avancado
nos Ultimos meses, € preciso registrar isso - estdo submetidos e sujeitos a situagdes deste tipo: um recrudescimento grave
da covid.

Se nbs observarmos a situagdo desses paises, € claro que nés precisamos nos preocupar. Por qué? Porque no Brasil, em
momento algum, houve um controle da transmissdo comunitéria da covid. N6s vivemos vérias situagdes piores do que a
atual e melhores do que atual, mas, em todas essas situagdes, o virus continua circulando em taxas ainda bastante atas,
0 numero de casos e o nimero de 6bitos ainda sdo bastante altos. E 0 que a gente pode ver nesses dois gréficos recentes
produzidos pelo grupo da Fundagdo Oswaldo Cruz é que a queda do nimero de hospitalizagdes e 6bitos por covid no
Brasil, que vinha decrescendo rapidamente, subitamente estacionou e eventualmente pode crescer no futuro. Seisso é
resultado ou ndo davariante Delta € muito dificil de sefalar, mas o fato € que a situagdo momentanea do Brasil € de muita
preocupacdo e se exige que muitas agdes sejam realizadas para conter um eventual recrudescimento dessa pandemia.

Isso se observa de forma variada nos Estados brasileiros. Eu aqui salientei apenas alguns Estados de diferentes regides,
como Amapa, Cearg, Goiés, Rio de Janeiro e Parana, onde essas taxas de hospitalizacdo estdo ja crescendo novamente,
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0u sgja, € muito importante que agente se atente que a situagdo ndo esta controlada, embora elasgja melhor do que aquela
gue a gente observou ha dois meses.

Em particular, as tendéncias para a internagdo por sindrome respiratdria aguda grave sdo crescentes em boa parte do
Pais. Todos os locais marcados de marrom claro ou marrom escuro sdo areas que mostram tendéncia de curto prazo ao
crescimento das hospitalizac6es por covid, ou sgja, nds podemos estar numa situacdo de piora do quadro epidemiol 6gico
em curto prazo.

Bom, é importante salientar que o enfrentamento dessas doengas respiratérias precisa de aces combinadas, acfes que
compartilham as responsabilidades sociais e das pessoas, € 0 que 0 pessoal chamado Modelo do Queijo Suico: nenhuma
acdo é perfeita; cada acdo de controle pode contribuir um pouguinho parareduzir atransmissdo. Entdo, agui s8o os queijos
suicos com seus buraguinhos. Apenas uma fatia, como manter a distancia fisica, ndo permite impedir a circulacdo do
virus, mas, se vocé adicionar as méscaras, higiene de méo, evitar tocar no rosto, limitar a permanéncia em espagos cheios,
testar e rastrear contatos, aumentar a ventilagéo, comunicagdo governamental, quarentena e isolamento e vacinas, vocé
adiciona camadas que dificultam muito a transmissdo.

Emboraas vacinas sejam muito importantes, elas ndo sdo 100% eficazes e todos nés sabemos. Ent&o, ndo podemos deixar
o controle da epidemia, particularmente neste momento grave, apenas para as vacinas, até porque a nossa cobertura com
duas doses ainda é relativamente baixa, ou sgja, avacina, eu diria, funciona como um colega meu, do meu departamento,
Professor Paulo Nadanovsky, fala: como um cinto de seguranca. O uso do cinto de segurancga protege as pessoas hum
eventual acidente, de lesdes graves e morte, mas isso ndo autoriza ninguém adirigir a 150km/h, porque ndo ha cinto de
seguranca que vai conseguir ser 100% eficaz nesse caso. Entdo € muito importante que a gente combine essas agdes, e
nesse momento, o que nés estamos vendo é que essas vacinas - agui nds temos exempl os da Pfizer e da AstraZeneca -,
com duas doses, sdo muito boas para prevenir hospitalizacéo. A eficaciadelas € acimade 80%, é muito bom paraprevenir
hospitalizacdo e morte, mas elas ndo sdo étimas para prevenir a disseminagdo do virus. Sem uma coberturavacina muito
alta, o virusvai continuar circulando e desafiar a eficécia dessas vacinas, ou sgja, nds precisamos gjudar as vacinas. Para
gue elas tenham um efeito desgjado, é preciso que nés também tenhamos responsabilidade em relacdo a esse processo de
eventual reabertura socia e econdémica no Pais neste momento em particular.

Umaquestdo importante - eu jaestou terminando, Exmo. Senador - é que se falamuito sobreimunidade de grupo, como se
imunidade de grupo fosse uma coisafacilmente a cancavel em covid. HAmuitos estudos recentes dizendo que aimunidade
de grupo em covid é quase umamiragem, porque elaé muito dificil de ser alcancada, por vérios motivos: primeiro, porque
€ uma doenca atamente transmissivel; segundo, porque as vacinas protegem pouco contra ainfecggo. Elas sdo boas para
prevenir hospitalizagdo e morte, mas elas continuam permitindo a circulacdo do virus. Vacinas so importantes, mas ndo
S50 perfeitas, como eu falei. E como o goleiro do futebol: € melhor jogar com o goleiro, mas o goleiro vai tomar gol, com
certeza, em algumas situagdes. Mas ninguém quer abrir mdo de um goleiro, com certeza.

Variantes podem aparecer, e elas podem contribuir para piorar a situacdo rapidamente. Além disso, existe uma questao
importante que precisa ser considerada: a necessidade de esclarecimento da populagdo sobre aimportancia da vacinagéo,
em particular com a segunda dose, que é a Uinica capaz de impedir acirculagdo do virus de forma mais dramética no Pais.

Para finalizar, Senadores e Senadoras, eu gostaria de levantar algumas questdes que eu considero importantes nesse
momento para que a gente consiga superar a crise sanitéria. Primeiro, € importante reduzir a transmisséo: fortalecer as
estruturas de enfrentamento da pandemia no ambito do Sistema Unico de Salide e particularmente o rastreamento de
casos e contatos paraisolamento e quarentena e quebrar as redes de transmissdo; suspensdo ou moratéria, vamos chamar
assim, emergencial do processo de relaxamento das medidas preventivas populacionais, porque todos nés, ou muitos
de nds, vimos recentemente a abertura em Belo Horizonte, quando do jogo do Atlético Mineiro e o River, que foi um
evento teste onde tudo deu errado. As pessoas estavam sem méscaras, a aglomeragdo foi muito grande, ou seja, é preciso
responsabilidade nesse momento. N&o é possivel abrir tudo nesse momento, huma situacdo que pode parecer e pode se
desenvolver de formainadequada e dramética nas proximas semanas e meses.

E importantissimo a vacinagao, enfatizar a necessidade da segunda dose e uma campanha de comunicagio em massa para
esclarecer e aumentar o engajamento das pessoas com a vaci nagao.

Por fim, é preciso que a gente lembre que a pandemia tem varios efeitos, inclusive os efeitos sociais nas pessoas, como
aumento dafome, dificul dade de aquisi¢céo derecursos. Entéo, € muito importante que esta Comissao saliente anecessidade
de acBes de solidariedade e protecdo social em torno de todas as suas dimensdes populacionais, inclusive afinanceira. E
€ importante também salientar a necessidade de aumentar o financiamento e a organizacdo da atencdo primériaem salde
para poder dar conta ndo sb da covid, mas de todas as outras questfes de salide que estdo sendo, de certaforma, deixadas
de lado em func&o da necessidade do enfrentamento da pandemia.
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Ent8o, eu gostaria de agradecer o convite. Espero que tenha sido proveitoso.
Estou disponivel, digamos assim, para as perguntas que eventual mente vocés tenham.
Muito agradecido, Senador.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Muito obrigado, Dr.
Guilherme Loureiro Werneck. O senhor é professor mesmo, foi didatico, pausado. Todo mundo entendeu muito bem o
gue V.Sa. expds. Agradecido ao senhor.

Depois 0 senhor s6 remeta para nés aqui da Comissao todas essas transparéncias que o senhor projetou natela. Nés as
arquivamos para consulta posterior. Muito obrigado. O senhor, ou a sua assessoria, pode disponibilizar, jogar e mandar
para a Secretaria da Comisséo.

Continuando, eu vou passar a palavra agui a pedido...

Eu quero pedir descul paao Senador Esperidido Amin. Antes mesmo do inicio da reunido, ele pediu para uma abordagem
preliminar. Eu vou passar para ele a palavra. Depois eu dou continuidade com Dra. Greice Madeleine do Carmo.

Com a palavra o Senador Esperidido Amin. (Pausa.)
Libere o seu som, Esperidi&o.

O SR. ESPERIDIAO AMIN (Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/PP - SC. Pela ordem.) - Serei 0 mais conciso
possivel...

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Fique a vontade. Fique
avontade.

O SR. ESPERIDIAO AMIN (Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/PP - SC) - ... mas acho que é oportuna a minha
intervencao.

Na segunda-feira passada, para situar inclusive os palestrantes, inclusive o Dr. Guilherme, nés tivemos a participacéo de
trés ilustres especialistas: a Secretaria Rosana Leite de Melo; Meiruze de Sousa Freitas, Diretora da Anvisa; e a nossa
guerida Margareth Maria Pretti Dalcolmo, pesquisadora da Escola Nacional de Salide Publica, ligada a Fiocruz.

Do que tratamos? Tratamos de um assunto muito grave e que tem direta conexdo com o que nés estamos aqui abordando,
gue € aterceira dose, ou arevacinagdo, ou avacinagdo anual? Eu ndo sou especialista, mas ouvi, vou repetir a sintese do
gue a Dra. Margareth me deu e o que eu li, por determinacéo sua, Senador Confdcio, la no Plenério.

Considerando da maior gravidade, tendo em vista a situacéo epidemioldgica atual, com a circulagdo da nova variante
Delta, tendendo a se tornar dominante e ja com acima de 50% no Rio de Janeiro, sabedores de que aimunidade conferida
pelavacina se estiola - fazia tempo que eu ndo usava esse verbo estiolar - apés periodo de seis meses e ainda que estamos
observando o aumento de casosinternados de idosos vacinados com duas doses, especia mente da plataforma CoronaV ac,
reiteramos a necessidade de se proceder dose de reforgo vacinal nesta populagéo, além dessa, de todos os portadores de
imunodeficiéncia

Ent8o, o senhor veja a gravidade desse assunto. Eu li este texto que foi produzido pela prépria Dra. Margareth, a meu
pedido, e estou recebendo um retorno, Senador Confucio, que me assusta.

Ha um caso concreto: o paciente padréo, o cidaddo padréo - O que € o cidaddo padréo? Que faz tudo certinho - fez a
primeira vacina em fevereiro, porque tem 90 anos de idade - vai viver mais do que eu, porque € um atleta -, vou dar o
nome: Artémio Paludo, fez a segunda vacinaem marco e jafez trés exames deimunologia dele, estava com 53, caiu para
45; e, no dia 16 de agosto, exatamente no dia danossareunido, caiu para 9,2 deimunidade. Ele se enquadra perfeitamente
neste cenério de que os técnicos participaram, que tinha sido convidado inclusive o Sr. Mauro Borges, pesquisador do
Instituto Butantan.

Entdo, em face disso eu apresentel um requerimento de que eu estou apenas retificando a redagdo, que € uma coisa so:
precisamos ouvir do Ministro Marcelo Queiroga se o plano nacional de imunizagéo vai ser alterado em fungdo desses
fatos, sejasob aformadeterceiradose, dereforgo vacinal, devacinaanual ... Eundo sei! Massei que o problema, acrisede
salde, como nos estamos comprovando pel o quefalou o Dr. Guilherme e certamente pelo que vamos ouvir, ndo terminoul.

Ent&o, eu quero que V. Exa., querido amigo, que me deu esse tempo, saiba que eu estou muito preocupado com o que eu
disse, com o que eu fiquei falando depois de ter ouvido os especialistas que estiveram conosco ha segunda-feira.

Nés temos que pedir aautoridade... Eu ndo convido mais ninguém. O meu convite é sd parao ministro, até paranao tomar
muito tempo dele. O que ele estd pensando fazer sobre o plano nacional de imunizacdo diante disto, que € aciéncia; ndo
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€ 0 meu charlatanismo, é a ciéncia que alerta. Vai ser necessaria uma nova dose, se é terceira, se é reforco ou se é anual,
eu ndo sei, mas o Ministério da Salide certamente esta tratando disso.

E 0 meu requerimento esta apresentado. E gostaria muito que os que falaram, como é o caso Dr. Guilherme e 0 seguinte
também abordassem essa questdo, porque faz parte do Carnaval do ano que vem, eu que quero ir ao estadio, enfim,
do cidaddo que quer voltar a ter uma vida, digamos, relativamente normal, compreendendo os eventos culturais, a
prosperidade do turismo e tudo mais.

M uito obrigado pelaoportunidade. E rogo que o meu requerimento, devidamente corrigido, sejaapreciado e que o senhor,
Senador Confacio Moura, que € médico, nos gjude a cobrar do ministério uma posi¢ao sobre o que nés constatamos
cientificamente na Ultima segunda-feira. E, em seu nome, eu relatel no Plenério do Senado e tive retorno - e o retorno
foi assustado.

Obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Obrigado, Senador
Espiridido Amin.

Dando continuidade, eu passo a palavra a Dra. Greice Madeleine do Carmo, pelo tempo de dez minutos, com tolerancia
de mais dois.

Dra. Greice, com apalavra. A senhora pode abrir asuatela

A SRA. GREICE MADELEINE DO CARMO (Paraexpor.) - Oi, bom dia atodos!

Eu gostaria também de compartilhar a minha tela, porque fiz uma apresentacdo répida. Deixe-me ver, se vocés me
permitem agui... (Pausa.)

Acho que eu ndo tenho autorizagdo ainda

Deixe-me tentar de novo. (Pausa.)

Eu n&o tenho habilitacdo para compartilhar atela. (Pausa.)

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Depois que a senhora
projetar, a senhora manda para a Secretaria também as suas projegdes. Esta aberto j4, a senhora pode abrir.

A SRA. GREICE MADELEINE DO CARMO - Esta aberto? Enxergam tudo?
O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Tudo. Tudo bem.

A SRA. GREICE MADELEINE DO CARMO - Entdo, vamos |a
Eu vou falar bem répido. O meu secretario...

Primeiramente, bom dia e obrigada pelo convite. Eu estou representando 0 meu Secretario de Vigilancia em Satde, Dr.
Arnaldo de Medeiros, que me pediu para fazer uma apresentacdo sobre a situagéo epidemiol égica da covid e da variante
Delta

Eu trabalho no grupo técnico de vigilancia epidemiolégica da covid, influenza e outros virus respiratérios e sou
epidemiologista. Eu vou apresentar rapidamente a situagéo epidemiol gica do Pais, porque eu acho que contribui bastante
para essa discussao.

Essa é a curva epidemiol 6gica da covid desde fevereiro de 2020 até a Ultima semana epidemiol égica, que se encerrou
no Ultimo sdbado, dia 14 de agosto.

Eu ndo vou ficar falando nimeros, mas é para vocés visualizarem como tem sido o desenho da curva. Entéo, a gente
vem numa decrescente de casos. Aqui em azul, é o nimero de casos e, em vermelho, é o nimero de ébitos - a gente vem
registrando essa reducdo. Nos Ultimos sete dias, a gente teve uma reducdo de 5% de ébitos e, em relagdo a 14 dias atrés,
uma reducdo de 13% de 6bitos.

Quando a gente passa a olhar especificamente os casos que sao internados por sindrome respiratéria aguda grave, que
estdo representados nessas barras em vermelho, do lado esquerdo, esté@o os casos que foram hospitalizados - que a gente
chama SRAG hospitalizado - e, do lado direito, sdo os casos de SRAG que evoluiram a 6bito por covid. Entéo, notem o
vermelho, porque, em cinza, so aquelas pessoas em que ndo foi possivel identificar o virus respiratdrio que causou essa
internagdo, e o vermelho é o virus do SARS-CoV-2 da covid-19.

Entdo, em ambos os gréficos, tanto de casos hospitalizados quanto de 6bitos, a gente também nota esse valor decrescente
€ gue € uma tendéncia da pandemia, pelo menos nesse momento. Entdo, nesse momento, a gente ainda ndo identifica, de
forma generalizada para o Brasil, 0 aumento de casos em fun¢do da variante Delta.
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Vou passar ao préximo eslaide, porque eu acho que esse aqui € bem importante também, que € quando a gente faz essa
avaliagdo dos mesmos casos internados por covid, os casos com sindrome respiratéria aguda grave abaixo que evoluiram
para 6bito, por faixa etéria. Entdo, a gente aqui, pelas cores - as criangas ndo estdo identificadas porque elas sdo em
tracgjados... Eu ndo sel se vocés conseguem ver meu... Delxe-me ativar aqui o0 meu pontador |éiser.

Mas esses agui, entdo, so 0s 80 anos e mais, em verde, sdo 50-59 anos; Desculpa: 70-79 anos; esse outro, em azul, é
40-49 anos; €, em laranja, 30-39 anos. E o de 6bito, entdo, acho que a gente continua tendo bastante 6bito em 80 anos e
mais, e um decréscimo em relagdo as outras faixas etérias. Ent&o, a gente ainda ndo nota o que os Estados Unidos e outros
paises tém relatado em relagdo ao impacto da variante Delta.

Vou apresentar rapidamente aqui...

Bom, em relacdo aos casos de variantes, como o professor acabou de mencionar, isso € um processo de aparecimento... O
processo de mutagdo € um aparecimento natural que faz parte do ciclo dos virus, e a gente faz, dentro da saide publica,
uma vigilancia gendmica, que é baseada no sequenciamento gendmico, e 0 mundo todo faz isso. O Brasil faz isso desde
gue 0 SARS-CoV-2 comegou, e 0 Brasil faz isso para outras bactérias e outros virus, ndo so para os SARS-CoV-2.

Contudo, de acordo com algumas classificagdes de caracteristicas do tipo do virus para 0 SARS-CoV-2, houve, entdo,
uma classificacdo e uma denominacdo de que algumas dessas variantes sdo denominadas como variant of concern. Aqui
no Brasil agente traduziu paravariante de atencdo e/ou preocupacdo. Entdo, para os senhoresterem ideia, este é um dado
bem recente da OMS em que as quatro variantes de atencdo, que a gente chama também de VOC, sdo: a variante do
Reino Unido, que foi a primeira a aparecer, que é a Alfa; depois, a variante da Africa do Sul, que é a Beta; a variante
gue apareceu no Brasil, que é a Gama...

Ent8o, acho que o quevaleapenaéa.... (Pausa.)

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Feche ai, Esperidido. Feche
0 seu microfone, Senador Esperidi&o.

Quem esta com o microfone ligado? (Pausa.)

S6 um pouguinho...
Eolzalci?
A senhora espere s6 um pouquinho, Dra. Greice. Deixe-me ver quem esta com o microfone aberto.

A SRA. GREICE MADELEINE DO CARMO - Fechou agora. Deu certo.
Desculpe-me. Eu ndo sei 0 que aconteceu aqui que riscou a minhatela.

Mas, enfim, eu acho que o que vale a pena chamar atencio é que a variante Delta, que foi essa originada na india, que foi
detectada em outubro gle 2020, esta espalhada agora em 148 paises. A variante Gama, que foi aque surgiu no Brasil, esta
em 82. A variante da Africado Sul, que é a Beta, esta em 138. E a variante do Reino Unido, em 190.

Vamos passar aqui para o préximo?

Bom, existe uma plataformamundial onde oslaboratérios que fazem sequenciamento gendmico... E como se eles subissem
0 dado para essa plataforma, e eles chamam isso de depositar 0 dado nessa plataforma, que é o Gisaid. Entdo, no Brasil,

na Fiocruz, aqui do nosso Pais, eles tém feito um consolidado do que esté nessa plataforma mundial, do que todos os
pesquisadores brasileiros, sejam eles de laboratdrios publicos, privados, laboratdrios do SUS, estdo sequenciando.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Dra. Greice, se a senhora
der control Z, isso apaga esses rabiscozinhos ai. O control Z apaga tudo.

A SRA. GREICE MADELEINE DO CARMO - Ah, eu acho que vocés estdo vendo a minha tela duplicada, ndo €?
Poisé...

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Estd havendo uns
"rabiscozinhos’, que, se asenhora preencher eles bem preenchidinhos, os transformam numa obra do Picasso, viu? Tenho
certeza... (Risos.)

A SRA. GREICE MADELEINE DO CARMO - Engracado, ndo €? Vocés ainda estdo vendo deste jeito, ndo €?
O SR. PRESIDENTE (Confticio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - E.
A SRA. GREICE MADELEINE DO CARMO - Pode s6 parar 0 meu tempo, por favor, paraeu arrumar.
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O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Deixa assim mesmo, deixa
assim mesmo, da para entender que ai foi um acidente.

A SRA. GREICE MADELEINE DO CARMO - E, ndo s&i 0 que aconteceu.
O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Continue.

A SRA. GREICE MADELEINE DO CARMO - Bom, vamos |4

Entdo, a Fiocruz sequenciou 7.991 amostras e outros laboratdrios do Brasil 19 mil, entdo isso da um total de 27.196
sequenciamentos gendmicos realizados aqui desde o ano passado.

A gente nota, acho que é importante mencionar, que esse grafico - deixe-me ligar o apontador a laser - vé o quanto o
Brasil evoluiu em termos de sequenciamento a partir de janeiro desse ano. E essa era uma demanda necesséria.

Em relacdo ao que esta circulando, agui € a mesma curva que a gente acompanha: a verde é representada pela variante
Gama (P1) desde que ela surgiu, em janeiro do ano passado - na verdade, ela surgiu em dezembro, mas a gente comegou
aidentificar mais apartir de janeiro; e aqui, em roxo, comeca aparecer a variante Delta em junho e julho.

Vale lembrar que esses dados estdo atualizados até o dia 6 de agosto, entdo acho que, nahoraem que virar o més, agente
val conseguir um dado muito maior.

E importante mencionar as proporcionalidades; no comego da pandemia, circulava de forma concentrada, em proporcéo
muito semel hante, essa variante com final 28, depois a 33, depoisa P2, aP1, agente tem uma P4, que néo é caracterizada
como variante de atencdo, e agora aqui, em lilds, comega a aparecer a variante Delta.

E ai a gente tem publicado - o Ministério da Salide, agui a SV'S -, a gente tem uma publicagdo semanal que é o Boletim
Epidemioldgico Especial da Covid, onde, dentro desse boletim, nos fazemos também a questdo do monitoramento das
variantes.

Ent&o, vou passar os proximos eslaides, que tém mais detalhe.

Ent&o, davariante Alfaagente conseguiu identificar 409 casos do Brasil, que é essado Reino Unido, e elanao se espal hou.
Tem aumentado mais nos Ultimos meses, mas vocé vé que ela esta bem contida. A variante Beta, que é da Africado Sul,
trés casos no Pais. A variante Gama, que € a variante originada aqui, esta no Territorio nacional como um todo. Eu acho,
inclusive, que os Estados que tém menos casos € porque tém uma dificuldade em relagdo ao sequenciamento e também
anotificacdo. E, em relacdo a variante Delta, com a qual a gente tem trabalhado intensivamente ha mais de trés meses,
ontem nos registramos - ontem ndo, descul pa; dial7 - 1.169 casos e estamos trabal hando paraaumentar o sequenciamento,
porgue a gente sabe que, quanto mais aumenta 0 sequenciamento, mais casos Vao aparecer, embora 0 sequenciamento
gendmico ndo sejaum exame que € necessario em 100% dos pacientes; €l e é para a gente tomar medidas de salide publica.

Ent8o, os Estados que mais nos chamam atencdo sd0: 0 Rio de Janeiro com 431; Sdo Paulo; e o Estado do Rio Grande
do Sul.

Obrigada.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - ... agradecer.
Agoraeu vou passar a palavrapara o Dr. Alex Machado Campos, Diretor da Anvisa.

Tem um tempo de dez minutos, Dr. Alex. O senhor pode falar.

Dr. Alex.

O SR.ALEX MACHADO CAM POS (Paraexpor.) - Muito abrigado, Senador Conficio. Na suapessoa, eu cumprimento
a Comissdo, cumprimento o Relator, Senador Wellington. Meus cumprimentos ao Senador Esperidi&o também. Estou
vendo aqui 0 Senador Styvenson. Nas pessoas desses Senadores, cumprimento toda a Comissao.

Quero dizer que € sempre uma oportunidade de ouro paraaAnvisapoder participar de debates qualificados como este que
a Comissdo lidera nessa sexta-feira, com um tema pal pitante, de muita preocupagéo para a agéncia reguladora brasileira
Os Ultimos dados que nds temos sobre a variante Delta - e aqui fago um recorte para...

Antes, Senador, ainda quero cumprimentar todos os especialistas que tém assento neste debate; € um privilégio participar
a0 lado dessas autoridades de satide do Pais. A Anvisatem andado de mé&o dada com a ciéncia, com a academia, com as
institui cdes. Sempre que nds pudermos nos ombrear amel hor expressao desses nossos ci entistas e dos nossos especialistas,
sempre é um lugar de honra paraa Anvisa

Bem, fago um recorte, como dizia, paraprimeiro esclarecer que aAnvisa, por for¢a, inclusive, de competéncianormativa,
nao realizaum trabal ho de acompanhamento epi demiol 6gico dos dados deinformacdo que alimentam os bol etins semanais
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epidemioldgicos. Ndo € uma competéncia propria da Anvisa, ou sgja, 0 acompanhamento do ndmero de infecgdes, 0
acompanhamento da evolugéo do quadro no Pais, como bem apresentou agora a Dra. Greice, antes de mim apresentou
o Dr. Guilherme, ndo € uma tarefa da Anvisa. Contudo, as informagdes epidemiol égicas sdo material fundamental para
aatuacdo da Anvisa.

A Anvisa, por forca dessa necessidade, tem acompanhado diariamente os movimentos dos boletins epidemiol gicos
no ambito nacional, os boletins do Ministério da Salde, os boletins da Fiocruz, os estudos especializados, todos os
movimentos no campo naciona que dao contadaevolucdo dadoengano Brasil; isso é material fundamental paraaatuacdo
da Anvisa. Esse nivel de atuagdo e de acompanhamento se da também no plano internacional, em atuagéo colaborativa
gue aagénciatem com a Organizacdo Mundia da Salide, com centros de acompanhamento de doencas, como o CDC dos
Estados Unidos. E essas sdo informagdes, digamos assim, capitai s para deci sdes importantes que a Anvisa vem adotando.

Asinformagdes, digamos assim... Nesta sexta, informagdes que chegam a Anvisadiariamente, por forcadesse trabalho de
prospeccdo e de colaboragéo, ddo conta de um cendrio de muita preocupacdo. A agéncia encara 0S movimentos recentes
sobre a evolucdo da variante Delta no Brasil e no mundo; no Brasil, ainda com sintomas de evolugdo, de ampliacdo da
disseminacdo da variante, mas, no mundo, as informagdes que chegam de paises de Primeiro Mundo s&o informactes
alarmantes. As informagdes dos Ultimos dias sobre Israel sdo dados de realidade que chamam a aten¢do do mundo; os
dados dos Estados Unidos, do Reino Unido, de Cuba, que esta vivendo um colapso no seu sistema de salide que chama
a atencéo do mundo pelarpida evolugéo davariante.

Tudo isso sdo informagBes que trazem paraaagénciaregul adora subsidios para deci sdes que aagéncia precisaadotar. 1sso
traz informagdes, por exemplo, para as recomendacdes técnicas que a agéncia tem que emitir, por exemplo, ho &mbito
de fronteiras. No escopo da Lei n° 13.979, que é aLe da Pandemia, a Anvisa participa de uma cadeia de informacdes
como érgéo técnico de assessoramento para um grupo de ministros que deve expedir, por exemplo, normas de restricdes
de fronteiras. E, obviamente, que esse €, digamos, um lugar de muita sensibilidade, porque, quando estamos falando de
fronteiras, estamos falando justamente dessa disseminacéo da variante Delta e de todas as outras variantes de interesse
gue hoje chamam a atencéo da comunidade cientificainternacional. Mas também ndo s6 parafronteiras. A decisdo recente
daAnvisa... E agui respondendo ja a oportuna provocacdo do Senador Esperidido Amin sobre a questdo daterceira dose,
ou da dose de reforco, ou da revacinagdo, como ele bem ambientou, na Ultima quarta-feira, a Anvisa agiu de oficio g,
em vista de avaliagdes da manutencdo da relacdo beneficio-risco da vacina CoronaVac, pelo voto da Diretora Relatora
Meiruze, quejafoi agui mencionadae que participou, naultimasegunda-feira, inclusive, de debates junto aesta Comisséo,
acompanhado por todos os diretores daagéncia, a Anvisarecomendou ao Ministério da Salde, sob o campo de orientacéo
técnica, que a dose de reforco fosse avaliada pelo ministério em vista daguelas popul agdes imunocomprometidas e do
publico idoso. E, obviamente que, nessa cesta, digamos, de justificativas e de embasamentos que orientaram a deciséo
da Anvisa, sem divida, ha a preocupacdo de que esses publicos possam ser alcancados por novas variantes que, como
nés sabemos - 0s especialistas aqui terdo, alids, mais condices de evoluir para detalhamentos - e como o proprio Dr.
Guilherme ja nos trouxe aqui sobre a incapacidade do publico idoso de ter, digamos assim, uma longevidade com a sua
capacidade imunol égica por um maior periodo de tempo, o que, ao final, entra em relacdo a evolugdo das variantes e da
necessidade de internagdo desses publicos e das reinfecces.

A preocupagdo capital em relagdo a variante Delta: as reinfecgdes. A vacinacdo ndo impede a transmissdo, mesmo nos
publicos vacinados. Um estudo feito pelo CDC americano, na cidade de Massachusetts, nos Estados Unidos, da conta de
um evento de massa que foi realizado, e os vacinados transmitiram tanto quanto agueles que néo estavam vacinados, de
maneira que algo que nos traz muita preocupacdo neste momento é a retomada de atividades em massa.

A Anvisa ndo desconhece nem est4 aheia a necessidade de que atividades sgjam retomadas, que ha uma preocupacdo
importante sobre a retomada de atividades econémicas, mas ha de se ter preocupacdo com atividades que tenham como
escopo a aglomeracdo e que isso possa ser bolsdes de novas reinfeccdes e de um estresse do sistema de salde publica
brasileiro. Alias, o Estado do Rio de Janeiro, o Municipio do Rio de Janeiro, neste momento, ja comeca a pedir socorro
pelavoz do seu proprio gestor municipal, o Prefeito dacidade, que, desde ontem, estanosjornais dando conta de ocupagéo
dos leitos de UTI naquela cidade ja por conta da variante Delta. E, assim, em razdo disso, algo que ja é perceptivel é
uma sensacdo artificial de retomada das atividades e de uma sensacdo até da populacdo de que esta protegida até com a
primeira dose da vacina e o relaxamento, naquilo que o Dr. Guilherme nos trouxe aqui, has medidas que ndo sdo capitais,
de medidas que ndo sdo de ouro, mas sdo medidas auxiliares fundamentais, entre elas - €, nesse momento, eu reforco -
0 uso das méscaras.

E por que coloco em evidéncia esse tema? A Anvisa acompanha diariamente o fluxo de vigjantes em aeroportos ndo s
no trénsito internacional, mas no trénsito nacional também, e ha ja, neste momento, um movimento, as vezes, de vigjantes
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de ndo quererem usar amascara, causando problemas para as tripulagdes em voos, desembarques que estéo acontecendo
agora, aos montes, em aeroportos, porgque h pessoas que se recusam a usar as mascaras dentro das aeronaves.

Eu tenho participado de alguns debates, Senador Confucio, Senador Esperidido Amin, e falo: o sistema aeroportuério, no
Brasil e no mundo, é um sistema atamente parametrizado e normatizado. Ele funciona como um cana de protegcdo ndo
sb sanitério; sobretudo, de seguranca em voo. Eu dou 0 exemplo de alguém que ndo usa o cinto de seguranca dentro do
VOO0, ou gque, no momento da turbuléncia, resolve ficar em pé, contribui para ainseguranga do voo, assim como todos 0s
esforgos que nés fazemos, dentro desse sistema, na érea sanitéria. Por exemplo: a higienizacgo e limpeza de aeronaves a
cada voo e decolagem, a proibicdo do servigo de bordo em voo, os sinais sonoros, afiscalizagéo dos filtros Hepa dentro
das aeronaves. Tudo isso é desperdicado quando um vigjante tiraa mascara dentro da aeronave.

Como o Dr. Guilherme bem ilustrou - e eu me socorro da apresentacdo dele - € uma rede colaborativa; todos devem
participar dessa colaboracéo e, obviamente, as autoridades de salide tém que se posicionar, tém que ser vetoresdalideranca
publica- ndo hddividaquanto aisso. E a Anvisaencaracom muitapreocupagdo - com muita preocupagdo - 0s movimentos
de retomada de atividades em nivel de aglomerag&o.

Isso tem pilotado, inclusive - para concluir, Senador ConfUcio, e ja dar agui um informe sobre a atuagdo da Anvisa -
nas importaces de medicamentos que tém atuagdo na area, 0 desabastecimento que ocorreu nos kits de intubagdo. A
Anvisatem umalegislacdo especial queva manter nos proximosdias, paraque, diante de um eventual recrudescimento da
disseminacdo dessa variante e a ocupacdo repentinadas UTIs, a gente tenha um fluxo de abastecimento de medicamentos
com regularidade.

Essa é aminha manifestag&o, e eu agradego.
O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Muito obrigado, Dr. Alex
Machado. Muito brilhante a sua apresentagéo.

Eu passo, aseguir, apalavraparaaDra. Raguel Stucchi, infectol ogistae professoradaUniversidade Estadual de Campinas.
Com apalavra, Dra. Raguel.

A SRA. RAQUEL STUCCHI (Paraexpor.) - Bom diaatodos. Cumprimentando o Senador Confucio, eu cumprimento
todos o0s Senadores agui presentes, cumprimento também todos os meus colegas convidados. E uma honra e me gratifica
muito, ao longo de um trabalho exaustivo, depois de 18 meses - que virdo mais outros -, poder compartilhar com vocés,
estarmos aqui discutindo e poder ajudar até na discussio dos proximos passos que nds devemos tomar aqui, No Nosso Pais.

A minhatelaja esta disponivel paravocés? (Pausa.)

Esta

Bom, afala dos meus colegas javai auxiliar bastante. Ent&o, eu peco desculpa. Eu vou até passar alguns eslaides mais
rapidamente, em funcdo do tempo. A Dra. Greice acabou de falar até das mutagdes. Entéo, a gente chama de mutagdes
aquelas alteracfes do virus que podem levar a uma pressdo seletiva melhor; ele muda para poder sobreviver melhor, e
essas variantes de preocupacdo sdo variantes que podem levar a aumento da transmissibilidade ou alteracdo prejudicial
da epidemiologia, aumento da viruléncia, mudanca da apresentacdo clinica da doenca, ou uma diminuicdo da eficacia
das vacinas.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - A senhora pode projetar
astelas, doutora. Esta disponivel.

A SRA. RAQUEL STUCCHI - Uai, meu Deus! Eu achei que eu ja estava... Entéo, espera ai. Deixa eu voltar aqui para
areunido.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidospelo Brasil/MDB - RO) - V ejase asenhoraconsegue.
Ja esta aqui habilitada. Pronto! Agorava entrar

A SRA. RAQUEL STUCCHI - Agoraesta?

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Agora esta.

A SRA. RAQUEL STUCCHI - Ah, ta. Desculpa.

Eu ndo vou retomar os anteriores, sd lembro - a Greice ja mostrou esse aqui - que as variantes agora sao representadas
com letras do alfabeto grego, ejavou faar agui que a OMS esta querendo colocar o nome das estrelas por receio de que
o alfabeto ndo seja suficiente.
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A variante Delta era ja uma variante de preocupacdo desde abril e, em maio, ela passou a ser, pela sua grande
transmissibilidade, principalmente nos casos da India, uma variante de preocupagao.

Aqui éum esguema... Nas variantes, as mudancgas acontecem sempre na espicula do virus. Ent&o, em roxinho, nés temos
desde o primeiro, que € o de Wuhan, e, onde esta destacado, as alteragdes que acontecem na espicula do virus.

E qual éagrande preocupacdo em relacdo avariante Delta? Com aajudados meus colegasquejafalaram, aexplicacdo fica
mais facil. Se nGs pegarmos o coronavirus raiz, o de Wuhan, o ancestral, vemos que ele se transmitia para duas pessoas.
A variante Delta se transmite para 5 a 8 pessoas. Entdo, essa € uma grande preocupagao.

Outra preocupagdo que nds temos é que, diferentemente das outras variantes, ela se transmite também em locais abertos.
A gente ndo tinha essa preocupagdo com as outras variantes, mas agora, com a Delta, isso mudou, vou demonstrar para
vocés - 0 Dr. Alex acabou de comentar também essa documentagéo de transmissdo em lugares abertos.

Nos sabemos que a Delta pode, também, provocar casos mais graves, uma evolugdo mais grave da doenca. Reforgo
0 que o Dr. Alex acabou de falar: pessoas vacinadas transmitem, elas tém uma carga viral ata, transmitem mesmo
estando assintométicas, como a gente ja sabia, mas transmitem também por um periodo de tempo mais longo. Entao, até
respondendo a uma das perguntas do Senador Wellington como Relator: sim, mesmo vacinados e mesmo sem sintomas.
A maéscara é aformaque vai evitar atransmissao.

Esse dado, esse folder, acho que todos acompanharam, compara a transmissibilidade da variante Delta com a das outras
variantes e até mesmo com a das outras doengas infecciosas, como caxumba e sarampo - embaixo. A gente vé que a
variante Delta se transmite para cinco a oito pessoas e se compara, segundo o CDC, a capacidade de transmissdo - é
muito semelhante - da catapora, chickenpox, que €, das doencas transmissiveis, a que a gente considera ter maior poder
de transmissibilidade. Entdo, a transmissdo € muito maior.

Aqui sdo os dados que mostram - j& est@o publicados - uma gravidade maior da doenca. Ent&o, ha uma proporgdo maior
de pessoas que sdo internadas na UTI, que vao para o respirador e uma maior mortalidade. Isso ja foi documentado no
Canada, em Singapura e na Escicia.

Aqui, o que acabou de ser mencionado: hé confirmag&o da transmissdo em ambientes abertos. N6s temos sido péssimos
alunos enquanto Pais, na minha maneira de ver, nesses Ultimos 18 meses. Quer dizer, nds sabiamos 0 que estava
acontecendo no hemisfério norte e ndo utilizamos o que a gente estava aprendendo com eles para fazer aqui. Entdo, aqui
€ mai's uma possibilidade de a gente recuperar a nossa nota e passarmos a ser bons alunos.

Houve vérios eventos publicos no verdo de agora nos Estados Unidos, em Massachusetts, e 469 casos de covid foram
identificados em pessoas que vigjaram e foram a esses eventos, shows e tudo. Desses 469 casos, 74% ocorreram em
pessoas total mente vacinadas.

Ent&o, a vacinacdo diminui o risco de uma doenca mais grave. Ela ndo impede a doenca mais grave, mas ela ndo impede
0 risco de a pessoa ter formas leves da doenca e transmitir.

Desses 346, houve cinco internacfes, quatro das internacfes, entdo, com manifestagdo mais grave em pessoas vaci nadas.
E aqui n6s estamos falando dos Estados Unidos, que usaram particularmente as vacinas de RNA mensageiro.

Entdo, a variante Delta desafia todas as vacinas. Eu acho que isso é importante a gente saber, para a gente nao ficar
centralizando responsabilidades em cima de um ou outro produtor.

E, nesses casos de Massachusetts, 90% das amostras que foram testadas eram, sem ddvida nenhuma, da variante Delta.
Aqui, quando agentefalaque, no Brasil, aindaagente estaem umasituacdo em que avariante Deltaestamaislocalizada...
E s para a gente mostrar como a variante Delta vai ocupando os espagos. Mesmo onde a gente tinha outra variante...
Entdo, agui, a gente tem a variante Delta. Esses dados séo dos Estados Unidos. A gente pode perceber que a variante
Deltaeraresponsavel, até maio deste ano, por 10% das variantes que estavam circulando nos Estados Unidos. Dois meses
depois, em julho, ela passa a ser responsavel por 90% dos casos. Entéo, ela é muito abusada, ela é muito atrevida, ela
se espalha, ela ocupa os espagos. A mesma figura se repete na Inglaterra também, onde a gente tinha a variante Alfa
predominando, e, depois, no intervalo que, possivelmente, deve dar por volta de quatro, seis semanas, avariante Deltase
tornaresponsavel por 99% da variante que esta circulando. Entéo, com certeza, isso se repetirano Brasil.

Os dados do Municipio do Rio de Janeiro ja mostram isso também. Esse dado é da semana passada.
Opal (Pausa.)
Perddo, perddo, perddo! O meu Deus!

A gente vé, em azul escuro, a Delta. A gente vé que €ela ja esta comegando a subidinha aqui na lateral desse gréfico
quadrado. E o destague mostra que ela dobrou a sua proporgéo em relagéo as outras variantes.
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Vamos lembrar: nés aumentamos - a Dra. Greice ja comentou - a nossa testagem, nds aumentamos também a nossa
capacidade de identificar a variante, mas a gente ainda faz isso muito pouco.

Aqui também ha esse dado do Rio de Janeiro, dado atualizado agora no dia 15 de agosto. Neste ano, a gente vé que, de
janeiro a junho, ou melhor, de janeiro a maio, no Municipio do Rio de Janeiro, a gente ndo tinha a Delta. Comegamos
em junho com 8,8%; em julho, 56,6%. Entdo, a capacidade da Delta de ser a principal ndo é desprezivel. Nao ha divida
de que, no Pais, haverd, logo, logo, s6 a Delta.

Aqui € uma maneira também colorida... A gente vé a Delta em vermelho e como ela vai... Os Municipios afetados no
Estado do Rio de Janeiro e agora, praticamente... O primeiro a nossa esguerda é em junho; o Ultimo, agora em fina de
julho. O Estado todinho esta se pintando nessa cor meio rosa aqui, paramim, ou avermelhada, correspondendo avariante
Delta. Entéo, nés ndo temos divida de que seraelaaque vai ficar aqui.

O que nds temos de dados da literatura, até de vacinas? Aqui esta destacada a vacina de RNA mensageiro. Vea que, na
primeira dose, aprotegdo davacina é de 35% contra a variante Delta. Entéo, é uma protecdo muito ruim. Estafala de que
néstemos 100% dos adultosimunizados traz muita confusdo, porque traz para quem ouve o sentimento ou o entendimento
de que estar imunizado é estar protegido. Nao! Quem tomou a primeiradose, praticamente, ndo tem protecdo nenhuma. E,
com a segunda dose, ha uma protecéo de 88% com avacinade RNA mensageiro - agui sdo os dados da Pfizer -, enquanto
gue, para as outras variantes, para a variante Alfa, a protecdo era de 93%. Entdo, ha uma queda de protegdo, de eficéacia
vacinal, mas ela ainda se mantém efetiva.

Em relacdo a vacina da AstraZeneca, também, com a primeira dose, 30% de protecéo neste estudo e de 67% depois de 14
dias da segunda dose. Entéo, nds precisamos... Um dos recursos para conter a Delta é a vacinacdo completa.

Aqui em roxinho, é a protecdo, a efetividade das vacinas com primeira dose, segunda dose, Pfizer e AstraZeneca,
mostrando que o roxinho esta sempre um pouco mais para baixo, entdo a eficacia dessas vacinas é um pouco inferior,
mas mesmo assim consegue ser proxima a 80%.

Esse edlaide foi do Professor Jorge Kalil, mostrando uma diminui¢do da protecdo e aqui mostrando que em idosos, em
vermel ho, tanto com a CoronaV ac quanto com a AstraZeneca, nos temos, sim, uma diminuicdo da protecéo ao longo do
tempo, que é um limite da vacina.

Aqui um estudo feito na Unicamp, mostrando também a queda dos anticorpos neutralizantes - aqui foi com a vacina
CoronaVac, porque foi avacina que nés fizemos primeiro aqui no Brasil -, refor¢ando a necessidade de dose de reforco,
COmMO acontece em outras vacinas.

Bom, primeiro, o que agente vé nos Estados Unidos agora? Em azul, sdo agquel es que estao hospitalizados e sdo vacinados
e, em verde, agueles que estéo hospitalizados ou que estédo morrendo e sdo ndo vacinados. Entéo, a vacina protege contra
as formas graves de doenca.

Em Israel, amaior parte das internacfes acontece em pessoas ndo vacinadas, que estdo aqui em vermelho; em vacinados,
acontecem, mas € menor.

Aqui nés temos a porcentagem de pessoas totalmente vacinadas, completamente vacinadas no mundo. E eu gostaria de
chamar atengdo... Bom, esse gréfico todos ja viram. O controle inicial com a vacina e depois 0 aumento do nimero de
casos. Mas eu vou me ater agora... Aqui, eu separei Estados Unidos e Alemanha. Aqui eu tenho 0 nimero de casos
confirmados por milhdo de pessoas. Vejam que, nos dois paises, a cobertura vacinal completa é muito semelhante, mas
os Estados Unidos tém uma explosdo de casos, 0 que a gente ndo vé na Alemanha. E, nos dois paises, a variante Delta
€ a predominante.

Ent8o, o que acontece de diferente entre Estados Unidos e Alemanha para explicar ndo haver tantos casos assim na
Alemanha? Primeiro, a Alemanha oferece gratuitamente testagem para a populagdo. Ent8o, a gente precisa testar muito
mesmo entre os vacinados. Qualquer local faz pesquisa de antigeno, gratuitamente, para a populacdo. E, além de tudo, a
Alemanha mantém a obrigatoriedade de uso de mascaras com maior capacidade de filtragdo para toda a sua popul agéo.

Entdo, aqui € um eslaide que resume as recomendagdes do CDC, e eu coloco aqui, em asterisco, a minhaopinido pessoal.
Entdo, nds devemos acel erar vacinagdo no Pai's paraaumentar a porcentagem de vacinag@o compl eta, reduzindo ointervalo
da Pfizer - naminhaopini&o particular, manteria o intervalo da AstraZeneca, e podemos discutir depois; e aterceiradose,
em grupos prioritarios vacinados hAmais de seis meses, € imperativa - ai ndstemos 0sidosos, temos osimunossuprimidos
e temos os profissionais de salde, que estdo voltando a adoecer também nas Ultimas semanas; e manter as medidas de
barreira: 0 uso correto de méscaras faciais, inclusive em ambientes abertos; as mascaras com maior poder de infiltracéo,
evitando aglomeractes, e a higienizagdo das méaos. Além da vacinacdo, além das medidas de barreira, testar muito, para
a gente poder até afastar 0s contatos de pessoas com covid para que a gente possa brecar e bloquear a transmissdo em
toda a sociedade.
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Agradeco e a gente conversa depois.

Obrigada.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Muito obrigado, Professora
Raquel.

Os seus gréficos, Professora Raquel, a senhora passa para a nossa Comiss&o...

A SRA. RAQUEL STUCCHI - Jaestéo. Jaestdo, Senador. A virginianaaqui jafez tudo isso ontem.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Ah, estabom. Ajudamuito
as futuras pesquisas da gente. A gente vai copiar da senhora muita coisa depois, aqui, parafalar.

Eu passo a palavra agora ao Professor de Genética da Universidade de Minas, Professor Renan Pedra.

Com apalavra, Professor Renan.

O SR. RENAN PEDRA (Para expor.) - Agradeco a V. Exa., Presidente Confucio, cumprimento a todos os demais
Senadores e participantes desta audiéncia publica.

Eu acredito que vocés veem minha apresentagéo...

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Sim, Professor.

O SR. RENAN PEDRA - Em alinhamento com o quejafoi dito aqui, agente consegue visualizar que haumanecessidade
da manutengdo das medidas ja conhecidas para a conten¢éo dessa variante em particular.

NOs sabemos que, além da vacinagdo - e ai cabe a discussdo quanto a uma terceira dose -, a sociedade em geral precisa
compreender 0 seu papel tanto no surgimento dessa, quanto de eventuais variantes. E, para que ndo aconteca, nos
necessitariamos da manutencdo do uso de méscara, higiene pessoal e isolamento social.

Aqui, hoje, eu vou falar rapidamente uma proposta de... (Falha no audio.)
... genbmica, como um... (Falha no &udio.)
Eu acho que alguém estd com o microfone aberto...

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Professor, est4 cortando
asuafala Deve ser asuainternet ai.

O SR. RENAN PEDRA - Para que nds possamos fazer um monitoramento de variantes do... (Falha no dudio.)

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Professor, faga um
pareamento com o celular. Talvez melhore ainternet.

O SR. RENAN PEDRA - N&o, ndo, eu ndo acredito, Senador, que... E porque ha microfone aberto. Por isso que eu estou
cortando a minhafala. Mas eu acredito...

O SR. PRESIDENTE (Conftcio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Enté&o, verifiquem ai quem
estéd com...

A SRA. RAQUEL STUCCHI - O daDra. Monica parece que esta aberto.

O SR. PRESIDENTE (Conflicio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - ... o microfone aberto,
por favor.

Vamos fechar os microfones, para o Dr. Renan continuar a palestradele.

O SR. RENAN PEDRA - Bom, a minha proposta aqui, entéo, é que a gente utilize esses observatérios para fazer um

monitoramento das variantes, em especial nesse contexto davariante Delta, porque agente precisa conhecer onde elaesta,
para que nds possamos atuar efetivamente.

Ent&o, juntamente com o Professor Renato Santana, eu coordeno, aqui na UFMG, o Laboratdrio de Biologia Integrativa,
gue € um... (Falha no audio.)
... devirus do Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Inovacso.

NOs atuamos em duas frentes nessarede. A primeira, pelos laboratorios de campanha que buscam ampliar a capacidade
de testagem publica brasileira; e da Rede Corona-6mica, que, entre outras coisas, monitora o surgimento e a frequéncia
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de variantes no Pais. Para tal, nos construimos uma rede de colaboracdo de institui¢des tanto publicas quanto privadas
ao longo da pandemia.

E, falando de variantes, nés estamos aqui discutindo a variante Delta, e o Dr. Werneck ja chamou a atengdo - e outros
colegas - arespeito dasituagdo que nos traz preocupacdo em paises como Reino Unido, |srael e Estados Unidos. O que eu
gostaria de adicionar aqui € a clareza de formacdo de ondas nesses paises, 0 que ndo é téo claro de ser distinto no grafico
de novos casos no Territério brasileiro, e que, como a Professora falou, por Ultimo, tende a ser subestimado, dados os
critérios de testagem que nés temos implementados hoje no Pais, narede publica, que sdo baseados...

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Professor Renan, asuatela
esté duplicada. Ha duas superpostas, uma sobre a outra, uma grande e uma menorzinha. (Pausa.)

Af, agoramelhorou.

O SR. RENAN PEDRA - ... critérios que - € sabido - devem ser subnotificados, dada a sintomatologia que € utilizada
como critério paratestagem narede publica.

Ja que nds vamos falar de variante, jafoi chamada atenco ai que esse processo de geracdo de variantes € um processo
natural, decorre de umaincapacidade do virus de se multiplicar perfeitamente. E essas pequenas alteragdes que acontecem
ao longo do tempo podem se acumular. Aqui a gente vé essas mudancas de cores indicando essas mutagdes e, porventura,
0 surgimento de novas variantes. Vale dizer que essas mutagBes ndo acontecem para um fim e a vasta maioria delas ndo
sdo sequer detectadas por nés, mas eventualmente algumas chegam a formag&o dessas que chamamos de variantes de
preocupagéo.

Esse grafico que foi ja apresentado também pela Dra. Greice, mostra o surgimento, a dominancia da variante Gama,
aqui representada em verde, no inicio deste ano, e 0 surgimento, no Ultimo més, dessa se¢do roxa, lilas, que representa a
variante indiana. E a gente chama atenc&o aqui que esses dados ndo devem ser os mais adequados para que a gente estime
a frequéncia nacional, devido a disparidade que nds temos de capacidade de identificagdo entre iniciativas estaduais e
municipais. Para que nés possamos fazer essa estimativa adequada, o ideal seriam estratégias de amostragem aleatéria
a0 longo de todo o Territorio brasileiro.

E ai eu trago a experiéncia que nds temos aqui no Estado de Minas Gerais, em colaboragdo com a Secretaria de Estado
de Salde de Minas Gerais, a Prefeitura de Belo Horizonte e a Fundagéo Ezequiel Dias, que é 0 nosso Lacen, em que,
em marco e abril, n6s conseguimos fazer uma caracterizagdo cobrindo quase 300 Municipios do Estado, caracterizando
amostras de quase 1,2 mil individuos, em que mostravamos que a variante Gama era, Sim, a variante mais comum no
Estado, mas com uma grande heterogeneidade ao longo do territério.

E isso setornou possivel gracas autilizacdo de umametodol ogiaque foi desenvolvidaagui por nés, umametodologiamais
barata e de menor tempo, que possibilitava a cobertura de mais amostras. Como a Dra. Greice comentou, 0 padréo-ouro
seria 0 sequenciamento por essa metodol ogia que acaba conseguindo ndo s6 monitorar variantes, mas também identificar
novas variantes; mas, frente ao conhecimento de uma variante, nds podemos utilizar essa metodologia mais simples para
gue nds possamos caracterizar mais amostras num intervalo de tempo mais curto.

E, dada a introdugéo da variante Delta j& no Brasil, nés tinhamos interesse no monitoramento dessa variante no Estado
de Minas Gerais e ja tinhamos a experiéncia desse monitoramento em tempo rea feito semanalmente com a Prefeitura
de Belo Horizonte. Aqui a gente conseguiu monitorar exatamente a introducdo da variante Gama e, em dois meses, ela
se tornando a variante mais comum no Municipio.

Entdo, nds realizamos uma colaboragdo com a Secretaria de Estado de Salde e, de novo, a Fundagdo Ezequiel Dias, para
poder fazer 0 monitoramento de dez unidades regionais de salide dispostas ao longo do territério do Estado de Minas
Gerais, varias delas nas fronteiras com os Estados da Bahia, Espirito Santo, Rio de Janeiro, So Paulo, Mato Grosso do
Sul e Goiés, e também a unidade regional de salide que contempla a capital Belo Horizonte.

Os nossos dados aqui representados das Ultimas quatro semanas, a semana passada agui representada pela semana
epidemiol 6gica 32, indicam a detecgdo em nove das dez unidades regionai s de salide monitoradas. E o grafico também nos
chama atencdo, da esquerda para a direita, para uma tendéncia de crescimento ndo s de introdugdo, mas crescimento da
frequéncia nas unidades regionais monitoradas. Esse monitoramento nas Ultimas quatro semanas ja cobriu 728 amostras
mineiras em 126 dos Municipios deste Estado.

Eu deixo aqui propostas, ja que a ideia € que a gente traga algumas discussdes, para que a gente consiga talvez fazer
diferente nesta onda de Delta do que a gente fez na onda de Gama.
Sem divida, concordo com a Professora, uma é aampliagéo de testagem diagndstica, porque nds temos, devido amaioria

dos critérios utilizar sintomatologia para acesso a diagndstico na rede publica, a chance de subnotificagéo.
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NOs precisamos entender 0 que va acontecer com a variante Delta na populagdo brasileira. A populacdo brasileira tem
um histérico em sua constituicdo muito particular, o que dificultaainterpretagdo de dados obtidos em outras popul agoes.
E ai eu estou falando tanto em relagéo a ancestralidade quanto aos esquemas vacinais aqui utilizados.

Sem davida, outraéaampliacdo de estratégiade vigil&nciagendmicacomo aDra. Greicejapontuou, devido especialmente
a heterogeneidade da distribui¢do espacial dessa variante ao longo do Territério brasileiro.

E que essas acBes de vigilancia genbmica, desse monitoramento de variantes sejam feitas cadavez mais rapidamente, para
gue se possam executar acdes integradas de vigilancia gendmica.

E talvez a grande mensagem que fica é que essa variante ndo € o final dessa histéria. N6s temos, sim, a capacidade de
gue mutagdes continuem acontecendo devido ao descontrole da pandemiano Territdrio nacional e de que, eventual mente,
novas variantes surjam, inclusive derivadas dessa variante, em nosso Territorio, que podem, com certeza, complicar
ainda mais a capacidade nossa de controle. Esse controle, infelizmente - algo que os dados indicam neste momento -,
ndo deve depender exclusivamente da vacinagdo, mas, sim, de medidas de higiene pessoal, de utilizaco de méscaras e,
eventualmente, de controle de circulaggo de pessoas.

Deixo aqui 0 agradecimento ndo sO a equipe do trabalho e aos colaboradores, mas também aos 6rgéos de fomento, varios
deles, inclusive, federais, que possibilitaram arealizac8o desses trabalhos ao longo da pandemia.

Obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Belissima apresentacéo.

Vamos para a hossa Ultima palestrante, a Dra. Mnica Levi, uma especiaista do corpo diretivo da Sociedade Brasileira
de ImunizagOes.

Com apalavraaDra. Monica.

A SRA. MONICA LEVI (Paraexpor.) - Bom diaatodos.
Cumprimento os Senadores e os colegas, que fizeram excelentes apresentacdes.

Eu sou da Diretoria da Sociedade Brasileira de |munizagdes, e a gente tem agido muito junto com o Ministério da Salde
nas agoes e nas estratégias a serem tomadas, embora ndo tenhamos o poder decisdrio do Ministério da Salde, mas a Shim
anda muito em paralelo e junto com o PNI.

O Dr. Juarez, que € o Presidente, me pediu para representa-lo aqui e absolutamente ndo me falou nada de apresentacéo.
Eu ndo trouxe PowerPoint e acho até que é desnecessario em vista de todas as apresentactes que ja foram feitas aqui. Eu
acho que eu posso falar um pouquinho para vocés e ndo vou tomar os dez minutos, ndo. Eu nem esperavafalar, achei que
agenteiadiscutir e que eu iadar uma opini&o, representando a Sbim.

Eu queria fazer um pequeno aparte afala do Senador Esperidido Amin, quando ele coloca a questdo da sorologia. Esse é
um grande n6 que agente tem. As pessoas querem saber 0 seu status de protecéio com os testes sorol 6gicos que agente tem
hoje disponiveis. Eles ndo sio adequados. Por qué? E muito mais complexa aimunidade que se instala ou apds a doenca
ou apds a vacinagdo. Esses testes ndo sdo capazes de nos dizer quem esta protegido e quem ndo esta, porque as vezes
a pessoa tem, por aguele método sorol égico, anticorpos muito baixos, mas ele tem desenvolvido a imunidade celular e
outros tipos de anticorpos que ndo permitem definicéo.

Ent&o, essa queda progressiva dos anti corpos real mente estd acontecendo. 1sso esta sendo visto ndo sd no Brasil como em
vérios paises. O queimporta paraagente, paraatomada de decisdes sobre terceira dose e quando fazer, € protecdo clinica.
A gente tem que saber a efetividade da vacina, que é o quanto essa vacina esta protegendo na vida real. E nds estamos
vendo acontecer, de fato, essa perda da protegao ap6s alguns meses da vacinagdo, em torno de seis meses, principal mente
nagueles que respondem pior a vacinagdo pelaidade - ha um mecanismo que a gente chama de imunossenescéncia; ndo
€ sO 0 cabelo que fica branco, nosso sistema imunol égico também envelhece e, nesse sentido, a capacidade de resposta
as vacinas € menor e tende a ser mais curta - e nos imunodeficientes.

Entdo, esta muito claro hoje que pessoas vao precisar de um esquemamelhor. E agente precisadiferenciar aterceira
dose como uma dose a mais no esquemanormal de vacinagao, que é paraquem responde menos, de dose de reforco, que é
posterior para pessoas que responderam bem a vacinagéo, ficaram protegidas, mas protecdo foi diminuindo ao longo
do tempo. S&o duas coi sas bastante diferentes a serem discutidas. Estamuito claro que um esquemareforgado, ou sgja, um
esguema de trés doses, ou, no caso da vacina Janssen, um esguema de duas doses, uma dose adicional, vai ser necessario.
Ja é evidente que é necessario para osimunodeficientes e para osidosos. Entdo, isso acho que € um consenso janaciéncia.

O que nés ndo temos evidéncia ainda suficiente - apropria OM S colocaisto - € de que preci saremos todos de reforgos seis
meses a 0ito meses depois da vacinagdo. Essa é uma discussdo muito complexa. Eu acho que a gente ndo teriaargumentos
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exaustivos aqui para estar debatendo. Néo existe ainda nenhum consenso na comunidade cientifica sobre quem vai fazer
terceiradose e qual apriorizagdo. |sto € o maisimportante: quem € prioridade? A gente vai vacinar adol escentes saudaveis
de 12 a17 anos ou vamosfazer umaterceira dose em pessoas com comorbidades ou que estejam nafaixa dos 50 anos? Em
um cenario de escassez de vacina, em gque a gente ndo teria que estar fazendo escolha de Sofia, como nés fizemos desde
o inicio dessa vacinagdo, por faltade vacina, néstivemos queir priorizando, o que ndo € o desgjavel... O Brasil vacina 78
milhdes de pessoas para gripe em dois, trés meses todos 0s anos, e a gente teve que fazer essa vacinacgéo por prioridade,
por risco maior de morte ou de formas graves e teve também a manutencdo da forca de trabalho dos profissionais da
salde. Entéo, agora o desafio € discutir quem vai precisar fazer terceira dose, quando e quais vao ser agora 0s
grupos prioritérios para isso. Fora isso, ha uma deciséo também importante em relagdo a manutencdo das medidas ndo
farmacol égicas, o distanciamento social e améascara. A gente vé que os paises que estdo enfrentando uma quarta onda,
uma terceira onda, Isragl e Estados Unidos, voltaram atras. Os Estados dos Estados Unidos estéo voltando atrés com a
obrigatoriedade do uso de mascaras. A gente esta vendo que essa variante € muito pior no sentido de que os vacinados se
infectam: a protecéo contra formas graves se mantém, mas, contra ainfeccéo e contra a transmissdo, a eficacia € menor.
Nesse sentido, quem esta protegido, vacinado continua sendo um transmissor, ainda que involuntario, entéo ndo se pode
dar passaporte verde para quem esta vacinado voltar a vida normal, porque ele pode estar se infectando e pode estar
transmitindo. Haumagrande parcel adapopul agdo que aindando estavacinadae, se agente quer diminuir o risco determos
mais variantes ou mais mortes, nés precisamos conter a expansdo das variantes, a expansdo dessa transmissibilidade.

Paraisso, no momento, além de acelerar a vacinagdo, é necessério que a gente tenha uma diretriz Gnica. Esta parecendo
atorre de babel neste Pais, cada Municipio fazendo o que bem entende, porque 0 SUS permite que governos, prefeituras
tomem decisdes que ndo sejam da esfera federal. NGs estamos com a falta de um comando com orientacBes Unicas para
este Pais. Acho que é necessario a gente chegar a uma conclusdo de decidirmos uma coisa Unica para este Pais, uma
diretriz de como nés vamos enfrentar daqui para frente, e uma comunicagdo clara e Unica para a populagdo. Faltaram
campanhas desde 0 inicio, mas nunca é tarde para a gente comegar. Eu acho que agora € o momento em que a gente
pode, com a colaboracdo de vocés todos, ter o entendimento de que a gente precisa mudar a forma como nés estamos
conduzindo a pandemia.

Acho que eram esses os trés pontos.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Muito obrigado, Dra.
Méonica

Muito bem, concluidas as apresentacBes, passamos agora aos questionamentos, as perguntas.

Ent&o, eu peco - néstemostrésinscritos. o Senador Wellington Fagundes, que é o Relator; o Senador Styvenson Valentim
€ 0 Senador Esperidido Amin - que cada um deles direcione a pergunta e fale 0 nome para quem esta se dirigindo. Eu
gostaria que recebesse a informagéo.

Eu passo a palavra para 0 nosso Relator, Senador Wellington Fagundes, que esta em transito para o Mato Grosso. Ele
me avisou, mas esta ai. Eu acho que esta andando de asa-delta |4, parece que esta voando. Muito bem, com a palavra o
Senador Wellington Fagundes, nosso Relator.

O SR.WELLINGTON FAGUNDES (Bloco Parlamentar Vanguarda/PL - MT. Como Relator.) - Sr. Presidente, primeiro
eu gostaria de cumprimentar todos os Senadores na pessoa de V. Exa., 0 Senador Styvenson Valentim, o Senador
Esperidido Amin, e todos os palestrantes.

Na condic&o de Relator, eu vou tentar ser breve. Vou ler aqui as perguntas, mas registro principalmente a preocupacéo
também exatamente com questdo que estd acontecendo nos Estados Unidos. A variante Delta aumentou muito o
indice de mortes de pessoas que ndo foram vacinadas. Entdo, mais uma vez, eu fico convicto de que o Brasil tem que
fazer tudo para fabricar vacinas brasileiras. Temos a lei ja aprovada para utilizar 0 nosso parque industrial, tecnologia
desenvolvidajapelo préprio Butantan, Fiocruz, Universidade Federal de Sao Paulo, de Minas Gerais, de Brasilia. Entéo,
esse, a meu ver, tem que ser o grande objetivo e o foco nosso, do Ministro Marcos Pontes, através do Ministério da
Ciénciae Tecnologia, do préprio Ministro Queiroga, da Anvisa, de todos estdo envolvidos, porque, com certeza, jaé uma
comprovagao que as variantes ja existem e existirdo. Portanto, nds vamos precisar de vacina ndo sd para este ano como,
talvez, para muitos anos para frente, além de que ndo podemos ser um pais como oitava, sétima poténcia do mundo, com
mais de 220 milhdes de habitantes, com um parque industrial tdo forte, e depender, praticamente e exclusivamente, da
China e daindia, como foi o inicio da pandemia, que nos ensinou muito. Felizmente, hoje ja temos aqui a fabricagéo de
ventiladores, oxigénios, alguns insumos e temos que dedicar ainda mais para que tenhamos essas condic¢des de fabricar
todos os insumos aqui e ai, sem davida, avacina.
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Mas eu vou aqui fazer algumas perguntas, Sr. Presidente, bem répido. A propdsito desta audiéncia publica sobre a
pandemia do coronavirus, o que fazer a partir de agora? O que nds devemos fazer, de forma bem objetiva? Eu digo que
&, principamente, fabricar vacinas. Mas quais sdo as providéncias a serem tomadas? O que teremos que fazer para ndo
repetir os erros do passado, para ndo termos novamente hospitais superlotados, pessoas morrendo por falta de leito, de
atendimento, de medicacfes? O que devemos fazer para evitar o desemprego, afome, a doenca e a tristeza, que assolam
milhdesde familiasbrasileiras, com base no que aprendemos até agora? E como devemos nos comportar daqui parafrente?

Ent&o, por isso, eu quero aqui ainda acrescentar algumas perguntas.

Eu gostaria que V. Sas., se puderem, confirmassem a importancia do uso de mascara - e lhes peco que fagcam isso para
nds, Parlamentares, e para a populacdo que também nos assiste neste momento. Que tenhamos acesso as informacdes de
qualidade, informac8es verdadeiras e embasadas, emitidas por quem tem real autoridade parafalar sobre o assunto.

Assim, fago as seguintes perguntas: ndo usar mascara em publico é um comportamento de baixalesividade ou de reduzida
gravidade, ou sgja, ndo tem um potencial significativo para lesar outras pessoas ou produzir eventos muito graves ou €
realmente o contrario? Quem ndo apresenta sintomas ou ndo estd com exame positivo para covid-19 ndo precisa usar
mascara? O grau de eficiéncia preventiva do uso de mascaras permanece indefinido? E ai, é claro, do ponto de vista da
ciéncia.

E, principamente, eu também gostaria aqui de propor, Presidente, mais uma vez, que tenhamos a nossa visita aos
laboratérios da Fiocruz e Butantan, visitar as fabricas que estdo em construcéo. E, mais uma vez agui, Presidente, na
condicdo de Relator, mas como membro desta Comissdo também, quero dizer que lutamos muito para aprovar o projeto
delei permitindo que a nossa industria veterinaria possa fabricar vacinas.

Esta semana, houve alguma especulagdo ai no sentido de que isso teria o interesse desse ou daquele. Eu acho que o maior
interesse tem que ser de gerar emprego no Brasil, de concluir as nossas pesquisas, porque, se o Brasil é um grande produtor
de vacina a partir do virus inativado ha mais de 20 anos e nunca tivemos problema nenhum de escape de virus, n6s ndo
podemos nos curvar a nenhuma especulacdo. O Brasil precisa e deve fabricar vacinas até o final do ano com a nossa
tecnologia.

Eu agradego muito, Sr. Presidente, atodos os pal estrantes, e a gente percebe, sem divida nenhuma, que, com essa questéo
das variantes que est&o surgindo no mundo - a variante Delta, que € a Ultima, mas o Brasil ja com a variante de Manaus,
do Rio de Janeiro, essa da Africa do Sul -, 0 nosso caminho, ndo tenho divida, e quero essa confirmagdo dos nossos
palestrantes, é que temos que buscar fazer a vacinagdo em massa e ainda a segunda revacinacdo, que acredito que tera
que acontecer daqui para 0 préximo ano.

Mas ainda ha a preocupagdo com a volta as aulas, porque o Brasil esta perdendo muito com isso. Se pudessem fazer
alguma consideracdo em relacdo a esse aspecto, eu acredito que seria muito importante do ponto de vista dos técnicos.
Como nés devemos proceder para voltar as aulas no maximo, a meu ver, até o final do ano?

E isto, Sr. Presidente.
O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Muito obrigado.

O SR. WELLINGTON FAGUNDES (Bloco Parlamentar Vanguarda/PL - MT) - Eu quero so justificar, Sr. Presidente,
gue estou aqui com o Ministro Tarcisio, no meio da estrada, num evento, mas, claro, na condi¢éo de Relator, fiz questéo,
e agradego, e pego descul pa por ndo estar, digamos, de uma formatéo concentrada e necessaria a postura de um Relator.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Muito obrigado, Senador
Wellington.

Vocés estdo vendo que ele estAnum lugar aberto. O som estaruim, mas ele focou as perguntas basicamente naimportancia
do uso da méscara.

Ent8o, vou destinar essa pergunta ao nosso primeiro palestrante, Dr. Guilherme Loureiro Werneck, que pode ser
complementado pela Dra. Ragquel Stucchi, para o Senador Wellington.

Mas néo respondam agora, ndo. Vocés fiquem ai e, daqui a pouco, vocés aproveitam e respondem a todos.
Passo a palavra ao Senador Styvenson Vaentim.

O SR. STYVENSON VALENTIM (Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - RN) - Estd me ouvindo,
Senador?

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Ouvindo bem, Styvenson.
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O SR. STYVENSON VALENTIM (Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - RN. Para interpelar.) -
Clareza, sim. Obrigado.

A todos os participantes, bom dial
Aos Senadores e Senadoras presentes também, bom dial

Uma coisa que é indiscutivel, apds a manhé toda ouvindo, é que a variante Delta € um risco, é um potencial risco de
contaminagdo para a popul agdo brasileira e do mundo, mas, setodos os especiadlistas jafalaram que em maio foi detectada
pelaprimeiravez, no Maranhdo, essa variante, com certeza ela ja esta entre a gente agui sem se manifestar, deve estar de
forma latente, aguardando a oportunidade para se manifestar.

Entdo, as perguntas que eu tenho sdo para a Sra. Raquel Stucchi, parao Sr. Renan Pedra e paraa Sra. Monica Levi.

Paraa Sra. Raguel: eu ouvi atentamente sobre o trabalho dela, e quero até que agente compartilhe, ejasei quefoi mandado
paraa Comissdo, para que faga chegar aqui atodos os Senadores, porque € um trabalho bom para se ter conhecimento. Eu
tenho uma pergunta que o Senador Oriovisto, que ndo esta presente, queria fazer também. Ela falou de algumas vacinas
e sua eficacia, a eficicia de duas vacinas que ela citou justamente diante da variante Delta. Ent&o, Professora, em relacdo
avariante Delta, na eficacia, como é que se manifesta a CoronaVac - em protecdo, duas doses, uma dose - para quem a
toma, umavez que a senhorajafalou de outros imunizantes e essa mutagéo?

Paraa Professora Raquel ainda: considerando, Professora, que a senhora citou também o Rio de Janeiro, considerando que
o atual nivel de coberturadavacinano Brasil € suficiente e necessério parajustificar aliberacéo das medidas de seguranca
sanitérias, quer dizer, mesmo com essa divulgacdo de vacinagdo em grande quantidade por que 0 nosso Pai's esté passando,
como é que asenhoraenxergaessaliberacéo de voltaanormalidade, essa aglomeragao, diante dessa variante to perigosa,
gue a senhora disse que ndo precisa nem mais estar em ambiente fechado, em ambiente aberto ja pega?

Ent&o, eu acho que a pergunta do Senador Wellington, Senador Confcio, jaestarespondida. Elaétao virulenta, elaétéo
infectante, que eu acho que a gente tem que mudar de mascara, tem que ser mascara quimica agora, aguela que talvez ndo
se contamine. Entdo, essas duas perguntas para a Sra. Raquel.

Para o Sr. Renan: Sr. Renan, o senhor falou uma coisa interessante hoje. A gente errou algumas vezes |a atras, pecou
algumas vezes e parece que vai pecar de novo se a gente disser para a populacdo que essa variante ja esta entre a gente
e que ela, dependendo ou ndo dessas flexibilizacbes, tomou a primeira dose... Sr. Renan, vamos |4, qual o risco para as
pessoas que ja tomaram, o potencial risco dessa variante Delta para a populacdo que ja foi vacinada ou que se vacinou
apenas com a primeira dose?

Por que € que eu estou falando isso? Porque, se a gente for fazer uma campanha publicitéria falando sobre o risco que
existe, volta, fecha tudo, distanciamento, uso de mascara, parece que a populacdo entende isso como tirar a liberdade:
"N&o quer deixar eu medivertir”, "N&o quer deixar eu ir para o bar beber", "N&o quer deixar ir paraas boates', "N&o quer
Carnaval", "N&o quer Réveillon", "V océs politicos sdo uns chatos; vocés especialistas, cientistas sdo uns chatos, querem
acabar com tudo".

Entdo, aideia que eu quero passar € a seguinte, vou la fazer a pergunta de novo: qual o risco potencia que essa variante
Deltatem para a populagdo ndo vacinada ou vacinada apenas com a primeira dose? E olha que eu ndo vou nem entrar no
critério ai que eu perguntei para a Sra. Ragquel: quais sdo as vacinas e a eficiéncia de cada uma diante dessa variavel.

E paraa Sra. Mdnica Levi, Senador Confucio, elafalando sobre...

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Styvenson, direcione essa
pergunta para outra pessoa, porque a Dra. M 6nica se ausentou.

O SR.STYVENSON VALENTIM (Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - RN) - Ah, que pena. Entéo
esta bom.

Entdo, vou falar parao infectologista, vou passar parao... Jaque o senhor direcionou para o Guilherme L oureiro Werneck,
infectologista, falar sobre aterceiradose de prioridade, falando sobre pessoas, ai ficou adlvidase vacinaprimeiro jovens,
criancas - e aqui esta a vacinagdo ja com 18 anos, na capital do Rio Grande do Norte, Natal - ou se vacina 0s idosos.

Eu queria saber do infectologista: a terceira dose, a questdo de que as pessoas se sentem hoje seguras, "vacinei, estou
seguro, posso voltar a normalidade, tiro méscara, vou correr na rua, vou para a academia, vou fazer minhas atividades
normais, entro no énibus agora sem mascara, tusso na cara de todo mundo, perdi aquele cuidado que tinha". Eu sei que
essa terceira dose ndo isenta, os brasileiros sabem que ela ndo exclui a capacidade de uma pessoa com comorbidade,
uma pessoa com imunodeficiéncia, uma pessoa que tem, que sofre ali de algumas doencas ja durante a vida - diabetes ou
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problemas cardiacos, pulmonares... Ela talvez ndo garanta que pessoa, se for infectada, venha causar um problema
evenhafalecer.

Ent8o, dentro dessa variante Delta, uma terceira dose para uma pessoa que tem comorbidade, para um idoso ou para
essas pessoas que tém imunodeficiéncias, imunidade baixa... O risco potencial de que ela possa falecer € grande? Que
isso, quando for respondido, torne conscientes as pessoas que podem estar carregando de forma assintomética, mesmo
vacinadas, e espalhar dentro de umaresidéncia, dentro de um ambiente, dentro do trabal ho, dentro de um lugar onde essas
ppessoas possam conviver.

S0 essas trés perguntas, Senador.

Obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Obrigado, Senador
Styvenson Vaentim, do Rio Grande do Norte.

Por fim, o Senador Esperidido Amin.

O SR. ESPERIDIAO AMIN (Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/PP - SC. Para interpelar.) - Presidente, eu quero,
mais umavez, agradecer a oportunidade que o senhor me deu. Por ndo encontrar agui 0 WhatsA pp adequado, encaminhei
para 0 senhor, para 0 seu WhatsApp, o voto da Dra. Meiruze, prolatado anteontem na Anvisa. E o que eu coloco, para
guem quiser comentar, em adicdo ao que eu falel.

Eujafalel sobre aminha preocupago. E a de como é que nds vamos inserir, no plano de imunizag&o, a providéncia para
dar uma resposta a essa preocupagdo quanto ao reforgo vacinal - ndo uso mais 0 nome de terceira dose ou dose anua. O
reforgo vacinal foi o alertade segunda-feira

Agora, eu estou |he encaminhando e peco a atencdo dos que estdo aqui debatendo ainda - e que a Dra. MOnica tome
conhecimento - para os itens 3 e 4, que estdo no final do voto da Dra. Meiruze, que vou tomar a liberdade de ler. Sao
vinte e duas paginas, eu vou ler dois itens:

3. RECOMENDAR ao Programa Nacional de Imunizacéo (PNI) do Ministério da Saide (MS), que, mediante
avaliacdo de oportunidade e conveniéncia, no contexto da politica de salde publica para o enfrentamento
da pandemia, e baseados em evidéncias técnicas consistentes, considere a possibilidade de indicacéo de
uma dose de reforco, em carater experimental, para grupos que receberam duas doses da vacina Coronavac,
destacadamente para publicos-alvo prioritarios, tais como pacientes imunocomprometidos [ou sgja,
imunodeficiéncia] ou idosos, em especial os acima de 80 anos;

4. NAO APROVAR, neste momento, a ampliagio de uso da vacina Coronavac para popul acio pediatrica,
devendo o Instituto Butantan apresentar os dados de acompanhamento da populacéo adulta, conforme
estabel ecido previamente em termo de compromisso, e adeguar o pedido de ampliacéo de uso da vacina com
a apresentacao de estudos clinicos de fase 3 concluidos ou com os resultados provisorios de um ou mais
estudos clinicos, capaz de estabelecer o perfil de eficacia e seguranca na populagéo pediatrica.

Portanto, o tltimo item é relacionado a vacinagdo pediétrica, a populagdo pediétrica.

Agora, 0 primeiro, o Item 3, reforca 0 meu convite para que o Ministro nos diga - e so ele pode nos dizer, em termos
préticos - se o plano nacional de imunizagéo, seja em cardter experimental, seja em carater de emergéncia, vai ou ndo
contemplar o reforco vacinal para o publico-alvo ou para os piblicos-alvo mencionados.

Entdo, € um reforgo de indagacdo a quem puder comentar e ao requerimento que eu apresentel hoje a V. Exa. e sobre
o qual jaexpliquel.

Grande abraco.

Obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Essa pergunta eu vou
deixar paraaDra. Greice responder, ta, Senador Esperidido Amin?

Olha, as perguntas foram gquase sempre no mesmo rumo. Ent&o, como o Dr. Guilherme Loureiro Werneck ja se ausentou,
por motivos justificados, quem vai responder, na realidade, a essas perguntas todas € a Dra. Greice, que responde ao
Senador Esperidido, o Dr. Renan e aDra. Raquel.

Entdo, eu passo primeiro para a Dra. Raquel, que tem mais perguntas para responder, depois, ao Dr. Renan e, depois, a
Dra. Greice. Estabem?

Com apalavraaDra. Ragquel Stucchi.
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A SRA. RAQUEL STUCCHI (Paraexpor.) - Bom, em relagdo a primeira pergunta do questionamento do Sr. Relator,
Senador Wellington, a respeito das mascaras, nés temos, sim, ja, a comprovagdo cientifica da eficacia das mascaras,
inclusive categorizando por material de fabricagdo das mascaras. Entdo, as de tecido, qua tecido é melhor para ser,
realmente, uma barreira, as mascaras cirlrgicas, mascaras tipo N95, a PFF2.

Ent8o, as méscaras fazem parte, sim, de uma ferramenta importante, como o Senador Wellington até comentou: se a
gente for ver pelalinha do queijo suico, sO a vacinag, infelizmente, nés vemos hoje, no mundo todo, que sé avacina ela
ndo consegue controlar a pandemia. Eu preciso da vacina, mas eu preciso, ainda, das medidas de barreira para conter a
transmiss&o.

Ent8o, as mascaras continuam sendo importantes e com comprovagdo cientifica, que, inclusive, eu me disponho a
encaminhar paraa Secretaria até, se 0s senhores considerarem adequado, uma documentacdo cientifica que discorre sobre
aimportancia das mascaras.

E, assim, ndo é a toa que os paises que abriram mao do uso de méscaras recentemente, todos nds temos acompanhado
isso, voltaram a exigir mascaras, principalmente, até, nos lugares fechados e tudo, e onde €les ja tinham aberto méo do
uso, e, agora, com a Delta, eu, particularmente, tenho uma preocupacdo muito grande, pela capacidade que ela tem de
transmisséo em locais fechados, aglomerados, com as pessoas que nédo fazem parte do convivio diario de pessoas estranhas
circulando, cantando, falando alto... A variante Delta consegue se transmitir e podera colocar, sim, em colapso todo o
nosso tema de salide novamente.

Entdo, as mascaras, sem divida nenhuma, sdo fundamentais e mesmo ainda com a populagdo vacinada. A capacidade de
protecdo da vacinagdo, nds vimos os Estados Unidos e Israel com 60%, préximo de 60% da populacdo completamente
vacinada, essa porcentagem néo foi suficiente aindaparaconter, paraevitar um novo surto dadoenga, um novo aumento de
casos e asinternagdes. E, quando eu até cologuei a diferencada Alemanha para os Estados Unidos, € porque a Alemanha
nao abriu mao dessas medidas de barreira ainda, e uma populagéo que, até, se agente for comparar com a gente, acho que
€ muito mais obediente, seguindo as regras que sdo propostas ali pelas autoridades locais.

Entdo, as méascaras, sem dlvidanenhuma, continuam, sim, importantes. Devemos... Eu concordo que, assim, quanto mais
vacinas nos tivermos sendo produzidas no mundo todo, nds vamos precisar dessas vacinas, O coronavirusndo vai embora,
elevai ficar conosco. O que nds queremos € poder conviver com ele assim como agente convive com o virus dainfluenza,
de uma maneira que, primeiro, ndo venha a trazer grandes reflexos no sistema de salde e que possa fazer com que as
pessoas tenham uma vida proximado seu normal e fazer a economia novamente voltar ao seu ritmo la de 2019.

Ent&o, aproducdo de vacinas deve ser incentivadasim. Agora, atecnologia, osrecursos... A gente precisadeinvestimentos,
para que o Brasil possa ser também autossuficiente, vamos dizer assim, em vacinas, e que venham a ser aprovadas pela
Anvisa, pela sua seguranca e pela sua eficacia também, que é uma condig&o obrigatdria para que a gente possa passar
autilizar as vacinas.

Em relagéo aos questionamentos do Senador Styvenson, nds temos... Eu ndo coloquei, Senador Styvenson, aqui os dados
da coronavac porgue ha dois trabalhos nesta semana que estéo naquilo que a gente chama de preprint. Eles ainda estéo
sendo revisados pel os pares, ndo estdo oficialmente publicados, portanto, mas nés temos publicado estudo do Chile, temos
publicado o estudo da Turquia, que ndo eram com a variante Delta. Mas esses dois trabalhos agora em preprint, com a
variante delta, mostram que, sim, a CoronaV ac, com as duas doses, também tem uma boa eficécia em relagdo a diminuir
o risco de adoecimento grave com necessidade de internag&o e, ainda, de diminuir a mortalidade.

S6 que qua é o ponto? Vea nds conhecemos a vacinagdo em massa, acho que nds precisamos estar... NOs temos 18
meses, 19 meses de pandemia, mas nds temos oito meses de vacinacdo em toda a populagdo. A vacinacdo comegou em
dezembro de 2020 no Reino Unido e em janeiro aqui no Brasil. Entdo, os conhecimentos estéo sendo adquiridos, eo quea
gente sabe hoje é que praticamente em todas as vacinas, como a Dra. Monicafalou, aquela protecéo, que a gente desgjava
gue fosse mais longeva, € uma protecdo que tem um tempo mais limitado de duragdo. Entdo, de quatro meses para um,
de quatro a oito meses, talvez, é aduragéo da protecao.

A vacinadagripe, por exemplo, nés temos que a protecédo dela € de nove meses. Por que que a gente s6 faz uma vez por
ano? Porque o virus da gripe € sazonal e ele circulamais no outono/inverno. A covid, infelizmente, ndo. O SARS-CoV-2
circula o ano todo, no ver&o, no inverno; ele ndo se incomoda com estagdo do ano. Entéo, possivelmente - e paramim é
guase certo -, agente vai precisar, sim, de doses anuais até.

Mas o que que ndsvimos? Que paraal guns grupos popul acionais, quetiveram umarespostaadequada... Veja, aCoronaV ac
- vou falar da CoronaV ac especialmente, porque foi avacina que nds usamos, a primeira vacina que nos usamaos e usamos
paraosidosos e para os profissionais da salide a partir de janeiro efevereiro - foi capaz de conter, sim, de reduzir de modo
muito importante a internacdo, a evolugdo dos casos graves e a mortalidade no grupo que foi primeiramente vacinado.
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E o fez e teve esta capacidade de protecdo ao longo desses meses todos. Nés estamos agora, em final de julho e agosto,
vendo que capacidade de protecdo da CoronaV ac, que foi a que agente fez maislogo no inicio, vai diminuindo, mas
diminui também com a Pfizer, diminui também com a Moderna, diminui com a AstraZeneca e diminui com a Janssen.

Ento, isto &, vamos dizer, um limite ou uma caracteristica dessas vacinas - que eu vou chamar até de vacinas de primeira
geracdo contraa covid -, que tém um prazo de duracdo da protecdo que é de seis a oito meses. Além disso, determinadas
populagBestém ja... Essa protecdo € mais curtinha, vamos dizer, talvez quatro a cinco meses, em que nds temos 0s idosos.

Mas eu reforgo que nds temos... Os idosos devem ser vacinados, sim, devem ja receber essa dose suplementar adicional.
Se essa dose suplementar vai dar uma protegdo mais duradoura, nés ndo sabemos ainda, porque todos os paises estdo
comecando a fazer essa dose adicional agora, porque, se ela for uma dose que vai dar uma protegdo - e é até o
guestionamento do Senador Esperidido Amin -, se eu tiver com essa dose adicional - que eu vou chamar de modo mais
genérico agora-, ndo, idosos receberam as trés doses, adose adicional, e ele fica protegido por um ano inteirinho, entéo o
esguema de vacinagdo do idoso devera ser de trés doses para aguel es que ainda ndo foram. Agora, ndo, se ele estava bem
protegido, eu fago e ele fica bem - e ficabem por mais um ano -, vai ser como se fosse uma vacina gripe em que a gente
fez um esguemainicial de duas doses e depois a gente vai fazer doses anuais ou semestrais, dai paratoda avida.

Agora, essaresposta, com certeza nds teremos com aevolucdo e com o acompanhamento das pessoas que estéo recebendo
aterceira dose no mundo todo, e pessoas que foram vacinadas com diversos esquemas vacinais e de todas as vacinas ja
existentes.

O que nos temos sdo os dados de Isragl. E como aterceira dose - é até uma pergunta do Senador... (Falha no audio.)

... Styvenson - é que aterceira dose diminuiu, sSim, novamente o nimero de casos em Isragl. |srael esté fazendo aterceira
dose acima de 50 anos.

Agora, se neste momento é possivel liberar, abrir tudo, fomentar aglomeracéo, marcar corrida, Carnaval, Réveillon, nésja
aprendemos que ndo da para fazer previsdes de longo prazo com a covid. Qualquer coisa em novembro... Eu acho que é
guase insano até a gente achar que esta tudo controlado em novembro. O gestor pode estar estudando isso no seu gabinete,
mas ele ndo pode anunciar, porque o entendimento € o de que esta tudo sob controle, e as pessoas deixam de usar as
medidas de barreira, véo considerar que com a primeira dose estdo protegidas, e ndo estéo. A protecdo é de cercade 30%,
elas podem adoecer gravemente mesmo com a primeira dose.

Eu acho... Espero ter contemplado as perguntas, mas estou a disposi¢&o.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Muito obrigado, Dra.
Raquel, pelas respostas.

Eu passo a palavrapara o Dr. Renan Pedra.

O SR. RENAN PEDRA (Para expor.) - Obrigado, Senador.

Sobre a pergunta, entdo, do Senador Styvenson Valentim sobre o potencial risco davariante Delta para pessoas que foram
vacinadas com uma dose ou gque ndo foram vacinadas sequer, é importante dizer que o risco j& existe mesmo em relagdo
as variantes anteriores. Com esse processo de interiorizago da variante Delta, ao longo do Territério nacional, vai levar
algum tempo até que a gente esteja discutindo a variante Delta em algumas partes da Federago.

Ent&o, esse risco existe paratodas as variantes, mas, no contexto da Delta, ele tem dindmicas um pouco diferentes paraa
pessoa que ndo foi vacinada e que esta com uma dose sb. Para essa pessoa que ndo foi vacinada a gente tem o problema
maior ai associado ainfectividade, que é conhecida para essa variante. Entdo, a gente esta falando ai de um aumento em
torno de duas vezes. E, com uma maior infectividade, uma chance maior de transmissao, a gente tem uma chance maior
de que interacBes, por exemplo, sem mascara entre uma pessoa infectada e uma sem infeccdo até aquele momento, que
isso culmine com as duas infectadas.

Entdo, nos realmente precisamos, para essa populagdo, tentar acelerar a0 maximo o processo de vacinacdo e reforcar a
utilizacdo de todas as outras medidas, porgque, quando a gente olha para os casos das pessoas que receberam somente
uma dose, os indices de protecdo demonstrados ndo seriam hoje, por exemplo, suficientes para a liberacéo, a aprovacdo
do uso dessas vacinas.

A gente estafalando ai, como aDra. Raguel apresentou mais cedo, em propor¢des, no caso da Pfizer, quejaestd publicado
bonitinho, entre 30% a 40% de protegdo paraa primeira dose, 0 que ndo seria suficiente. Uma protecdo nesse nivel levou
avarios projetos de desenvol vimento de vacinas a serem encerrados no passado.

Ent8o, nesses dois grupos, a gente realmente teria que ter um cuidado muito grande, se vocé é cidaddo nesses grupos,
uma atencdo em particular, mas também lembrar do grupo que tem duas doses. Ai é a grande preocupacdo que a gente
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tem com os dados observados em paises que tém cobertura vacinal maior do que a nossa, porque embora o risco de morte
sgja realmente muito maior em relagéo ao ndo vacinado, nds estamos vendo a curva daquel es individuos completamente
imunizados, a curva de morte também aumentando em algum nivel. Enté&o, ha a necessidade de monitoramento em todos
grupos e o uso das medidas ja conhecidas até entdo, dessas medidas de barreira, para a contengéo das cadeias de
transmisséo.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Muito obrigado, Dr. Renan.

Por Ultimo, eu passo a palavra a Dr. Greice Madeleine do Carmo.
Ela esta presente? (Pausa.)

Ah, esta.

A SRA. GREICE MADELEINE DO CARMO - Boatarde! Estou sim.

Como eu trabalho com a érea de vigilancia epidemiol 6gica no Ministério da Salide, eu vou passar para um colega meu
infectologista, que trabalha aqui também comigo. E o Dr. Victor Bertollo. Ele tem maiores informagdes, porque ele
trabalhava com o Plano Nacional de Operacionalizagdo da V acinacdo contraa covid.

Victor? (Pausa.)
Ele é aqui do PNI também, do Ministério da Salide.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Pode faar, Victor, por
favor. (Pausa.)

Victor?

O Victor esta sem o som. Ajude ai o Victor, por favor.

O SR.VICTOR BERTOLLO GOMESPORTO - Oi.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Pronto, Victor, pode falar.

O SR.VICTOR BERTOLLO GOMESPORTO (Paraexpor.) - Bom, vou s6 me apresentar. Eu sou o Victor Bertollo,
médico infectol ogista, mestreem MedicinaTropical e Salde I nternacional . Eu sou consultor técnico do programanacional
deimunizagdo e, dentro do programa, eu vinha participando da conducéo e das discussdes da Camara Técnica Assessoria
em Imunizacdo para a construcéo do plano nacional de operacionalizagdo da vacinagdo contra a covid-19.

E importante a gente so agora esclarecer que, com a criagio da Secretaria Extraordinaria de Enfrentamento a covid-19, a
competéncia para a deliberacéo arespeito das estratégias de vacinagdo ndo € mais do programa nacional de imunizagdes.
Essa competéncia passou para a Secretaria Extraordinaria. Ent&o, ndo estd mais dentro do &mbito da SBS.

Nos, como programa, conti nuamos participando tecnicamente, para apoio técnico. E, dentro da Camara TécnicadaCovid,
nos somos um participante convidado. N6s ndo conduzimos mais 0 processo.

Bom, mas, com relacdo ao que nosfoi perguntado, em relag8o aterceiradose, asdoses adicionais, asdoses de reforgo, essa
j& erauma preocupagdo nossa enquanto ainda conduziamos as discussdes, j4 ainda do meio para o final do més passado.
Essas discussdes se iniciaram agora, ja dentro do ambito da Cémara Técnica, conduzida pela Secretaria de Covid-19, e
arecomendagdo da Camara Técnica vem aliada com o que a Dra. Monica, da Sociedade Brasileira de Imunizagfes, aqui
comentou, que realmente, ao que tudo indica, existe uma necessidade de a gente fazer dose adicional em alguns grupos
prioritarios especificos, como os muito idosos ou imunocomprometidos. Agora, aexecucdo disso em si tem que considerar
também o plangjamento de vacinacdo, e a deliberagdo em relago aisso cabe & Secretaria.

Eu queriaaproveitar e comentar em relagdo aum ponto que também foi brevemente discutido, que é aquestéo dointervalo
entre as doses das vacinas AstraZeneca e Pfizer. I sso foi muito discutido na Camara Técnica Assessora. Inclusive, quando
comegamos ater os primeiros relatos em relagdo a variante Deltaaqui no Brasil, 0 Brasil adotou um esquemaestendido da
vacina Pfizer e da AstraZeneca em interval o de trés meses, seguindo o que o Canada e o Reino Unido adotaram também,
com o seguinte raciocinio: nés temos dados de que a primeira dose oferece uma protecdo bastante elevada para formas
graves da doenca, a primeira dose dessas vacinas especificamente, reduzindo o risco de hospitalizacéo e ébito, inclusive,
agora, paraavariante Delta.

O mesmo grupo que publicou esse artigo no New England, demonstrando uma eficécia de fato bastante reduzida, na
primeira dose, para formas leves da doenca, também tem um artigo indo para a publicacdo demonstrando uma elevada
protecdo daprimeiradose paraformas graves dadoenca, claro que com ganho de protegéo importante apos a segundadose.
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Entdo, com a adocdo desse intervalo de trés meses, a gente permite ampliar a oferta da primeira dose na populagéo. E
ha modelagens matemdticas indicando que essa estratégia reduz mortes, reduz internagdo e tem um impacto em salde
publica muito bom.

Do ponto de vista do individuo, a gente tem dados de que o intervalo aumentado da AstraZeneca amplia tanto a resposta
humana quanto a efetividade. Para a vacina Pfizer, a gente tem dados de que o intervalo aumentado também aumenta
a resposta imunoldgica. N6s ndo temos dados de efetividade propriamente ditos, mas a resposta imune, a resposta de
anticorpos neutralizantes € amplificada com intervalo aumentado.

E, de maneira curiosa, os paises que adotaram essa estratégia de intervalo de trés meses, principalmente a Inglaterrae o
Canada, parecem estar enfrentando, do ponto de vista de internacfes e ébitos, uma onda de Delta menos severa do que
0s paises que mantiveram o intervalo original .

Ent&o, com relagdo ao intervalo, acho que essa é uma discussdo com a qual a gente tem que ter um pouco mais de
parciménia. Claro que, apds ter finalizado a vacinagdo com a primeira dose da populacdo adulta, chega um momento de
a gente realmente discutir a redugdo, mas isso também tem que ser feito de maneira cautelosa. Qual vai ser o intervalo
adotado, reduzido? Porque ha que se considerar a disponibilidade de doses e o cenario, a estratégia global da vacinacéo.
Bom, reforcando um ponto que também me deixou um pouco preocupado na fala do Sr. Senador, que foi a questéo
de mencionar os anticorpos, as dosagens de anticorpos apds a vacinagdo, isso € uma demanda que a gente recebe
com frequéncia. A gente precisa deixar muito claro para populagdo: nds ndo temos um imunocorrelato de protegdo da
vacinagdo pelos métodos laboratoriais disponiveis na rede publica ou privada de laboratérios. Ndo é um indicador, ndo
esta estabel ecido como proxy de protegdo. Entéo, a gente ndo pode usar isso e apenas isso para politica de saide publica
e paradizer se a pessoa esta ou ndo protegida. Nés realmente precisamos usar dados clinicos, dados de efetividade, dados
devidareal.

Ainda esta em discussdo, na literatura médica, o estabelecimento do imunocorrelato de protecdo, de marcadores,
mas, muito provavelmente, ndo acredito que serdo exames laboratoriais vidveis de serem reaizados na rotina desses
laboratérios; sdo, no geral, exames de pesquisa.

Acho que eram essas consideragoes. N&o sei sefoi respondida a pergunta.
O SR. PRESIDENTE (Conftcio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Muito obrigado, Dr. Victor
Bertollo pela sua explicagdo.

Assim sendo, eu creio que 0s Senadores estéo satisfeitos com as respostas, eu quero agradecer a presenca de todos os
nossos convidadose liberar os senhores. V océs prestigiaram muito anossa comissdo. Nao reparem, hoje é umasexta-feira,
temos muitas comissdes trabalhando simultaneamente, muitas sessdes teméticas em Plenério, esta todo mundo correndo
paraum lado e para o outro, mas todas essas apresentactes ficardo disponibilizadas, as falas, no Y ouTube ou no préprio
site da nossa Secretaria da covid-19, para consulta posterior de Senadores, Assessores e do povo em geral.

Temos que agradecer a participacdo do internauta Geovane Rocha, de Mato Grosso do Sul, Ragquel Prado, de Tocantins,
S6nia Macedo, de Sdo Paulo, Geova e outros tantos, cujas perguntas ja foram suficientemente atendidas e respondidas
por todos.

Muito bem. Assim sendo, os senhores estdo todos ja dispensados. Fiquem sb os Senadores. Os senhores ja estdo liberados
paracuidar de suas vidas.

Muito obrigado atodos e atodas ilustres participagtes nesta manha.
Muito agradecido.

A SRA. RAQUEL STUCCHI - Muito obrigada
Boatarde.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Boatarde.
Muito obrigado atodos e todas.
Tem um requerimento extrapauta do Senador Esperidido Amin.

Senador Esperidido, o seu requerimento, infelizmente, ndo podera ser votado hoje, por estar faltando um s Senador para
dar quérum. O lzalci entrou, mas falta um ainda.

Mas eu quero dizer aV. Exa. que o Oficio nosso 193, do dia 16 de agosto, ja foi enderecado para o Ministério da Salide
e 0 Ministro ja esté& convidado a estar conosco dia 30 de agosto.

Ent&o, 0 seu requerimento coincide...
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Pode liberar o0 som do Senador Esperidi&o.
Por favor, Senador.
O SR. ESPERIDIAO AMIN (Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/PP - SC) - Jafico satisfeito duplamente. Primeiro,

pela atencdo que o senhor me da e da a este tema. O senhor viu que essa questdo da terceira dose, ou dose de reforco,
gue nome tenha, é um lugar constante.

Esse voto da Dra. Meiruze € de 18 de agosto, é de anteontem.
O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Perfeito.

O SR. ESPERIDIAO AMIN (Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/PP - SC) - Quer dizer, é atualissimo.

Entdo, como é que isso vai encaixar no Plano de Imunizacdo, nds ndo vamos determinar. Agora, ndo se pode deixar de
priorizar esse assunto. E claro que a prioridade é a primeira dose, a segunda dose, mas esse problema é muito sério porque
incide sobre os velhinhos... Nés estamos chegando |a. Ainda ndo somos, ndo €? N&o temos tanto cabelo branco quanto o
Izalci, por exemplo. O |zalci tem muito mais cabelo branco exposto do que nés.

Segundo, quero dizer que € um diamuito especial, 30 de agosto.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Muito bem...

O SR. ESPERIDIAO AMIN (Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/PP - SC) - E o bicentenério de Anita Garibaldi.
O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Olha, galcha.

O SR. ESPERIDIAO AMIN (Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/PP - SC) - Galicha n&o. Que isso, homem? Heroina
de dois mundos da nossa querida L aguna.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Certo, certo.

O SR. ESPERIDIAO AMIN (Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/PP - SC) - O maior vulto da histéria de Santa
Catarina, como dizem os gatichos agora, 0 maior homem da histéria de Santa Catarina, € Anita Garibaldi.

O SR. PRESIDENTE (Conftcio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Opal

O SR. ESPERI DIAO AMIN (Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/PP - SC) - Mas é o maior vulto da nossa histéria.
E um grande dia...

O SR. PRESIDENTE (Conftcio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Meter uma conversa com
0 Esperidi&o € para perder mesmo, porque eletem a...

O SR. ESPERIDIAO AMIN (Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/PP - SC) - Vai ter a sessdo solene, vai ter a sessio
solene do Senado as 10 horas. Nao me vai fazer coincidir. Eu é que vou presidir a sessdo solene...

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Esta bom.

O SR. ESPERIDIAO AMIN (Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/PP - SC) - ... do 2° Centenério de Anita Garibaldi.
O Styvenson, por exemplo, s6 tem medo de uma mulher no mundo: Anita Garibaldi. As outras todas ele anda com medo
por outras razfes.

O SR. PRESIDENTE (Confucio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Isso!

O SR. ESPERIDIAO AMIN (Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/PP - SC) - Um abrago.

Muito obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Conflcio Moura. Bloco Parlamentar Unidos pelo Brasil/MDB - RO) - Ent&o, nés vamos partir
para o encerramento, agradecendo aos internautas e vou fazer aleituraaqui paratodos um trechinho.

Comunico a todos os convidados desta audiéncia, bem como ao publico que acompanha esta reunido e outras, que as
apresentagdes dos convidados desta audiéncia, assim como de audiéncias anteriores, se encontram na pégina da Comisséo,
no Portal do Senado Federal. Todos os documentos recebidos, de natureza publica, plano de trabalho, requerimentos
apresentados e quai squer outros documentos relacionados também se encontram no Portal de amplo acesso.

A atando da para votar.
Encerramento.
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Nao havendo nada mais a tratar, agradeco a presenca de todos, convidando-os para a proxima reunido, ainda com data
e horério a ser confirmado.

Eu vou ligar para o Ministro hoje, o Ministro Paulo Guedes, porque seria na segunda-feira, conforme previsto no plano
de trabalho desta Comissao. Eu vou ligar e depois a gente confirma com todos os membros da Comissao.

Declaro encerrada a presente reuni &0.
Um bom diaainda, umaboatarde, j& sdo 12h05min, atodos 0s hossos queridos colegas Senadores.
Muito obrigado.

(Iniciada as 10 horas e 03 minutos, a reunido é encerrada as 12 horas e 06 minutos.)
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