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O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE. Faa da
Presidéncia.) - Paz e bem paratodos vocés. Sejam muito bem-vindos ao Senado Federal, tanto as pessoas que nos brindam
agui com as presencas neste Plenario como também quem esta em casa, as pessoas que vao nos trazer informagoes,
convidados, dos dois lados - € bom que se digaisso -, para que agente possa aqui ter uma visdo mais apurada da situacéo
sobre essa questéo de passaporte sanitério. Eu acho que ndo vai ter como também fugir do assunto do momento, que
vacinagdo infantil.

Declaro aberta a sessdo.

Sob a protecdo de Deus, iniciamos 0s nossos trabal hos.

A presente sessdo remota de debates teméticos foi convocada nos termos do Ato da Comissdo Diretora n° 8, de 2021,
gue regulamenta o funcionamento das sessdes e reunides remotas e semipresenciais no Senado Federal e a utilizacdo do
Sistema de Deliberacdo Remota, e em atendimento também ao Requerimento n°® 2.393, de 2021, de minha autoria e de
outros Senadores - a quem eu agradeco a confianga -, que foi aprovado pelo Plenario do Senado Federal.

Quero também fazer um registro aqui de agradecimento ao Presidente do Senado, Senador Rodrigo Pacheco, que permitiu,
com todos os protocol os de seguranga sanitéria, que a gente fizesse esta sessdo semipresencia aqui deste Plenério.

Esta Presidéncia informa que os cidaddos podem participar, sim - e sdo muito bem-vindos, diga-se de passagem -, desta
sessdo remota de debates teméticas através do enderego www.senado.leg.br/ecidadania. Repetindo: www.senado.leg.br/
ecidadania. E esse servigo que propicia que as pessoas entrem aqui, na audiéncia, conosco, para poderem fazer seus
guestionamentos, suas perguntas a qualquer um de nossos convidados. Mas também pode ser feito pelo telefone, um
telefone gratuito, que é o 0800 0612211.

O Senado Federal, mais uma vez, inova, com debates colocados, muitas vezes, na sociedade, como politicamente
incorretos, vamos dizer assim, com um pouco de polémica, ja que tudo, no nosso pais, infelizmente, virou essa briga
politica. Deixando um pouco a emocdo de lado, 0 nosso objetivo € entrar pela razdo, pelo bom senso.

Nos fizemos aqui, no Senado, no dia 15 de margo de 2021, uma sessdo histérica, também, como esta aqui, de debates
tematicos - jatem mais de 42 mil visualizagtes - sobre um assunto também muito delicado, que é o tratamento profilatico
no combate a covid-19. Foi um requerimento também nosso. Eu tive a honra e a aegria de fazer a condugdo, de
presidir aquela sessdo. N&o foi nem aqui; foi no bunker, ali, no Prodasen, e foi muito respeitoso, foi algo, assim,
esclarecedor realmente, os doislados col ocando seus argumentos cientificos, médi cosrenomados, ci entistastambém muito
conceituados, colocando os dois lados sobre a questéo do tratamento preventivo, precoce.
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E o objetivo € este: fazer com que as pessoas tirem suas proprias conclusdes, porque existem, sim, emboramuitagentediga
- posso dizer até que grande parte damidia- queaciénciadefiniu, jafechou aquestdo, o que agentevé, nasociedade, éuma
divisdo entre cientistas e médicos. |sso € importante que a gente faga, € um dever nosso fazer esse contraponto, dar voz,
sim, as pessoas que pensam diferente, o contraditério. Por que ndo as legitimar, ndo as ouvir, se ha argumentos com base
narazdo e no bom senso? Entéo, € importante que a gente possa, de algumaforma, ouvir respeitosamente os dois lados.

Eu tomei a liberdade aqui de chamar, repito, profissionais conceituados dos dois lados, pessoas conhecedoras, que tém
debatido esse tema Brasil afora, inclusive que participaram, algumas dessas pessoas, daguela sessdo memoravel do dia
15 de marco sobre tratamento profil&tico para covid.

A Presidénciainforma ainda que as apresentacdes e 0s arquivos exibidos durante esta sessdo remota de debates tematicos
ficardo disponibilizados na pagina do Senado Federal referente a tramitacéo do requerimento que originou esta sesséo.

Esta sessdo € destinada a receber os seguintes convidados, a fim de debater o tema: a eficiéncia do passaporte sanitario
no enfrentamento & pandemia e seus reflexos nos direitos pessoais, trabal histas, sociais e religiosos da popul acéo.

Convidados: o Sr. Paulo Porto, que é médico e estd remotamente ja preparado parafazer, dagui a pouco, a sua exposi¢ao;
a Sra. Janaina Paschoal, que é jurista e Deputada Estadual de Sao Paulo, estéd aqui do meu lado direito para fazer também
a sua explanagéo; o Sr. Luciano Lima Leivas, que € Procurador do Ministério Publico do Trabalho e Vice-Coordenador
Naciona da Coordenadoria de Defesa do Meio Ambiente de Trabalho (Codemat), vai participar de forma remota e ja
esta conosco; 0 Sr. José Augusto Nasser, que € Professor e Orientador do curso de pos-graduacéo em Neurociéncias da
Pontificia Universidade Catélica de Sao Paulo (PUC), esta aqui presencialmente conosco, do meu lado esquerdo; a Sra.
Roberta Lacerda, que € médicainfectologista e integrante da Associacdo Médica do Rio Grande do Norte - minha colega
nordestina - e do Comité Cientifico da Federacdo dos Municipios do Rio Grande do Norte, e esta aqui presencialmente
conosco; o0 Sr. José David Urbaez, representante da Sociedade Brasileira de Infectologia, que também esta conosco aqui
de formaremota; a Sra. Luciana Medeiros Costa, que € Promotora de Justica do Ministério Pablico do Distrito Federal e
Territérios, e vai participar também de formaremota; o Sr. Paolo Zanotto, virologista com doutorado pela Universidade
de Oxford e Professor do Instituto de Ciéncias Biomédicas da Universidade de Sao Paulo (USP), também vai participar
conosco de forma remota; 0 Sr. Francisco Cardoso, especiaista em infectologia pelo Instituto Emilio Ribas e Diretor
Presidente da A ssociacdo Nacional dos M édicos Peritos daPrevidéncia Social, também jaestdconosco aqui evai participar
deformavirtual; o Sr. Renato Kfouri, representante da Sociedade Brasileira de ImunizacGes, e vai participar conosco agui
deformaremota; o Sr. Bruno Campello de Souza, psicélogo, Mestre e Doutor em Psicol ogia Cognitiva pela Universidade
Federal de Pernambuco - outro colega do Nordeste - e pesquisador de tecnologias digitais com individuos e organizacdes
e aplicacdo de métodos estatisticos em qualquer contexto.

Eu tomei aliberdade, vendo aqui os convidados que estéo no Plenario e que inclusive se deslocaram de outros estados da
Federag8o para participar desta audiéncia, de chamar agui, como convidados, a Deputada Federal Bia Kicis, que € agui
do Distrito Federal, para estar conosco aqui naMesa e também aV ereadora de Fortaleza, capital do Cear, Priscila Costa.

Ent&o, eu quero agradecer atodos os convidados que estdo agui conosco, as pessoas e aos convidados que estdo de forma
virtual; agradeco a atencdo em separar este tempo para a gente poder dialogar. Do que este pais mais precisa hoje € de
didlogo, de fraternidade, para que possamos ouvir o outro lado e tirar as nossas préprias conclusdes.

A Presidénciainformaao Plenério que seréo adotados 0s seguintes procedimentos para 0 andamento da sesséo, o rito que
agente vai proceder aqui: sera inicialmente dada a palavra aos convidados por 20 minutos. Eu vou dar uma tolerancia
maior, por uma questdo de justica, de equilibrio, porque convidamos os dois lados, mas, pelos nomes que confirmaram,
temos mais nomes que sdo, vamos falar assim, contrarios ao passaporte sanitério. Entdo, eu vou dar umatoleréncia maior
aqueles que tém um posicionamento afavor, paratentarmos equilibrar estamesa. O Ministério da Salde ea Anvisaforam
convidados também, deixo isso muito claro, mas ndo quiseram enviar 0s Seus representantes, porque ja se manifestaram
sobre o assunto de forma oficial.

Em seguida, seraabertaafase deinterpelacdo, ou segja, apds 0s 20 minutos de cada parti cipante aqui - repito, com tolerancia
maior paraos quetém umaposi¢ao afavor do passaporte sanitario -, nGsvamaos abrir afase deinterpel agéo pel os Senadores
inscritos, organizados em blocos, dispondo cada Senador de 10 minutos para as suas perguntas. Os convidados disporéo
de cinco minutos para responder atotalidade das questdes do bloco. Os Senadores ter8o mais trés minutos paraaréplica.

As inscrigdes dos Senadores presentes remotamente serdo feitas através do sistema remoto, ao que ja estamos bem
adaptados aqui, pelo qual fazemos as votagBes, os pronunciamentos; todos os colegas ja sabem como funciona e estdo
convidadissimos aqui para esta sessao. As maos serdo abaixadas no sistema remoto e, neste momento, estdo abertas as
inscricoes.
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Vou fazer aqui um breve pronunciamento, antes de comegarmos a ouvir os convidados, porque estamos nos reunindo
hoje para debater um tema de enorme interesse para a sociedade brasileira, um tema que afeta, de maneira contundente e
direta, avidadetodos nods. Discutiremos, a0 mesmo tempo, umaquestdo concreta, especifica- area utilidade do chamado
passaporte sanitario -, e umaquestdo de principio: como o Estado develidar com nossavida, nossasalide e nossaliberdade.

Eu abro um paréntese aqui paradizer que sdo dois anos de pandemia. Entdo, ja deu paraagente aprender muitacoisa, entre
erros e acertos. Eu acho que agente jatem maturidade aqui para ver o que esta funcionando, o que ndo esta funcionando,
a experiéncia de paises sobre este assunto. Eu acho isso que vai ser muito rico aqui para a gente poder fazer este debate
aberto, franco para o Brasil.

Como manter o delicado equilibrio entre o interesse coletivo e os interesses individuais? Como preservar a
proporcionalidade entre o poder do Estado e afragil vida privada, familiar, cotidiana? Como proteger, a0 mesmo tempo,
a sociedade em geral e cada individuo em particular, evitando interferéncias indevidas e injustificadas sobre as escolhas
de cada cidadéo?

Por contade um virus diminuto, mas altamente contagi oso e patogénico, vemo-nos obrigados a debater os pros e os contras
da interferéncia do Estado sobre a livre movimentag&o das pessoas, alargando e aprofundando as restrigdes a liberdade
de locomoc&o previstano art. 5°, inciso XV, da hossa Constituicao.

A decisdo pela adocdo ou ndo de passaportes sanitarios...

Ai eu abro outro paréntese que é outra divida que eu mesmo quero compartilhar - e eu vou fazer algumas perguntas
também na hora certa. Existe o passaporte, que, inclusive, foi debatido nesta Casa - e eu cumprimento o Senador Portinho,
do Rio de Janeiro -, que deixou a alternativa de vacina, mas também a opc¢ao dos testes antigenos e PCR, mas estados néo
estdo deixando essa abertura, estéo querendo apenas o passaporte vacinal.

Essa decisdo pela adogdo ou ndo de passaportes sanitérios é dificil por natureza. Trata-se de estabel ecer uma equacdo que
tenta capturar - sem nunca conseguir contemplar em suatotalidade - um panorama epidemiol 6gico extremante complexo.
Tal decisdo tem que levar em conta 0 comportamento de inlimeras variavel s no passado, no presente e no futuro; tem que
considerar tudo que sabemos sobre o virus - suas variantes e mutagoes, sua dinamica de contégio, o espectro de gravidade
de suas manifestacGes clinicas, seu enfrentamento - e o cendrio da pandemia, que muda a cada semana.

E ndo é suficiente analisar apenas a dindmica do virus e suas interaces com as diversas populagfes sem conhecer 0
gue se passa ha cabega e no coragdo das pessoas que compdem a nagdo ou as nagdes. O que as pessoas estdo pensando
neste momento sobre a pandemia? Como elas vém enfrentando estes tempos sombrios em que a normalidade cotidiana
foi atropelada e fraturada por circunstancias totalmente independentes de suas proprias vontades? Do que elas realmente
precisam neste exato momento - repito -, depois de dois anos de experiéncia?

Enfim, ndo é por outra razéo, sendéo pela complexidade do tema, que varios paises, inclusive os mais desenvolvidos —
com maior capacidade econdmica, cientifica e operacional —, estéo divididos com relagdo aimplantacdo de passaportes
sanitérios. Eu estive na Franca e nos Estados Unidos recentemente - a minha esposa esta aqui, a Marcia - e a gente viu
inimeros protestos, e muitas vezes a gente ndo sabe, aqui no Brasil, a dimensdo deles. E no Brasil também - a gente vai
falar sobreisso -, em alguns estados, a gente j& viu também muita movimentago. E um assunto que incomoda realmente
e que realmente tem deixado as pessoas um pouco preocupadas.

Quando ndo nosrendemos asimplificacBesindevidas, quando buscamos debater o temacomo ele merece, deformaampla,
profunda e responsavel — como pretendemos fazer hoje, nesta de debates tematicos —, as respostas nunca sdo
categoricas ou absolutas, mas serdo, sem divida, as melhores respostas, as respostas que, neste momento, a sociedade
brasileira desgja.

Entdo, nds vamos comegar este momento histérico agui no Senado Federal, as 10h46.

Eu quero conceder a palavraimediatamente, aqui, para a Sra. Janaina Paschoal - que é jurista, Deputada Estadual de S&o
Paulo, tem estudado bastante esse tema e participado de muitos debates - por 20 minutos, Deputada, agradecendo a sua
presenca aqui enormemente. Sinta-se a vontade aqui no Senado Federal parafazer as suas colocaces.

A SRA. JANAINA PASCHOAL (Para exposicdo de convidado.) - Muitissmo obrigada, Sr. Senador Giréo.
Cumprimento V. Exa. e, na pessoa de V. Exa., todos os Senadores que participam deste debate, presencialmente e a
distancia

Cumprimento também todos os debatedores, aqui presentes e a distancia, na pessoa da Deputada Federal BiaKicis, que
estd aqui a0 meu lado.
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Cumprimento todos os participantes, presenciais e adistancia, napessoada Sra. Mércia, que nos brinda com sua presenga,
sua lucidez. Pude conhecer a Sra. Méarcia junto com o Senador Girdo em Sdo Paulo e tive e tenho a convicgdo, Senador,
de que 0 nome do senhor estara na nossa histéria por muitos anos. Aqui € s6 um comego. Tenho essa convicgdo porque
V. Exa. defende os valores que precisam ser defendidos no nosso pais e no mundo de hoje.

Pois bem, eu gostaria... Eu selecionel 17 pontos paralevantar. Obviamente seraimpossivel detalhar esses 17 pontos, mas
€U creio que sgjam importantes para a reflexao.

O primeiro ponto que precisa ser esclarecido, que precisa ser compreendido pela popul agdo, que muitas vezes ndo entende
as nossas preocupagdes e 0S Nossos protestos, 0 que precisa ser esclarecido € que nds ndo estamos tratando de uma
exigéncia de comprovar vacinagdo para entrar no cinema, para entrar no teatro, para entrar num show ou jogo de futebol.
N&o € disso que nds estamos falando. Esse momento jafoi ultrapassado ha muito tempo. N6s estamos falando da privagéo
de direitos fundamentais - da privagéo de direitos fundamentais -, mediante a exigéncia de vacinago.

Ent&o, no Brasil, ja estéo acontecendo, no ambito privado, demissies por justa causa. Sempre que eu debato com meus
colegas Deputados, defensores da liberdade, do liberalismo, da iniciativa privada, eles insistem que o empregador tem
o direito de demitir. Tem o direito de demitir, mas existe uma legislagdo vigente, que prevé uma série de direitos, de
indenizagdes. Poisbem, essesdireitostodos estdo sendo cassados, porque as pessoas estéo sendo demitidas por justacausa,
e qualguer iniciante no estudo do Direito Trabal hista sabe que as situagfes que permitem ajusta causa sdo taxativas, tém
gue estar previstas de maneiraclara e objetivanalegislagdo. Nao € uma portaria, ndo € umaresolucdo, ndo € uma decisdo,
ainda que do Supremo Tribunal Federal, que vai estabelecer uma justa causa.

Funcionérios publicos municipais e estaduais, de vérios estados da Federacdo, mas em especia no Estado de S&o Paulo,
estdo submetidos a sindicancias, a processos administrativos, estdo sendo impedidos de entrar nas suas reparticées, ndo
podem assinar 0 seu ponto de trabalho e muitos ja estdo com os salérios cortados - salérios cortados! Qualquer estudante
de Direito iniciante, de Direito Administrativo sabe que o Direito Administrativo sancionador requer taxatividade.

Hoje, inclusive, no mundo inteiro, os estudos sobre o Direito Penal e o Direito Administrativo sdo feitos de maneira
correlata. Os principios que informam o Direito Penal, como o principio dalegalidade, da anterioridade, da taxatividade,
também informam o Direito Administrativo, porque se sabe que ele é sancionador.

N&o existe, em nenhumalei, a previsdo de que um funciondrio publico pode ser obstado de ingressar no seu ambiente de
trabalho, pode sofrer sindicancia, pode sofrer processo administrativo. NOs estamos tendo processo e pena, Senador, sem
lel anterior que possibilite o que esta acontecendo. Ent&o, € uma afronta flagrante a Constituicéo Federal, que prevé, tanto
para o processo criminal como para o processo administrativo, o contraditorio, a ampla defesa, alegalidade.

Como sendo bastasse, todos os Prefeitos, todos os Governadores, todos os secretarios municipai s e estaduai s acreditam que
podem |egislar de maneiraisolada. Em S&o Paulo hacidades em que os Prefeitos bai xaram normativas proibindo as pessoas
de ingressarem em farmacias, Sr. Senador, e em supermercados. Cada Prefeito baixou uma normativa diferente para
disciplinar a atuagdo dos funcionarios publicos. Eu recebo inimeros e-mails, telefonemas, mensagens dos funcionérios
publicos das mais diversas areas que estdo sendo humilhados no seu local de trabalho. Eu pergunto: onde essas penas estao
previstas? Em que lei? Se nds permitirmos que essas autoridades, por mais importantes que sgjam, legislem sem nenhum
aval, sem nenhuma discussdo no Poder Legislativo, estamos dizendo "fechem todas as Casas Legisativas', porque é
apenas gasto - é apenas gasto. Entéo, nds estamos tratando de restri¢ao, de privagdo de direitos sem lel que permita.

Mas ndo é sb. Além dos funcionarios do sistema privado que estéo sendo demitidos por justa causa e dos funcionarios
publicos que estéo ameagados de demissdo por meio de processo administrativo ilegal, os estudantes e suas familias estéo
sendo constrangidos. E estou usando o termo constrangimento agui sob o ponto de vista técnico-juridico, aluz do Cadigo
Penal. Quando uma pessoa €é obrigada a fazer algo que a lei ndo prevé ou obstada de fazer algo que a lei permite, ela
esta sendo vitima de constrangimento ilegal nos termos do Codigo Penal. E isso que esta acontecendo com estudantes e
com suas familias. Acreditem os senhores ou ndo, mas muitos estudantes, sobretudo do ensino universitario e também do
ensino médio e técnico, estdo proibidos de ingressar nas universidades e nos seus cursos técnicos.

Quando falamos da escola priméria - na minha época, era 0 primario e o ginasio; agora € o primeiro fundamental e
0 segundo fundamental -, as criancas ndo estdo sendo impedidas de entrar, ou os adolescentes, mas 0s seus pais estéo
recebendo cartinhas com ameaga de serem denunciados ao Conselho Tutelar, ao Ministério Pablico; sdo cartas de ameaca
gue os pais estdo recebendo, de intimidacdo, deimposi¢do. Eu pergunto: em qual lel federal, estadual ou mesmo municipal
esta prevista possi bilidade? Em nenhuma.

Nas universidades publicas paulistas - eu tenho noticias de que ja estd acontecendo em outros estados da Federacéo -,
alunos estdo sendo impedidos até de fazer amatricula; alunos aprovados no vestibular deste ano, vestibulares dificilimos,
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estéo sendo impedidos de fazer amatriculapor uma exigénciaque ndo estavanem no edital, Deputada. Eu estou avisando:
o futuro préximo vai obrigar aindenizar essas pessoas, porque ndo ha legislacéo que permita esse abuso de poder, esse
constrangimento ilegal.

E vou além, Senador. Alunos esto tendo créditos ja cursados cancel ados. Eu ougo o tempo inteiro dizerem que ndo podem
retirar os penduricalhos dos salérios milionérios porque € direito adquirido. Eu pergunto: um estudante que cursou um
crédito, fez a prova, teve presenca pode ter um crédito cancel ado porque ndo apresenta comprovacdo de vacinagdo? Onde
€ gque estd o direito adquirido?

E, quando eu me manifesto, tenho que ler os comentérios nas minhas redes: "Mas a senhora ndo € médica’'. Mas eu sou
professora de Direito, eu sou advogada e eu vou lutar pela legalidade neste pais. Acima de tudo, a discussdo que ocorre
no pais e no mundo hoje é uma discussdo de natureza juridica.

Nos primérdios, eles retiravam direitos das pessoas que se negavam a se vacinar e que diziam: "Eu ndo quero tomar essa
vacinad'. Eles negavam direitos a essas pessoas e ja ndo havia justificativa. Entretanto, 0 movimento se intensificou de
umaformatal, Sr. Senador, que ja ha pessoas que tomaram astais duas doses, que no inicio eram mais do que suficientes,
mas que estdo sendo ameacadas de demissdo, estéo sendo ameacadas de PA, estdo sendo ameacadas de ndo poderem
frequentar as aulas, e os pais, denunciados a autoridades se ndo tomarem aterceiradose. E muito grave, porque as pessoas
ndo sabem nem a que elas estéo obrigadas, ndo se sabe até ondeisso vai.

No Estado de Séo Paulo, areveliado Ministério da Salde, areveliada OMS, arevelia de véarios profissionais da salide,
0 Governador disse que vai aplicar a quarta dose. Eu conhego pessoas que querem e eu as respeito. O problema é que o
Governador Jodo Doria- eu digo isso parao Brasil porque ele quer ser Presidente, e ndo vai - ndo so disponibilizaaquarta
dose, mas obriga mediante ameaga de sindicancia, mediante ameaga de processo, mediante ameaca de tirar da escola,
mediante ameaca de denunciar os pais. E muito sério o que esta acontecendo.

E, por estarmos hum ano €leitoral, eu preciso fazer um aerta: hgja vista que as pessoas mais a direita sdo aquelas
identificadas como as que questionam avacinacdo, sejaavacinacdo em s, sgjaaterceiradose, sgjaaquartadose, estamos
vivenciando também um movimento politico, porque os poucos professores de direita que ha nas universidades estdo
sendo afastados com o0 argumento sanitério, os poucos alunos de direita que ha nas universidades - e eu sei porque eu sou
filha da USP - est&o sendo afastados. E estratégico.

E t30 estratégico como querer suspender o Telegram em ano eleitoral, utilizando argumentos juridicos da maior
sofisticacdo, que caberiam desde a criacdo do Telegram, porque tudo isso que estaincomodando as autori dades que agora
guerem suspender o Telegram sempre aconteceu. Eu mesmajafiz pesadas criticas aos abusos nas midias sociais: pedofilia,
negociacdo de pessoas, drogas. Nunca essas autoridades quiseram suspender o Telegram; neste ano, querem.

Entao, é imperioso compreender: a discussio é de salde? Sim. E juridica? Primordialmente. Mas ela também é politica.
Elatambém é politica.

Namanh&de hoje, eu estavano avido quando vi ancticiade que 1,5 mil policiaisno Estado de S&o Paul o serdo investigados
por ndo quererem se vacinar, mas havia um detalhe na noticia que muita gente ndo percebeu: os médicos que deram os
atestados para que esses profissionais ndo se vacinem também serdo investigados, ou seja, € perseguicado, € policiamento.
E como eu acompanho na ponta - eu ndo sou e nunca serel uma pessoa de gabinete, eu acompanho na ponta-, eu sei que,
jadhamuito tempo, os funcionérios publicos que tentam entregar o atestado médico e o laudo médico ndo conseguem fazer
0 documento ser recebido. No € atestado falso. Sdo pessoas alérgicas, sdo pessoas que tém sindromes autoimunes, séo
pessoas que sdo desaconsel hadas a se vacinarem porque é um produto... Ndo estou aqui falando contraavacina- aminha
familia est4 praticamente toda vacinada -, mas € um produto novo, e ndo se sabe como se reagird no médio e no logo
prazo. N&o existe legitimidade juridica do Estado paraimpor essa vacinacdo a quem quer que seja. E eles ndo recebem os
atestados. Para muitos professores do Estado de S&o Paulo, eles dizem que o sistema estd com problema, mas, enquanto
0 sistema estd com problema, a pessoa ndo pode comparecer, ndo pode assinar 0 ponto, a pessoa fica com falta e pode
ser demitida por abandono de cargo.

Eu vou dizer aos senhores. eu dei, por muitos anos, aula de Bioética, mas a minha cadeira na USP é de Direito Penal.
Muitos sd0 os debates - e eu sei que mesmo nesta Casa - sobre as penas alternativas a pena privativa de liberdade. As
penas que estdo aplicando aos ndo vacinados neste pais s8o0 mais graves do que as penas aternativas que aplicam aos
criminosos. Eu desconhego um caso criminal em que a pena alternativa tenha sido demitir, salvo se o crime tiver a ver
com afungdo. Eu desconheco um caso criminal cuja penasgja perder aguarda de filhos, como ja ha magistrados dizendo
que vao decretar. Até de estuprador de crianca dentro da familia é dificil a gente tirar a guarda. E disto que nés estamos
falando: nds estamos falando de Direito.
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Quando eu levantel isso tudo na tribuna da Assembleia, primeiramente para criticar a decisdo do Tribunal de Justica do
Estado de S&o Paulo - fago isso agui com todo respeito, mas o fago - de ndo permitir seus funcionarios ingressarem, de
ndo permitir advogados ingressarem, de ndo permitir partesingressarem, quando eu subi natribuna para criticar, doisdias
depoischegou um arrazoado a Assembleia, 20 péginas, do Presidente do TJ, combatendo cadaum dos meus argumentos. A
argumentagdo central do TJfoi de que o Supremo Tribunal Federal disse que avacinag&o contraacovid seria obrigatéria,
mas quem |€é a decisdo do Supremo vai perceber que |4 estd escrito que ndo pode haver vacinacdo forcada.

Uma primeira explicago do que é vacinagdo forcada € pegar o individuo e aplicar a vacina nele a forga, ndo é? E isso.
Mas eu pergunto: ndo € também vacinagdo forcada dizer que vai tirar o cargo de uma pessoa concursada que nunca teve
uma falta na sua carreira? N&o € vacinacdo forcada olhar para um estudante da USP, da Unesp, da Unicamp e dizer que,
depois de tudo o que ele passou paraingressar nessas universidades, ele vai perder avaga? | sso ndo é vacinagao forgada?
N&o € vacinagdo forcada uma escola mandar uma cartinha para um pai ou para uma mée e dizer que, se ndo vacinar a
crianga, vai denunciar para ele perder aguarda?

NOs estamos em um estado de ndo direito tal que um promotor de Justica se entendeu competente para mandar carta para
as escolas dando ordem. Nao houve votagdo, ndo houve discussdo, ndo houve processo. Nao € que o promotor promoveu
uma agdo para o Judiciario dar umadeterminagdo; o promotor decidiu, escreveu um oficio. Em quelei ele esta autorizado
afazer isso? Eu pergunto: em qual lei um Unico promotor ou mesmo um ministro do Supremo, sem processo, sem pedido,
esta autorizado afazer isso?

Ao lado da deciséo do Supremo, eles dlegam aexisténciada Lel 13.979, de 2020, que fala da vacinagdo obrigatoria. Eu
ndo compreendo essalei como um fundamento para o que estd acontecendo, porque o que esti acontecendo é a aplicacdo
de pena sem previsdo legal. E mesmo essalei, ao falar dessa vacinagdo obrigatdria, exige fundamentacéo detalhada e diz
gue essa vacinagdo sera por um determinado periodo de tempo.

Ent&o, eu digo agui com tranquilidade que essa lei federal ndo da fundamento para o que esta acontecendo no Brasil.
Entretanto, reitero aqui pleitos que ja fiz em outras oportunidades de que o Presidente da Republica envie um projeto
ao Congresso para revogar, para ndo deixar margem de dividas. Eu sei que a Deputada Carla Zambelli, que esté aqui,
apresentou um projeto dessa natureza, mas entendo que a gravidade da nossa situagdo € tal que um projeto vindo do
Executivo vai ter, com todo respeito a Exma. Sra. Deputada, mais forga e traz uma mensagem que precisa neste momento
ser trazida

Eu tenho acompanhado vérios manifestos de juristas. Fiquei muito feliz ao ver um abaixo-assinado, uma cartade repudio,
uma nota de repudio dos advogados da direita - eu ndo sei exatamente 0 nome do grupo. Como é o nome, Deputado?

(Intervengéo fora do microfone.)

A SRA. JANAINA PASCHOAL - Isto: Advogados pela Liberdade. Ha também o MP Pré-Sociedade, algumas acdes
i soladamente sendo apresentadas, entrevistas.

Eu ndo vou estourar muito mais, Senador.

Eu s6 quero aqui chamar a atencdo para um ponto gque tem me preocupado. Muitos juristas estéo se apegando muito ao
argumento de que estas vacinas contra a covid estdo no PNO, mas ndo no PNI e que, pelalegislacdo vigente, apenas as
vacinas que estdo no PNI sdo obrigatérias. Esse raciocinio juridico é correto, 0 argumento € correto, mas ele traz uma
armadilha. Que armadilha é essa? Se toda a nossa objecéo a esse estado de coisas for se as vacinas estdo ou ndo estéo
no PNI, com uma canetada a questdo se soluciona, basta a pressdo das farmacéuticas ou dos formadores de opinido para
levar as autoridades competentes a colocar essas tais vacinas no PNI, o que aniquila com o argumento juridico.

Eu respeito esse argumento, ele é correto, sei que as pessoas que estdo lancando méo del e fazem com boa-fé, mas é muito
perigoso porque nés estamos tratando de uma situag&o que envolve preceitos constitucionais, preceitos dalegislacéo civil,
dalegislacdo penal, entdo, nds ndo podemos estabel ecer essa discussdo no dmbito meramente administrativo.

Nos temos uma legislacdo bastante consistente no pais que proibe a discriminacdo, € umalei de 1989. Comegou como
uma lei que proibe o racismo, no entanto, elafoi ester]dida pelo préprio Supremo Tribunal Federal para todo e qualquer
tipo de discriminagdo. E o que é essa discriminagao? E vocé olhar o individuo de cima para baixo.

Eu pergunto: o que esta acontecendo com 0s ndo vacinados ndo é justamente isso? E a Lel 7.716, de 1989, conhecida
como Lei do Racismo, que depoisfoi estendida para questBes de antissemitismo e, depois...

(Soa a campainha.)
A SRA. JANAINA PASCHOAL - ... foi estendida para homofobia e transfobia.
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Com todos os sendes que possamos estabel ecer dessa extensdo por viado judiciario, ai seriatemaparaumaoutraaula, para
um outro debate, nos precisamos entender o seguinte, o Brasil jadeu todos os sinais de que nenhum tipo de discriminacdo
€ admitido agui. Ent&o, apenas a discriminagdo dos ndo vacinados ou daqueles que ndo querem tomar as infinitas doses
impostas ou pelo medo - eu ndo tiro 0 medo dessa situagao -, mas também pelo lobby da indUstria farmacéutica, a Unica
discriminagdo admitida sera essa?

A bioética trabalha com varios principios. Um dos principais € o principio da autonomia do paciente e do profissional
de salde. Esse principio foi absolutamente aniquilado na discussdo toda que ocorreu no Brasil em torno desta pandemia,
mas também ha muitos temas na bi oética que abordam a ponderag&o entre riscos e beneficios. Qualquer profissional, seja
da érea de salde, sgja da area juridica, sgja das ciéncias sociais, qualquer profissional que ouse tentar estabelecer uma
discussdo racional para avaliar riscos e beneficios da doenca, riscos e beneficios das vacinas para as diferentes faixas
etérias é calado sob o adjetivo de negacionista, sob o adjetivo de bolsonarista, sob o adjetivo de reacionario, quando ndo
de fascista, de nazista e de outros adjetivos que sdo vedados em quaisquer outras situagdes, menos nesta.

Ent&o, a nossa discusséo ndo pode ficar pautada em individual e coletivo - o individua e o coletivo -, porque qual quer
replblica, qualquer democracia para defender o coletivo precisa zelar pelo individual. Nés ndo podemos permitir o
massacre das individualidades. E nds ndo nos podemos permitir ficar inviabilizados de debater, com seriedade e com
transparéncia, até que ponto essas exigéncias e imposi ¢des efetivamente favorecem o coletivo.

Eu vou fechar dizendo o seguinte: airracionalidade é tal que, quando nés pegamos postagens, manchetes do inicio da
vacinacdo paratentar debater o quefoi que aconteceu, nds somos imediatamente calados. E, intrigantemente, asindUstrias
de checagem em 24 horas checam tudo para dizer que nés estamos pulverizando fake news.

Eu deixo aqui algumas indagagdes: no inicio eram duas doses, agora sdo trés, ja falam em quatro; no inicio tinhamos
gue vacinar 70% da populagdo - ja vacinamos -, agora ja sdo mais de cem; no inicio, a CoronaVac era maravilhosa,
comprovada, agora a CoronaVac tem eficécia se tiver umaterceira ou uma quarta dose da Pfizer, ndo é? No inicio, as
criangas ndo eram acometidas por essa doenca. Tanto é que, quando eu propus que criangas tivessem prioridades nos
hospitais, nos respiradores, eu fui massacrada: "A senhora est4 contra os idosos. Os idosos é que sdo acometidos; as
criangas e 0s adolescentes ndo sdo acometidos. Eles ndo tém que ser prioridade’. Agora os hospitais estdo cheios de
criangas, as criangas estdo morrendo. Eu tenho que ler nas minhas redes: " Assassina de criancas! Assassinade criangas!”.
Quando é que essas pessoas vao sentar paradebater de verdade? Quando aimprensavai chamar asindistrias farmacéuticas
para perguntar estes pontos, para esclarecer: "quantas doses vocés vao querer vender, quanto ja ganharam”? E por que,
Nos outros paises, quando existe um caso de possivel evento adverso...

(Soa a campainha.)

A SRA. JANAINA PASCHOAL - ... acobertura é transparente, e aqui s30 as industrias de checagem, as empresas de
checagem, os blogues, os sites que vao correr para, em menos de 24 horas, dizer que a vacina ndo tem nada a ver com
0 que aconteceu e que todo mundo que falou que tinha é mentiroso, sem ouvir sequer as familias das pessoas de alguma
maneira impactadas?

Entdo, quero deixar muito claro... Finalizo essando tao breveintervencéo, se possivel vou voltar afalar depois doscolegas,
deixando muito claro: jamais neguel a doenca, jamais neguei a seriedade da doenga, jamais desmereci as vacinas, mas eu
€Xij0, COMO sempre exigi No meu pais e seguirel exigindo, uma discussao profunda e transparente.

Muito obrigada, Sr. Senador e todos os demais. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muitissimo
obrigado, Deputada Estadual e jurista Janaina Paschoal. Mais umavez quero dizer da honra e da aegria de té-la aqui no
Senado Federal, vindo de Sdo Paulo para participar deste debate que esta intrigando, que esta deixando uma pulga atras
da orelha do povo brasileiro. A gente sabe disso. As redes fervilham com dlvidas, dividas e dividas. E, depois de uma
fala como a da senhora, vém mais dividas ainda, mas nds vamos ter a oportunidade de esclarecer.

A senhora deu uma pincelada sobre essa questdo de vacinagdo infantil, que eu acho que algum cientista que esta aguii...
Eu pego até, e dou até um tempo um pouco maior, para falar também sobre isso. Ha bem pouco tempo, estavam ai os
hospitais pediétricos, as clinicas totalmente vazias, e, de uma hora para outra, vem essa urgéncia de vacinar, enquanto a
gente estd vendo uma discussdo grande de cientistas sobre o custo beneficio disso. A gente procura... A gente sabe do
poder daindustriafarmacéutica - o lobby € poderosissimo. Para cada dose dessa, ninguém tem ddvida de que sdo dezenas
de bilhGes de reais que acontecem. Havia uma dose Unica, uma determinada vacina que se resol veria com umadose Unica;
essa dose ja esta ultrapassando ai. Entdo, quer dizer, é realmente para a gente entender, procurar buscar ai arealidade, a
verdade - averdade - sobre esse assunto.
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Para a gente ter o contraponto, eu gostaria de convidar, imediatamente depois dessa fala, desse pronunciamento da
Deputada, eu queria chamar aqui o Sr. Luciano Lima Leivas, que € Procurador do Ministério Pablico do Trabalho. VVocé
falou muito aqui da questdo das demissdes, porque ndo setomaavacina, que estéo acontecendo ai certasrestrigdes. Entdo,
€ bom a gente ouvir quem esta do outro lado, que é o 6rgéo oficial, o Procurador do Ministério Publico do Trabaho e
Vice-Coordenador Nacional da Coordenadoria de Defesa do Meio Ambiente do Trabalho.

A Deputada Janaina se estendeu um pouco no tempo, e eu quero colocar para o Sr. Luciano Lima Leivas também jauma
tolerancia ai de pelo menos dez minutos, além dos vinte minutos que o senhor tem, para a gente fazer uma coisajustae
equilibrada aqui para ouvir o contraditério.

Sr. Luciano LimaL eivas, o senhor tem o tempo disponivel parafazer as suas colocacfes. Muito obrigado pelasuapresenca.

O SR. LUCIANO LIMA LEIVAS (Para exposi¢do de convidado. Por videoconferéncia.) - Exmo. Senador Eduardo
Girdo, éum prazer atender ao convite desta Casa L egislativa, que nos periodos maisrecentestem desenvolvido umtrabal ho
t8o intenso e téo brilhante em favor da salide do povo brasileiro. E estendo esse cumprimento a todos os Senadores desta
Casa, estendo também a todos os Parlamentares presentes nesta sessao.

Cumprimento a Excelentissima Deputada Estadual, a Deputada Janaina Paschoal, na pessoa de quem eu estendo meus
cumprimentos a todos os parti cipantes convidados para o debate.

Inicialmente, Senador, eu ndo me coloco como um contraponto ao que foi posto pela Deputada Janaina, mas como
um érgdo do Ministério Publico do Trabalho que, pelo dispositivo constitucional, tem o dever de defender a ordem
juridica, o regime demacrético e os direitos sociais e individuais indisponiveis. Entdo, esse € um ponto que eu destaco. A
indisponibilidade da salide € uma das linhas principiol égicas que informam a atuagdo do Ministério Publico do Trabaho
nesse debate sobre o risco bioldgico do virus SARS-CoV-2 nas relagdes de trabalho. E dentro desse parénteseinicial, eu
também delimito agui aminhafala

A Deputada fez uma explanacdo sobre diversos aspectos das rel ages sociais que estdo sendo impactadas pela pandemia,
pelas diretrizes de vacinagdo compulsoriaprevistas naLei n° 13.979. A minha abordagem, até pela natureza do 6rgéo que
integro como Procurador do Trabalho, tem o foco narelagado juridica de emprego, e é nela que eu vou me ater justamente
por ser a minha atribuigéo institucional .

Inicialmente, eu gostaria de fazer uma consideragéo sobre a expressao passaporte sanitério. Do ponto de vista da tutela
coletivado trabal ho, eu entendo que o passaporte traz um contetido de mobilidade de cidad&os de diversas nacionalidades
entre paises. Eu penso que do pouco eu meinformel arespeito do passaporte verde da Unido Europeia, aideiarealmente
€ essa de movimentagdo de pessoas por diferentes estados. No campo trabalhista, a critica que eu fago € que nds ndo
estamos falando de passaporte de circulagdo de pessoas de estados diferentes, nds estamos falando ali da coberturavacinal
como uma medida de salide coletiva, como uma medida de controle de um risco biolégico em determinado ambiente
cujo empregador - veja, uma das figuras dindmicas da economia nacional - representa e encarna a responsabilidade pela
higidez da salde de toda aquela coletividade. E ai eu me refiro ndo apenas aos empregados diretos, mas, dentro do que
foi expandido pelareformatrabal hista de 2017, nds falamos de empregados terceirizados que se integram nesse ambiente
de trabalho; nds falamos de outras formas de vincul o trabal hista, todos dentro de um ambiente que é da responsabilidade
do empregador, ao fim e ao cabo. Mas é também uma construgéo coletiva que decorre também de uma cultura dos
trabalhadores, ndo apenas do empregador. Entéo, é esse 0 viés da abordagem que eu farei.

Com relagéo a questdo, que foi um dos primeiros pontos aqui abordados, da justa causa. Em janeiro de 2021, o cen&rio
da pandemia, que € um cenario dinamico... O proprio conhecimento cientifico arespeito dos fatos sanitérios, dos fatos de
salide coletiva, € muito dindmico, ndo é? O gue nés conhecemos hoje, talvez dagui a algum momento ali nafrente - e as
préprias relagdes sociais sdo muito dindmicas -, ndo sgaigua ao que a gente esta vendo hoje.

Mas, em janeiro de 2021, nos estdvamos iniciando a distribuigdo ou a contratacdo das vacinas, nos ndo tinhamos
vacinadisponivel paratodaa populagéo brasileira e nés tinhamos um programa nacional de operacionalizacgo davacina
CoronaVac... Perddo, da vacina contra a covid... Ele era caracterizado pela escassez das vacinas, e nos tinhamos dentro
desse programa categorias profissionais que, pela essencialidade para a manutenco do tecido social, dada aimportancia
daguelas atividades, estavam priorizadas neste programa de vacinacdo.

E o debate que se fez |14, naquele momento, era: um trabalhador de um servigo essencial, dentro da escassez de vacinas,
poderia, sendo integrante de uma cadeia econémica da qual toda a sociedade depende para a sua subsisténcia, recusar a
vacina e provocar, em tese, um surto, afastando seus colegas de trabalho ou gerando uma reducdo da méo de obra em
atividade essencial ? Esse foi o primeiro raciocinio.
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E vgla: 0 Ministério Publico do Trabal ho, em seu guiatécnico de vacinagdo, que foi publicado l4em janeiro de 2021, em
nenhum momento referiu que a consequénciaimediata da recusa da vacina € a dispensa por justa causa, a san¢do maxima
do contrato de emprego. Na verdade, o que o Ministério Pablico do Trabalho pontuou € a gradacdo da sancdo tipica da
guestdo da andlise da justa causa em todas as previsdes do art. 482, que sdo todas bastante abertas, ndo €? Por exemplo,
insubordinagdo, embriaguez... S0 tipos extremamente abertos. Havendo um raciocinio estritamente legalista, talvez na
guestdo de ma conduta ndo seja possivel enquadrar um comportamento contemporaneo, no ano de 2021, dentro daquelas
previsdes legaisdo art. 482 daCLT.

Mas, pelapraxedo Direito do Trabal ho edasrel agdestrabal histas, o que 0 Ministério Publico colocaé o seguinte: primeiro,
existe uma ordem do empregador tecnicamente fundamentada para que o seu empregado se vacine? E possivel, sim, que
essa ordem exista, porque, dentro daquela ideia de que o empregador é responsavel pelo meio ambiente de trabalho, a
legislacd@o nacional prevé os programas de prevencao dos riscos ocupacionais.

Nés temos hoje - inclusive esta dentro de um célere processo de revisdo, alterando todo o arcabougo das normas
regulamentadoras de sallde e segurancado trabal ho - o Programade Gerenciamento de Riscos, que prevé o reconhecimento
do risco hiolégico. A partir do momento em que uma determinada organizacdo empresarial reconhece o risco biol égico,
gue é de transmissdo comunitéria e esta em todas as empresas, graus de Risco 1, 2, 3 ou 4 da Norma Regulamentadora 4,
quefalado servico de engenhariae medicinado trabalho (Sesmt)... Qualquer organi zacdo, frente anatureza de transmisséo
comunitaria do virus, tem a possibilidade de ter esse risco biol 6gico dentro das suas atividades econdmicas.

Ent&o, o primeiro ponto que o Ministério Publico indica é que, para haver uma justa causa, h4 que se reconhecer nos
programas de salide da empresa o risco biolégico. E, desse reconhecimento, eu vou gerar o dever de informagéo. Eu vou
informar para os meus trabal hadores por que a cobertura vacinal € segura.

Aqui eu fago uma ressalva: ndo cabe ao Ministério Publico do Trabalho questionar 6rgdos técnico-cientificos como a
Anvisa, eaAnvisanos possibilitatrabal har com a certeza técnico-cientifico-juridica de que ha seguranca nas vacinas que
estao dentro dos programas de imunizacdo, do PNI, do Plano Nacional de Operacionalizacdo da Vacina contra a Covid.
Ent&o, agui ndo cabe ao Ministério Publico do Trabalho questionar essa certeza cientifica e institucional que a Anvisa
oferece a populacdo brasileira.

Dito isso, ha o dever deinformar do empregador para os seus empregados sobre aimportancia da coberturavacina como
medida de controle da transmissdo do virus e de promog¢éo da sallde dos seus empregados no ambiente de trabalho. N&o
havendo, apartir do dever de informagdo, a adesdo desse trabal hador a estaideia de higidez do meio ambiente de trabalho
a partir da cobertura vacinal, vai ser avaliado se ha uma justificativa clinica para que esse empregado recuse a vacina
Como foi citado pela Dra. Janaina, muitas pessoas... Isto é da natureza de toda medicag&o, ndo apenas de uma vacina
todo remédio tem suas contraindicagdes, toda medicacdo tem o seu efeito colateral, o seu efeito adverso. Ai vai ser feita
aavaliagdo clinica pelo médico responsavel pela salide ocupacional daquela populagdo, para avaliar: "Olha, essa recusa
tem uma justificagdo clinica. N&o ha como impor compulsoriamente, conforme previsto pela Lei 13.979, no seu art. 3°,
a vacinagdo compulsbria, porgque existe uma condic&o clinica desfavoravel”. A ponderag@o entre beneficio e risco recai
sobre o risco. Ent&o esse trabalhador ndo teria como ser dispensado por justa causa.

O Ministério Publico do Trabalho vai além: ainda que o trabalhador tenha uma recusa injustificada, ou sgja, "eu deixei
de tomar a vacina porque eu entendo que a vacina ndo € uma medida boa, mas entendo isso por minha individualidade,
pelo meu conhecimento pessoal, pelas informagBes que recebo no WhatsApp, pelas informagdes que meu tio passou o
grupo de WhatsApp, e ele diz que a vacina ndo € boa, e eu ndo vou tomar", ainda assim, a orientacdo do Ministério
Publico do Trabalho é a de que esse trabalhador, dentro das possibilidades da organizagéo empresarial, sgja colocado em
trabalho remoto e ndo sgja feita a dispensa por justa causa. Posteriormente, havendo dentro da organizac&o empresarial
a impossibilidade absoluta de que esse trabalhador permanega ho ambiente de trabalho sem ocasionar ou majorar riscos
- eu falo aqui do art. 7°, inciso XXII, da Constituicdo da Republica, da reducéo dos riscos inerentes ao trabalho; eu falo
da cabertura vacinal como instrumento farmacolgico de redugéo de riscos, acidentes e adoecimentos relacionados ao
trabalho, com base, inclusive, na certificagdo de eficacia da Anvisa, ndo é achismo -, entdo, ai esse trabalhador teria a
possibilidade, dentro de todo esse iter procedimental do empregador, de receber a san¢do de dispensa por justa causa.
Entdo esse € um aspecto que eu gostaria de mencionar.

Haaquestéo também... Dentro do ambiente laboral, dentro da questéo das relagdes de trabal ho, ha aquestéo do individual
e do coletivo. O direito do trabalho € um direito que tem uma caracteristica muito marcada e expressano art. 8° daCLT.
L& esta escrito que nenhum interesse individual prevalecera sobre direito coletivo. Entéo, ai € uma norma expressa que
j& de certaforma, balanceia e calibra a ponderagéo dos interesses que devem orientar as relagdes juridicas de trabal ho.
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Com aevolucdo da pandemia, nés chegamos a um momento em gue a disponibilidade, a oferta de vacinas, € superior ou
tende, vamos dizer assim, a demanda da populagéo brasileira por vacinas. Entdo, o Ministério Pablico do Trabalho foi
demandado por setores empresariais. Veja, Senador Girdo, nds estamos falando de setores como o turismo, que recebe
turistas, agora nGs vamos estar num més aqui em que vamos ter o Carnaval, nés temos todo esse verdo num pais que tem
um litoral continental, num pais que recebe pessoas de todas as |ocalidades. Eu falo aqui de Floriandpolis e nés estamos
com as praias |otadas de hermanos, dos nossos irméaos argentinos, uruguaios aqui no litoral, e muitos desses movimentos
de turismo sdo fomentados por uma ideia de cobertura vacinal do setor hoteleiro, cobertura vacinal dos restaurantes,
cobertura vacinal do transporte aéreo. O turista vai se mover muito em raz&o da necessidade de que a cobertura vacinal
seja um estimulo, uma seguranca sanitéria para essa popul ag&o.

Entdo, setores empresariai s procuraram o Ministério Piblico com aseguinteindagacdo: eu posso exigir acoberturavacinal
dos meus empregados em funcdo da natureza da minha atividade econdmica? E nos voltamos a nos debrucar sobre todos
aquel es aspectos de salde e seguranca do trabalho, a questao do reconhecimento do risco biol égico como risco associado
a contaminagdo, a infecgdo de trabalhadores, e ndo apenas de trabalhadores, mas também das pessoas que frequentam
determinados tipos de estabel ecimentos empresariais. E é sim, possivel, que o empregador, reconhecendo esse risco nos
Seus programas e emitindo ordens de servico que estdo previstas nalel trabahista... Eu cito os arts. 157 e 158 daCLT. O
art. 157 dispde que é dever do empregador emitir ordens de servico de acordo com as diretrizes da autoridade sanitaria
e o0 art. 158 estabelece que 0 empregado tem o dever cumprir aquelas ordens. Funciona mais ou menos, hoje, Senador,
como o caso do equipamento de protecdo individual. N&o estou dizendo que vacina € EPI. N&o! Eu estou dizendo que a
I6gica é amesma. Se eu forneco um EPI para o empregado e digo: "Olha, o meu controle do risco dentro do ambiente
de trabalho pressupde esta medida de controle, pressupde esta medida de prevencao, eu estou exercendo o poder diretivo
tipico do contrato de emprego para determinar uma ordem ao empregado. E, se 0 empregado descumpre aquela ordem
injustificadamente - injustificadamente, repito, observado todo o iter que eujacitei -, é possivel, em tese, culminar numa
dispensa por justa causa.

Entdo, no individual é possivel e no coletivo também € possivel que o empregador, dentro das suas vicissitudes
empresariais, exijaque sgjacomprovadaa coberturavacina como umamedidade controle datransmissdo do virus SARS-
CoV-2 no ambiente de trabal ho.

Agoraeu queria fazer uma abordagem, Senador, ao inverso.

NOs falamos - ou existe esse posicionamento - que deveria ser permitido o ingresso de um trabalhador ndo vacinado no
ambiente de trabalho. No entanto, alguns ambientes de trabalho, em funcéo da baixa circulagdo de ar ou, por exemplo,
de refrigeracado artificial dos seus ambientes de trabalho, por n questdes, sdo propicios a circulagdo do virus e ainfeccdo
pelo virus. NGs temos, por exemplo, gestantes e pessoas com comorbidades, nas quais, mesmo vacinadas - eisso aciéncia
nos diz -, as taxas de eficécia da vacina sdo reduzidas, justamente em fungao da vulnerabilidade desse tipo de popul aco:
gestantes, pessoas com comorbidades, pessoas imunodeprimidas. Essas pessoas se vacinaram, estéo sendo convocadas
para retorno ao trabalho presencial e vao ter que dividir o ambiente de trabalho com uma pessoa ndo vacinada, que, em
tese, aindaque atestagem sgjafeita... A testagem ndo substitui avacinagado, ela so indica se apessoa estaou ndo infectada,
e sao n tipos de testes, com as eficacias mais variadas possive's - falso negativo € muito comum e muito relatado pela
ciéncia. Entdo, nos teriamos uma situacdo em que o empregador estaria admitindo a ampliagéo, a majoragéo do risco para
uma pessoa vacinada.

Invertendo a polaridade do contrato de emprego, eu poderia pensar que essa pessoa que tem comorbidade, a gestante
por exemplo, e esta sendo colocada num ambiente com pessoas ndo vacinadas esta tendo colocada sua vida em risco, e
iSso € motivo de rescisdo indireta conforme o art. 483 da CLT. Ent&o, diante da preocupacdo que se tem com o custo de
uma demissdo por justa causa para o empregado, invertendo a situacao, isto €, colocando um trabal hador ndo vacinado e
agravando o risco de infecg@o para uma pessoa vacinada com comorbidade no ambiente de trabalho, eu teria ainversao
desse equilibrio do contrato. Eu poderia, nessa situagdo, dizer "olha, o meu empregador esta colocando em risco grave e
iminente aminhasalide e eu vou pedir aminharescisdo indireta". Em tese, essa situacdo também é tecnicamente possivel.

Eu gostaria também de abordar a questao dos custos da atividade econdmica.

Hoje a cobertura vacinal faz parte de um grande programa de salide publica, e eu tenho a honra, como nacional, como
cidadao brasileiro, de dizer que o Sistema Unico de Salide, com todos os méritos e com todas as criticas que s30 feitas a0
Sistema Unico de Salide, tem um desempenho que me leva a ter orgulho de ser um cidad&o brasileiro. E, nessa situacéo,
pensando pelo custo da atividade econdmica, pergunto: eu, como um empresario, vou fazer o gerenciamento datestagem
de dez ou de quinze trabalhadores, num ambiente de cem trabalhadores, para controlar com qual periodo de frequéncia,
com qual protocolo cientifico de controle de testagem? A qual custo, como empresério, eu vou manter esses testes? Ou
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€U Vou repassar isso para os trabalhadores que ndo querem se vacinar? Eles vao bancar os testes, numa periodicidade que
depende de um protocolo, depende do tipo de teste, se € antigeno, se € PCR? Quem vai fazer? Onde vai fazer?

Eu ndo tenho ddvida: se eu, na posi¢ao de empresario, tenho a responsabilidade pela reducdo dos riscos de infecgéo pela
covid dentro do meu ambiente de trabalho, na perspectiva de que o programa naciona de vacinagdo é um programa do
Sistema Unico de Satide, eu n&o tenho dividade que, em termos de custo e em termos de responsabilidade do empregador,
a observancia de exigéncia da comprovagdo vacinal, como medida sanitéria, tem que ser avaliada pelo setor produtivo, e
eu dirijo isso aos empresérios. N&o tenho divida de que aldgica que determina esse control e sanitério dentro do ambiente
de trabalho também deve sopesar essa quest&o. As vacinas estdo ai, estdo disponibilizadas, a Anvisa atesta a sua eficicia
Além disso, deve ser observado todo um conjunto de principios, como o principio daindisponibilidade da satide humana,
da satde do trabalhador, da reducao dos riscos de acidente de trabalho, onde se inclui acidente, e toda a quest&o da Lei
n° 13.079, que prevé a vacinagdo compulsoria, a questdo das normas de salide e seguranca do trabalho, no Capitulo V da
CLT, que prevé uma série de obrigactes de empregadores e trabalhadores e trabal hadoras relativamente a contengéo do
risco no ambiente de trabalho. Enfim, na questéo de salide ocupacional, ndo vejo divida de que a comprovacdo vacinal €
hoje amedida mais eficiente, de menor custo e mais adequada até no que diz respeito a responsabilidade civil.

Outra hipétese, Senador: imagine aquela situagdo que eu falel, em que um trabal hador ndo vacinado tenhalivre acesso a0
seu posto de trabal ho, colocando em risco trabal hadores vaci nados com comorbidades ou gestantes, nas quais aeficaciada
vacina € bem inferior a da populagéo que ndo tem comorbidades. Imagine que esse proprio trabalhador, que tem o acesso
aempresa, se infecte e venha a 6bito por covid. Qual é a seguranca do empregador, como responsavel pelo ambiente de
trabalho, quanto ao posicionamento dos sucessores desse trabalhador que se recusou a ser vacinado e que veio a morrer
de covid e que potencialmente tenha se infectado naquel e ambiente, ja que mesmo a pessoa vacinada é capaz de transmitir
0 virus? E se ele morre e seus sucessores resolvem mover uma acao indenizatdria contra esse empregador na Justica do
Trabalho alegando que ele ndo exigia a cobertura vacinal dos seus empregados? Essa é uma hip6tese que ndo se pode
descartar e que pode gerar um passivo, uma responsabilidade civil na Justicado Traba ho paraesse empregador que deixa
de adotar a coberturavacinal como umamedida de controle dainfec¢do do SARS-CoV-2 no ambiente de trabal ho. Ent&o,
também por esse lado, o proprio trabalhador...

Nas estatisticas que nos vemos, pelo menos no que € noticiado - e talvez os profissionais da &rea de salide, da area de
infectologia e da &rea de epidemiologia possam corroborar isso -, 0 que se |é é que amaior parte da populagdo que esta
internadaem UTIs e amaior parte da populacéo que vem a 6bito, neste atual estagio da pandemia, é formada por pessoas
gue estéio com o seu quadro vacinal incompleto ou que se recusaram atomar avacina. Volto ainformar agui: ndo é uma
informac&o que eu afirme, € uma informagdo que nds vemos divulgada pelaimprensa e € uma informag&o que costuma
ser divulgada também por 6rgaos cientificos, e a esses 6rgdos cabe essa informagdo, mas, com certeza, diante do caso de
um trabal hador ndo vacinado que morra, ndo ha nenhuma certeza de que seus sucessores ndo venham a responsabilizar
a empresa na relagdo de trabalho. Ent8o, até nesse aspecto de seguranca juridica, ndo apenas no aspecto econdmico da
atividade empresarial, acoberturavacinal, como medidade control e datransmissio dainfeccdo nos ambientes de trabal ho,
éalgo quedeve ser refletido pelo setor empresarial . Senador, como expositor dentro desse recorte das rel agbes de trabalho,
eu entendo que abordei 0s pontos mais criticos. Estou aqui participando do evento, mas tenho um deslocamento para
Brasilia hoje atarde. Ficarei a disposi¢ao da sessdo até por volta de 12h30min, quando vou ter que me ausentar em razéo
do deslocamento para Brasilia - meu voo esta marcado para o periodo datarde.

Eu agradeco, mais uma vez, a oportunidade de trazer esses posicionamentos do Ministério Publico do Trabalho, que
ndo sdo posicionamentos relativos ao questionamento de outras relagdes sociais e econdmicas e também ndo sdo
guestionamentos de pontos com que trabalham a ciéncia e os 6rgaos de vigilancia sanitaria e de salde, em todas as
esferas de competéncias administrativas da nagao, a partir daideiade que é um propdsito comum, um propésito de nagéo,
a contengdo da pandemia no Brasil e a mais répida e segura retomada das atividades econémicas, sem receios e sem
sobressaltos para trabal hadores e para empregadores.

Muito obrigado, Senador.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muitissimo
obrigado, Sr. Luciano Lima Leivas, que cumpriu rigorosamente o tempo. Eu |he agradego. Acho que foi um contraponto,
e isso é importante no debate para que as pessoas que estdo ndo apenas aqui no Plenario, mas as que estdo em casa
acompanhando vejam um debate de altissimo nivel, respeitoso, com argumentos de um lado e de outro. Eu acho que isso
SO gjuda, sb contribui para esse processo que a gente vive hoje de tantas dividas e de busca de uma solucéo que sejaago
mais justo e mais correto.
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Eu queria, primeiramente, dizer que uma das davidas que eu tenho, e sei que alguém vai poder me esclarecer em algum
momento, € relativa as vacinas. Eu mesmo tomei duas doses, e o que foi prometido 1a atras foi que duas doses dessa
especifica vacina resolveriam, mas a gente ouve ai falarem sobre a terceira, a quarta... Daqui a pouco a coisa vai além.
Entdo, a gente precisa ter um pouco de percepcdo darealidade, do que €, ndo é?

Nés temos dados do presidente da Unimed de Fortaleza - eu sou cearense -, que fez um video que teve um impacto muito
grande poucas semanas atrés, mostrando, quanto as internagdes por essa Omicron, no Hospital Regional da Unimed, que
€ um dos maiores do Nordeste, que a maioria das pessoas que estavam internadas na UT| eram vacinadas e ja tinham
passado por todas as doses entdo sugeridas de vacinas. Entdo, qual é a eficacia disso? Como funciona? Como isso esta?
Porque a gente tem vacina de poliomielite, vacina de rubéola e tantas outras e... "Ah, ndo, mas a vacina da covid ndo é
parablindar, ndo é para proteger; é paraficar realmente, parando ter amais possibilidade de ter..." Mas as pessoas estéo
tendo e estdo transmitindo.

Ai vem o questionamento sobre 0 passaporte sanitério. "Ah, mas os sintomas sdo menores..." A gente ouvefaar: "Mas 0s
sintomas sao menores'. Mas ai ja vem a quebra de algo que foi, la atrés, demonstrado, que iria proteger com percentuais
altissimos: ja estéo revendo esses percentuais. Entdo, eu acho que tudo isso a gente precisa ter em mente para buscar
realmente a verdade sobre esse assunto.

Ha Senadores aqui da Casa que tomaram quatro doses de vacina, aqui e no exterior, e agente precisa saber que acoisando
esta funcionando a contento. O que fazer? Eu sempre fui afavor de vacina, sempre, e afavor de outras medidas também,
outras medidas sanitarias importantes. Agora, sdo dois anos de pandemia, dois anos de pandemial Para onde é que nés
estamos indo? O que nds aprendemos nesse periodo?

Eu queria, neste exato momento, chamar aqui, parafazer o seu pronunciamento, o Sr. Paulo Porto, que é médico, evai nos
apresentar agui, em 20 minutos, Dr. Paulo, 0 seu pronunciamento. E que, conforme o que recebi aqui das pessoas que est&o
participando, o senhor vai nessa mesma linha. A gente entrou numa linha puxada pela Deputada Janaina Paschoal; o Sr.
Luciano Lima Leivas também fez o contraponto; e agora parece que o senhor segue um pouco essa linha. E bom a gente
esgotar essa parte juridicatambém, porque, embora o senhor seja médico, tem também o conhecimento de debates de que
participou e quer ir nesse rumo; €, depois, a gente comega a abrir também para as sociedades aqui que estdo presentes,
da érea de Medicina

Eu registro apresencada Senadora Soraya Thronicke, quejaseinscreveu parafalar dagui apouco. Elaestdacompanhando,
mas quer falar depois de todos os palestrantes, quer ouvir todos para depois se pronunciar. Isto € muito bom: que a gente
possa, cada vez mais, aqui ouvir os colegas e ver o que a gente pode encaminhar, até de projeto de lei, porque um dos
objetivos desta sessd0 € que a gente possa sair com algo concreto para esta situacdo em que a gente esta.

Entdo, Sr. Paulo Porto, sgja muito bem-vindo e fique a vontade para, em 20 minutos, poder fazer suas col ocagles.

O SR. PAULO PORTO (Para exposi¢éo de convidado. Por videoconferéncia.) - Boa tarde, Senador Girdo, em cuja
pessoa cumprimento todos os Parlamentares presentes ai ou a distancia, que estdo nos ouvindo por meio remoto.

Eu gostariade dizer que eu vou atender um pleito do senhor e vou dar uma pincelada aqui arespeito de vacinagéo infantil.
Ha alguns dados ai interessantes. O senhor falou que, se alguém quisesse falar... Eu vou acrescentar algumas coisas al
até com a minha experiéncia pessoal .

SO para aproveitar amemoria- como bom neurologista, eu ndo poderia deixar de atuar no sentido da meméria, nés temos
amemoériarecente do que o Dr. Luciano acabou de falar -, eu gostaria de esclarecer aguns pontos. E claro que eu no sou
operador do Direito, vou fornecer informagdes absol utamente de natureza técnica.

Uma coisa que eu gostaria de deixar muito clara e registrada, Senador Girdo, é que eu ndo recebo bolsa, eu ndo sou filiado
a nenhuma sociedade médica que receba patrocinio ou incentivos, nem sou speaker ou pesquisador de nenhumaindistria
gue produza vacinas ou de nenhuma industria que promova medi camentos que possam ser reposi cionados ou que tenham
sido desenvolvidos para uso na atual pandemia.

Isso dito, de formaclara, o Dr. Luciano colocou alguns pontos interessantes para discussao.

Primeiro, ele disse que a vacina seria uma ferramenta de controle da salde. Eu concordo em parte com essa frase.
Passaporte sanitério €, sim, uma ferramenta de controle, mas ndo da salide. Isso, por uma questéo 6bvia: os proprios
fabricantes e o proprio Presidente do Conselho Federal de Medicina, o Dr. Mauro Ribeiro, declaram que avacinando tem
o poder esterilizante. O que éisso em Medicina? Elando garante que o individuo ndo va contrair adoenca, tampouco que
€le ndo vatransmitir. Ora, se eu estou tomando uma vacina e eu ndo tenho a garantia de que eu ndo vou contrair nem vou
transmitir, que atestado € esse com que eu posso entrar e sair de qualquer lugar se eu posso transmitir de qualquer jeito?
Qual é a minha diferenca para o camarada que optou em ndo se vacinar? Aqui, € independente da discussdo de mérito
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se é vdlido o individuo decidir vacinar ou ndo. E uma questdo de |6gica mesmo: se a vacina ndo impede a transmisso,
no que o individuo vacinado vai ser mais seguro para o ambiente de trabalho que o individuo que néo foi vacinado? |sso
nado obedece aldgica simples.

Ai elefalou arespeito do custo, que o custo da testagem repetida para o empresério, para o empregador € muito mais alto
gue o custo de vacinar, porque avacinaestasendo dadapelo SUS. Vegjam, eu pergunto: 0 empregador vai se responsabilizar
por um eventual efeito colateral dessa vacina? E o custo dessa indenizago? E o custo de uma familia que perde o seu
principa provedor? Pode perder - a gente tem visto isso acontecer. Eu acho que isso também precisa ser contabilizado.
A gente tem, além disso, outras medidas que sdo tdo mais eficientes para mitigar o risco de contagio do que a propria
vacinacdo, e elas sdo de dominio publico: mascara, dlcool em gel, distanciamento de no minimo 1,5m. Ai agentecai em
umaoutra questéo l6gica: se essas medidas ndo sfo eficazes e avacina, sim, é o que é eficaz, entdo, por que os vacinados
continuam tendo que usar mascaras, por que os vacinados continuam tendo que manter 1,5m de distancia? Entdo, ndo
tem cabimento! Obvio, tem que continuar usando méscara, tem que continuar usando & cool em gel. Por qué? Porque as
vacinas ndo sdo esterilizantes. Entdo, ndo se admite uma terceira hipétese. S6 se tem que continuar usando, porque as
vacinas ndo sdo esterilizantes. Entdo, sendo assim, ndo tem cabimento se exigir um passaporte sanitario para entrar em
um ambiente de trabalho ou em qualquer lugar.

Outro ponto que ele trouxe € uma desinformag&o, na verdade - ndo é umainformacao -, que tem circulado naimprensa,
essa historia de que amaior parte dos infectados e dos que estéo internados em hospitais ou UTIs sdo individuos que ndo
tém o esquema vacinal ou que ndo sdo vacinados. Espere um pouquinho: ndo sdo vacinados segundo critério de quem?
"Ah, ndo, € porque eles ndo tém aterceira dose." Sei, mas isso esta agora um critério. 1sso quer dizer que eu posso hoje
ter aterceiradose e amanhafalarem que sdo quatro, e ai também vou ser ndo vacinado.

O dado importante é: os individuos internados em UTI, aquel es que ndo tém dose nenhuma de vacina - pasme, Senador! -
sdo aminoria: respondem por menos de 20% dosinternadosem UTI. Essaéainformacdo concreta, essaéainformacao que
pode ser extraida, inclusive, das matérias que sairam naimprensa, bastaler com cuidado e interpretar com cuidado, 0.k.?

Além disso, estamos com acepacirculante no Brasil responsavel por maisde 96% dos novos casoscujo indicedeletalidade
€ de 0,31% - 0,31%! Ent&o, nds ndo estamos falando de uma doenca, como o ebola, que é altamente letal ou que pode
sobrecarregar o sistema de salide, porque efetivamente i sso ndo estd acontecendo - e nds ja estamos na descendente dessa
nova curva. Entdo, eu ndo entendo real mente porque essa sanha em vacinar todo mundo.

Além disso, s0 paraja dar uma pinceladinha - t4, Senador? -, s6 um dado para o senhor guardar na memdria ai e, se 0
senhor quiser, até pode verificar averacidade disso no sistema, porque é dado oficial do Estado da Paraiba: o senhor sabe
qual foi aletalidade em criangas de cinco a nove anos no Estado da Paraiba? - dados atualizados até o dia 12 de fevereiro.
Zero por cento! Zero! Como é que eu vou justificar vacinar criancas nessa faixa etéria? Por menor que seja a ocorréncia
de efeitos colaterais, ela é maior do que zero, e eu ndo posso, eu ndo tenho justificativa ética sob a luz da bioética em
administrar qualquer intervencdo que sgja - sgja vacina, seja medicacdo, 0 que quer que sgja - se 0 meu risco é maior do
gue o risco da doencaem si. Entdo por que fazer isso? E essa ficha eu Ihe confesso que ainda ndo caiu.

O que a gente vé as vezes e tem visto agora nesse principio de campanha de vacinacdo, em alguns estados, em criangas:

"Ah, acriangatomou avacinae faleceu. Ah, ndo, mas, olha, €lafa eceu porque €latinha uma condicéo que predispunhaa
trombose. Elatinha umamutagdo de um gene que agente chama MTHFR". Bacana. Ent&o, se se sabe que as criangas que
tém a mutagdo desse gene possuem um risco de desenvolver trombose e que as vacinas no seu geral sio trombogénicas,
como é que, do ponto de vista ético, se pode recomendar a vacinagdo sem antes verificar se aquele individuo que vai

receber a vacinatem essa mutagdo ou ndo? A |6gica estainvertida. Ent&o, no minimo, tinha-se que se fazer um screening,
umatriagem efalar: "Olha, desculpe, 0 seu filho tem amutacdo do gene; entdo, é arriscado paraeletomar avacina, 0.k.?".
E ndo é isso que a gente esta vendo acontecer. O que a gente esta vendo acontecer € "Vacina boa é vacina no brago. Va
l&vacinar seu filhinho. Olha, garotada, chegou a vez de vocés'. Isso, sim, € uma atitude, no meu entendimento, do ponto
de vista técnico, irresponsavel. Mas vamos continuar falando. Mais tarde eu volto a vacinagdo infantil, Senador.

A gente vai falar agui alguns dados isolados que v&o gjudar a gente a pensar sobre a viabilidade do passaporte vacinal
como medida de prover maior seguranca. Primeiro, as vacinas sdo realmente tudo isso que se falou la atrés? O senhor
mesmo jadisse al que ndo, mas eu trago aqui aluz um estudo pouco repercutido namidiatradicional, um estudo feito pela
prépria Fiocruz. Esse estudo revelaque, apds seis meses de administrago da vacina CoronaVac, o risco de contrair covid
aumenta, ao invés de diminuir - ele aumenta. E a Fiocruz usa esse estudo para embasar a hecessidade de uma terceira
dose. Espera um pouquinho. Eu dei duas doses de uma vacina que era suposta para evitar letalidade e formas graves da
doenca 100%. Essavacinajanéo evitou com duas doses, eu vou dar umaterceira? Nao tem o menor cabimento isso, além
do que existe um conceito de risco ou de probabilidade, como os matematicos gostam de assegurar, progressiva. Entdo,
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uma dose davacinatem uma probabilidade de risco de efeitos adversos "x"; indo para a segunda dose, €"x" vezes alguma
coisa; quando dou aterceiradose, €"x" vezes alguma coisa, vezes alguma coisa. E isso varia conforme cada vacina. Por
exemplo, a vacina da Pfizer tem um risco de trombose, de miocardite com a primeira dose ao redor de 0,13%; com a
segunda dose, isso pula para0,72%. Ent&o, nés vamos ficar indicando 200 doses para qué? Até chegar nos 100% de risco

de efeito adverso? I sso ndo tem cabimento. Mais umavez, isso € algo que desafia alégica.

E ai vgja sO como as coisas sdo interessantes, ndo €? Nessa questdo do passaporte vacinal, existem estados dos Estados
Unidos que adotaram passaporte vacina inverso. O que € isso? Que pegaram individuos que ndo estéo vacinados, mas
gue tém imunidade natural, e estdo contratando esses individuos para atuar no sistema de salide, sgjam eles enfermeiros,
sejam eles médicos. Por qué? Porque 4 a maior parte dos médicos ou enfermeiros que se recusaram a ser vacinados foi
dispensada pel os seus empregadores, fendmeno muito parecido com o que esta acontecendo aqui n&o apenas com aclasse
meédica no Brasil: muita gente que ndo quer tomar vacina acaba sendo demitida, como a prépria Deputada Janaina falou,
por justa causa. E ai 0 que isso acarretou la nos Estados Unidos? Escassez de méo de obra, e estéo contratando essas
pessoas novamente - as que tiveram infecgdo prévia, preferencialmente. E olha que surpresa: ndo aumentou o indice de
infeccdo dessas pessoas; pelo contréario, a gente tem alguns artigos naliteratura, artigos bons, ja comprovando que quem
teve ainfecgdo previamente tem umaimunidade mais robusta do que quem foi simplesmente vacinado, isso porque quem
teve infeccdo, Senador, é exposto a totalidade do virus. A proteina Spike, que é o principal avo das vacinas de RNA...
Asvacinas de RNA produzem proteina Spike no organismo e, com isso, gjudam o sistema imunol 6gico a encontrar essa
proteina e combaté-la. O problema é que as mutagdes mudam substancia mente essa proteina Spike e, com isso, reduzem
acapaci dade do sistemaimunol égico em reconhecer esse agressor. Quem teve adoencgando enfrentou so a proteina Spike,
enfrentou a proteina Spike e mais 24 proteinas que o virus produz. Entdo, € muito mais robusta, porque a gente pode
identificar qualquer parte do virus.

Mais do que isso, eu gostaria de ler aqui brevemente, Senador, o comunicado distribuido pela BioNTech e pela propria
Pfizer em 29 de novembro de 2021. E um comunicado curto que fala sobre informagdes importantes de seguranca, dentre
elas que ndo devem tomar a vacina aquel es que "forem imunocomprometidos ou estiverem tomando algum medicamento
que afete o sistemaimune”. Maisdo queisso, além de dizer que avacinanao pode of erecer protegéo paratodas as pessoas,
eles colocam que "dados sobre a administragdo desta vacina concomitantemente com outras vacinas ainda ndo foram
submetidos a0 FDA" para andlise. Ou sgja, qual vai ser o comportamento da vacina Pfizer com outras vacinas presentes
no nosso PNI? Ela aumenta a efetividade das vacinas? Ela ndo tem influéncia nenhuma? Ela diminui a efetividade? Eu
nao sei. Pode ser que sgjaum efeito benéfico, mas 0 mais justo a se dizer € "nds ndo sabemos'. E isso tem de ser dito para
o individuo que esta considerando a vacinagao, principa mente das criangas, ndo €? Mais do que isso, a propria Pfizer diz
aqui que ha possibilidade de ocorrerem efeitos graves que ainda ndo foram detectados.

E ai n6s temos aqui - vamos entrar um pouquinho nessa questao da vacinagdo infantil que o senhor falou - que o risco do
obito nafaixainfantil € 0,00027%. A gente vé muita gente falando que morreram 300 criangas ao longo desses dois anos
de pandemia e que isso da cerca de uma crianga a cada dois que faleceu por conta do covid aqui no Brasil. Muito bem.
Vamos analisar esses dados de forma honesta? Entdo, vamos |4

Dessas mais de 300 criangas que, infelizmente, faleceram, 90 eram criangas saudaveis; as outras duzentas e vinte e poucas
criangas tinha a0 menos uma comorbidade grave. Entdo, como eu vou justificar vacinar criangas saudéveis se o indice de
letalidade delas é muito baixo? Af, qual éajustificativaque usam?"Ah, mas essas criangas podem desenvolver asindrome
inflamatdria multissistémica" Esta bom. Desde 0 comego da pandemia até um més atras, que foi quando eu falel com o
pediatra da minhafilha, o Hospital das Clinicas de Sao Paulo, grande referéncia para pediatria, registrou trinta e poucos
casos de sindrome inflamatéria multissistémica. De novo, estatisticamente isso ndo da amparo para se recomendar uma
campanha de vacinagdo nacional.

Terceiro: "Ah ndo, mas o risco na verdade é de as criancas terem a covid longal" O.k. Esse risco pode existir, mas tem
tratamento. Agora, se eu inoculo uma substancia que pode ter um efeito adverso grave, as vezes sem tratamento ou, no
caso dos pacientes do sexo masculino, que possa levar a miocardite, a insuficiéncia cardiaca ou até a necessidade de
transplante cardiaco, esse é um risco inaceitavel, o.k.?

Além detudoisso que agente estédfalando aqui sobre avacinacdo infantil, Senador Gir&o, restaaminhamissio de ressaltar
um evento que aconteceu recentemente. A prépria fabricante Pfizer solicitou ao FDA que adiasse aandlise do seu pedido
de vacinagdo para criancas abaixo de dois anos. Por qué? Porque, segundo ela, os dados que elatem sdo insuficientes para
dar amparo aisso com duas doses em concentracdo reduzida e eles j& estépo avaliando aterceira dose para criangas entre
seis meses e dois anos de idade. Veja, se nem a posologia esta estabel ecida, isso para mim tem um nome, isso configura:
experimental. Ainda estamos em fase experimental, haja vista ndo se ter certeza nem sobre qual € o melhor esgquema
posolbgico a ser administrado nessa faixa etéria. Entéo, veja, esse conjunto de dados, associado a uma menor gravidade
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da cepa Omicron, associado a uma baixa |etalidade em criangas, associado a dados, como, por exemplo, os da Paraiba,
que mostram 0% de 6bito, levanta sérias ddvidas a respeito da necessidade da vacinagdo nessa faixa etéria.

Veja, aminha posicdo € que isso deve estar disponivel, que o governo tem que disponibilizar e que aos pais, cientes de
todas essas ressalvas, que, ainda assim, se sintam mais tranquilos em vacinar seus filhos seja dada a liberdade de assim
prosseguir. Agora, ndo faz sentido, pelo menos do ponto de vista técnico, obrigar as criancas a serem vacinadas ou, pior,
fazer como muitas escolas estéo fazendo ao condicionar 0 acesso das criangas a escola com base nesse status vacinal.

Até onde eu conversei com o Dr. Mauro Ribeiro, Presidente do Conselho Federal de Medicina, o CFM também se
manifesta contrario ao passaporte sanitario. Por qué? Justamente porque as vacinas ndo sdo esterilizantes e pelos pontos
que nds ja levantamos aqui. Entdo, o 6rgdo maximo da medicina no Brasil também se manifesta contrariamente nesse
sentido.

Eu gostaria de falar ainda sobre o "Pfizergate” e sobre uma proposta, Senador, que eu acho que as Casas Legidlativas
poderiam encampar. Sobre o "Pfizergate”, sd para quem ndo se lembra, em novembro do ano passado, surgiu um delator
gue era um funcionario de uma das empresas contratadas pela Pfizer para fazer administragdo de vacinas nos Estados
Unidos durante a fase de pesquisa. E ele sereferiu a qué? Ele se referiu a que o tal cegamento do estudo, ou sgja, quem
administra o farmaco ndo sabe se esta administrando vacina ou se estd administrando placebo, ndo foi feito em pelo menos
mil pacientes do estudo, comprometendo, de forma gravissima, a seguranca dos resultados que foram publicados. 1sso
foi publicado numa revista que se chama British Medical Journal, esta a disposi¢do de qualquer um que fizer aminima
pesquisa nainternet e ensgjou até... Ainda ndo foram concluidas outras investigacoes.

Eu gostaria, por fim, Senador, de fazer uma solicitag@o de avaliacdo para 0 Senado ou por iniciativa da Camara Federal.
Ja que hatantas dividas a respeito da causa daletalidade pos-vacinal em muitosindividuos que sio acometidos por morte
stibita, por que ndo determinar que, nesses casos de diivida se amorte stbita se deveu avacinaou ndo, sgjaobrigatoriamente
feitaumaautdpsia paraesclarecer exatamente acausa mortis? Porque simplesmente escrever que foi morte stibita, mandar
incinerar o corpo e ndo dar direito de vel drio afamiliaé muito simples. Eu acho que o mais adequado paradirimir adivida
cientifica seria justamente a gente proceder a um exame que ndo falha, que é o exame necroscépico - ai sim, a gente
poderia dizer se houve realmente influéncia vacinal ou se ndo houve influéncia vacinal. Dessa forma, eu acho que resta
muito claro que ndo hé seguranca nenhumaem se exigir um passaporte pararestringir ou permitir o acesso de uma pessoa
ou outra a qualquer ambiente, seja ambiente de trabalho, seja ambiente de escola, sgja ambiente de lazer, hgja vista as
vacinas jaterem demonstrado claramente sua falha na transmissdo. E ha dados de vidareal que ddo suporte a essa minha
conclusdo. Exemplo: cruzeiros so para vacinados, com surto de covid dentro desses cruzeiros. Exemplo: comitiva do
Presidente da Republicaa ONU, em que o Ministro da Salide, vacinado, contraiu adoenca. Exemplo: Aberto daAustrélia,
em que ao tenistatcheco ndo vacinado ndo foi permitido entrar, e outros dois que tinham o passaporte vacinal adentraram,
competiram, e depois se revelaram contaminados pela covid, mesmo vacinados de forma plena.

Entdo, hd exemplos aqui, eu poderiaficar atarde inteira dando exemplos e mais exemplos e mais exemplos, mas eu sei
gue o tempo € limitado e eu tenho certeza de que os outros debatedores tém informagdes de muito mais peso a serem
acrescentadas.

Eu agradeco mais uma vez a oportunidade e permaneco até as 13h a disposi¢éo para eventuais perguntas. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muitissimo
obrigado, Dr. Paulo Mércio Porto de Melo, que possui graduacdo em Medicina pela Universidade Federal de S&o Paulo
e Residéncia M édica em Neurologia e Neurocirurgia também pela Universidade Federal de Sdo Paulo e possui titulo de
especialista em Neurologia reconhecido pelo MEC. Enfim, & um curriculo realmente bem extenso. Eu Ihe agradego por
colaborar aqui com o nosso debate, Dr. Paulo Porto.

Dentro do principio do contraditério, eu jafago aqui um convite parao Sr. Renato Kfouri, que é representante da Sociedade
Brasileira de Imunizagdes.

Antesdeo Sr. Kfouri iniciar asuafala, eu queriatambém dizer que, lano Ceara- ndo &, Priscila? -, agente tem enfrentado
uma grande guerra exatamente sobre esse movimento que a gente esta vendo na sociedade. N6s protocolamos uma agéo
ordinaria com pedido de liminar, que foi distribuida para a 5* Vara da Fazenda Publica de Fortaleza, com o objetivo de
incluir como opgOes os testes de antigeno negativo e o PCR, como alternativa ao passaporte vacinal que o Governador
impds |4 no Estado do Cear&. Inclusive, ele trouxe da Europa, nosso Governador trouxe isso da Europa, sd que esqueceu
de avisar para 0 povo cearense que |4 na Franca tem a alternativa também do PCR e do antigeno. Essa parte ndo foi
colocada. A liminar foi negada. Nésrecorremos ao Tribunal de Justicado Estado do Ceara, que negou novamente, porém,
nos estamos aguardando a apreciacdo do mérito da acdo e do recurso.
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Foi a Priscila que realizou audiéncia publica na Camara Municipa de Fortaleza. Eu até participel, aqui de Brasilia,
dessa audiéncia, que durou mais de seis horas - foram mais de seis horas de audiéncia publica sobre o passaporte. E,
curiosamente, Deputada Bia Kicis e Deputada Janaina Paschoal, essas seis horas de debate, com especialistas do Brasil
inteiro, foram retiradas do Y ouTube. Estava no canal da Camara Municipa de Fortaleza - Camara Municipal. Nem isso
estéo respeitando mais. Foram la e tiraram, porque néo € o que...

(Intervengéo fora do microfone.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - E. Ent&o, é ago
estarrecedor.

Também nés ingressamos com procedimento de controle administrativo no CNMP visando a desconstitui¢do ou revisao
daNotaTécnican® 01, de 2022, quetornaobrigatoriaavacinacdo de criancas de zero aonze anos contraacovid no Estado
do Ceard, assinada por alguns membros do Ministério Plblico do Estado do Ceara. Depois nés tivemos uma haticia boa
- € bom a gente também passar que nds tivemos noticia boa-: um outro grupo dentro do Ministério Plblico do Estado do
Ceara fez uma nota também, uma recomendacdo com relacdo a ndo vacinacdo, a liberdade de escolha dos pais. A gente
vai discutir isso aqui. H& outras agBes que - depois eu vou passa-las- estdo tramitando.

Eu concedo a palavra ao Sr. Renato Kfouri, representante da Sociedade Brasileira de Imunizagdes, que vai participar de
forma remota. Eu agradeco ao Sr. Renato Kfouri a oportunidade de estar aqui conosco para colaborar com este debate.
O senhor tem 20 minutos para fazer as suas colocagOes.

Muito obrigado.

O SR. RENATO KFOURI (Paraexposicéo de convidado. Por videoconferéncia.) - Boatarde! Boatarde, Senador Gir&o!
Boatarde atodos os que nos acompanham. Eu cumprimento os Parlamentares que estdo ai namesa e todos os demais que
estao presencial mente ou remotamente, meus col egas quejafalaram, meus colegas de debate. Obrigado pelaoportunidade.

Na pessoa do nosso Presidente Juarez Cunha, da Sociedade Brasileira de Imunizagdes, eu venho aqui trazer a palavrada
SBIm (Sociedade Brasileira de Imunizacfes) em relacdo a esse tema, que traz polémicas, traz discussies a respeito de
aspectos religiosos, sociais, de liberdade, de questfes trabal histas. Eu acho muito importante este debate que esta sendo
feito nesta Casa.

Ent&o, cumprimento o Senador Giréo pelaideia e pelaformulacéo desta discussdo amplae de ato nivel, como vem sendo
agui.

Eu ndo posso me furtar, tecnicamente falando, a trazer alguns pontos que eu julgo importantes e que ja foram levantados
aqui e afazer algumas consideragtes e algumas corregdes sobre alguns equivocos que eu ouvi falar aqui, e acho que é
importante a gente deixar claro.

E claro que um processo de vacinagio como este, nunca visto na humanidade, com metade do planeta ja tendo recebido
a0 menos duas doses, dois tercos da popul agdo mundial terem recebido pelo menos uma dose, traz enormes desafios, quer
sejano desenvolvimento, quer sejanaproducdo, quer sgjanadistribuicdo, quer sgjano acesso asvacinas. E tudo isso traz,
num cenario pandémico, onde, ndo preciso dizer, mais de 600 mil vidas jaforam perdidas aqui, SO no nosso pais, quantas
hospitaliza¢Bes, quanta dor, quanto sofrimento, quantas sequel as!

A luta da ciéncia para enfrentamento dessa pandemiatem sido incansavel nesses dois anos. E claro que nés aprendemos,
algumas li¢Besjaforam aprendidas, outras estdo em construcao do conhecimento - ciénciando sefaz de maneiraestéticae
nem definitiva. Nunca ninguém disse que duas doses seriam suficientes para o resto davida, por exemplo. Nuncaninguém
disse que criangas nunca seriam vacinadas, por exemplo. Ent&o, isto foi sendo aprendido com o tempo: quanto tempo
duraria a protegéo conferida pelas vacinas, por cada tipo de vacina, por idade em que o individuo recebia essa vacina,
que papel teriam as mutagBes no escape da eficacia dessas vacinas. Tudo isso vem sendo aprendido - ndo vou dizer que
foi aprendido néo, porque vem sendo aprendido. Entdo, ninguém em s consciéncia na ciéncia prometia que ndo haveria
mutagdes, prometia que as vacinas seriam eternas, e € preciso ter isso em mente em termos do que € a construgéo do
conhecimento.

Eu acho que foi muito discutido aqui, pela Deputada Janaina e pelo promotor Luciano, o aspecto do direito individual e
do direito coletivo. Eu ndo sou jurista, obviamente ndo tenho nenhuma pretenséo ao dizer, mas parece 6bvio atodos nos,
gue, em qualquer circunstancia, do fumar ao cinto de seguranca, vocé ndo pode, obviamente, em nome da sua liberdade,
colocar em risco asalde dos demais. 1sso é 6bvio, eu acho que qualquer ser humano, néo precisaser daareajuridica, pode
entender isso. Mas eu volto a um ponto que foi debatido agui com algum equivoco e que precisa ficar claro: as vacinas
realmente ndo sdo esterilizantes, elas ndo garantem que o individuo vacinado ndo transmita o virus, mas elas reduzem,
e muito, a chance de o vacinado transmitir o virus; isso é claro, isso € evidente. Depende da vacina, depende da idade,
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depende do tempo decorrido, ha vérios estudos apontando, mas é inequivoco o papel que as vacinas tém na redugéo do
risco de transmissdo do individuo vacinado. Os individuos vacinados, em média, transmitem 40%, 50% menos do que 0s
individuos ndo vacinados. Adoecem menos, tém menos sintomas, tossem menos, espirram menos, €liminam menos virus,
consequentemente, transmitem muito menos também, obviamente, € uma questéo 16gica da ciéncia.

Outra questdo que € importante a gente destacar € em relagdo a imunidade natural versus a imunidade pela vacina. A
imunidade pela vacina, muitos estudos demonstram, € superior aimunidade conferida pela infeccdo natural, a ponto de,
guando comparamos individuos que ja tiveram doenga, se eles ndo recebem a vacina, o risco de reinfeccdo ser cinco
vezes maior naguelesindividuos que jaforam infectados e receberam uma dose adicional davacina, ou sgja, avacinatem
indicagdo paratodos, vacinados e ndo vacinados. N&o é atoa que o mundo faz essa recomendagao.

Alguns poucos paises atrasavam a vacinagdo dos individuos previamente infectados por uma quest&o de contencéo de
doses; se eu ndo tenho doses para todos, eu vou vacinar primeiro aquel es que nunca tiveram infecgo. Fazia sentido esse
tipo de raciocinio, de dispensar da vacina individuos infectados quando ndo se tinha vacinas em quantidade disponivel.
O cenario hoje, especialmente aqui em nosso pais, € completamente diferente.

Outro aspecto que agente ndo pode deixar de considerar, adespeitodaLei 13.979, quetornaavacinacompulsoriano Brasil
neste momento pandémico, neste momento de excegao, é avacinacdo obrigatérianainfancia. A vacinagao das criangas no
pais € obrigatoria. N&o sou eu que estou dizendo isso; é a Constitui¢do e € o Estatuto da Crianga e do Adolescente no seu
art. 3°, que considera, na verdade, até maus-tratos quando vocé néo da a crianga, conforme art. 14, o direito a vacinago,
inclusive com pena sugerida de multa de 3 a 20 salérios minimos, dobrando-se em caso de reincidéncia.

E claro... Olha, Senador Girdo, nds temos agui no pais quase 50 anos de Programa Nacional de Imunizagdes; temos mais
de 17 vacinas disponiveis para as criangas. Eu acho que ndo contamos, nos dedos de uma mé&o, o nimero de familias
ou o nimero de dendncias ao Conselho Tutelar em que essa obrigatoriedade legal precisou vir a ser cobrada de fato, ou
sgja, em que a Justica precisou intervir no poder familiar no sentido de resguardar o direito da crianga a sua salide. Entéo,
isso ndo é um problema para nés; até hoje nuncafoi. As vacinas sdo obrigatérias no pais, mas nunca foi necessario que
o Poder Judiciario tivesse algum tipo de atuagdo para garantir esse direito das criangas. E eu ndo creio que a coergdo de
alguma maneira sgjaamelhor medida. Privar a criangada suafamilia, privar acrian¢ado estudo, penaliz&|a duplamente,
deixé&-la sem salde e sem educacdo certamente ndo € o melhor caminho. N&o € por ai que agente vai resolver o problema
damatricula escolar.

Ent&o, aexigéncia... O que a Sociedade Brasileira de | muni zacfes entende e a Sociedade Brasil eira de Pediatriatambém é
gue o momento damatriculaescolar € uma excel ente oportuni dade de atualizacéo do calendario vacinal. Reconhecer quais
as vacinas que estdo em falta, recomendar a vacinagéo, que procurem uma unidade de salide, para a salide das criancas,
para a salde do ambiente escolar, é altamente defensavel. E essas medidas coercitivas, na verdade, tém muito mais esse
impacto de normatizacdo do que é, vamos dizer, o ideal em termos de vacinagdo para o pais do que, obviamente, uma
medida punitiva.

E o que nds chamamos esse balango da coercdo e da persuasio. Ambas s30 necessérias, ndo €? As leis criam uma rede
critica de seguranca simbdlica da norma social pré-imunizagéo do que € a cidadania e do que é o coletivo, e obviamente
a educagdo, o convencimento, o entendimento do publico, o esclarecimento do valor das vacinas € fundamental para que
a gente avance nesse sentido.

Eu acho que é desnecessario também a gente reafirmar aqui - acho que a discussao é muito mais em relacdo ao passaporte
- gue tudo o que n6s promovemos em medicina é num balanco de risco e beneficio. Sempre que nds propomos qual quer
intervencdo, seja um medicamento para colesterol, seja um medicamento paraa asmado seu filho, seja um medicamento
paratratamento da hipertensao, seja uma vacina que é colocada num programade imunizacdes, elaéumaavaliagéo. Todo
e qualquer produto tem efeitos colaterais, pode haver eventos adversos nos casos das vacinas, mas sd sdo mantidas em
programas de vacinagdo aguel as vacinas cujo resultado em termos de prevengéo, cujo resultado em termos de evitar casos,
evitar transmissdo, evitar mortes, evitar dor, evitar sofrimento, evitar sequel as supera esses eventos adversos, que tém que
ser raros, que tém que ser na medida do balango entre o risco e o beneficio.

E até hoje, com essas mais de 12 bilhdes de doses de vacinas covid aplicadas pelo mundo, porque, como eu jé frisei,
mais de dois tercos da populagdo mundial ja receberam ao menos uma dose, nenhuma agéncia internacional retirou de
circulagdo algumavacina, qualquer que sgja€la, paraqual quer populagéo, entendendo que avacinatraz maisriscosdo que
beneficios na prevencdo da covid-19. Essa relacdo de risco beneficio € analisada diariamente, semanamente. O préprio
Ministério da Salide acaba de publicar hoje mais um boletim de avaliacdo de eventos adversos. A gente publicaisso a
cada trés, quatro semanas, monitorando os casos. E esses boletins continuam apontando no sentido do enorme favoravel
beneficio que asvacinastrazem em rel agdo aos seus potenciais ef eitos col aterai s, que ndo sdo exclusivos dasvacinas covid.
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A vacinade sarampo pode causar efeitos colaterais. A vacinade pdlio, agotinha, Senador Gir&o, pode causar paralisiaem
crianca- avacinaora dagotinha. N&o sei se 0 senhor sabe, mas, em rarissimos casos, criangas que tomavam agotinhano
primeiro ano de vida ficavam paraliticas pela vacina. Em uma de cada quase 2 milhdes de doses aplicadas isso acontecia,
e ninguém deixou de dar gotinha, alias, aplicavamos aos milhfes nas campanhas de vacinagdo, duas vezes por ano. Entéo,
eram eventos adversos conhecidos, como adafebre amarela, que pode dar umareagdo que lembraadoencafebre amarela,
como a do sarampo, como a da coquel uche, que podem dar febre, podem dar convulsdo. Todos esses eventos adversos
sd0 conhecidos nas vacinas.

E com a de covid néo é diferente: nesses dois anos, nds aprendemos que raros casos de trombose podem acontecer, que
raros casos de miocardite apds a vacina podem acontecer, que reacdes al érgicas anafilaticas rarissimas podem acontecer,
como em qualquer vacina, como em qual quer medicamento, que alguns quadros neurol 6gi cos de mielite podem acontecer,
mas, quando vocé coloca ha balanca 0 nimero de casos evitados, o niUmero de mortes evitadas e o niUmero de vidas
salvas, isso Ndo se compara a raridade e & gravidade desses eventos. E atal darelagio de risco e beneficio, que continua
mundialmente, por todas as agéncias mundiais - ndo estou falando aqui em nome da Anvisa e nem em nome da FDA -,
todas, ndo houve uma agéncia que teve alguma resolucdo que ndo foi unanime; os maiores especialistas do mundo de
forma unanime, em todas essas agéncias, aprovaram as vacinas.

E, se hoje a gente ndo aprovou vacinas CoronaVac para trés anos, é porque os resultados ainda ndo sdo convincentes;
da Pfizer de seis meses a cinco anos de idade, idem - eles precisam de mais dados. O préprio médico que me antecedeu
agora disse que os dados sdo insuficientes. E isso dai. Precisamos de dados suficientes para aprovar as vacinas, sendo néo
ha como licenciar, sob pena de colocarmos em risco toda a seguranca ndo so das vacinas covid, mas de todas as vacinas
do calendario infantil.

Ent8o, eu acho que, neste momento que nés estamos discutindo o passaporte, € uma discussdo gque tem que ser feita
no &mbito da sociedade, ultrapassando essa questdo se a vacina é mé, vai trazer maleficio, vai trazer beneficio. 1sso é
indiscutivel. | sso se chama paginavirada. 1sso esta pacificado. Quem hoje contesta as vacinas esta andando na contraméo
do que a ciéncia do mundo fala: da eficicia e da seguranca das vacinas. Esses efeitos adversos, efeitos colaterais
continuardo sendo monitorados, como em qualquer vacina, por dez, quinze, vinte anos. 1sso € natural do processo dos
medicamentos. 1sso segue adiante da mesma maneira que a gente segue com todas as vacinas até hoje.

Em relacéo a essa questdo da transmissao, das criangas na escola, no ambiente de trabalho, € ébvio que nés trabalharmos
por uma elevada cobertura vacinal - quanto mais individuos vacinados, menos sintoméaticos nés teremos, menos
eliminadores do virus nés teremos e, consequentemente, a protecdo se expande paratodos - é fundamental, especialmente
para o que nds chamamos de um exercicio de cidadania. Nao é possivel nés colocarmos em risco 0s nonagenarios, aqueles
gue sabidamente respondem mal as vacinas - para esses nds podemos dar trés, quatro, cinco doses, e provavelmente a
respostavai ser sempre aguém do que nés gostariamos -, individuos transplantados, individuos com cancer, individuos em
guimioterapia... Esses se beneficiam de umaimunidade indireta, ndo havendo pessoas capazes ou com menor chance de
transmitir a doenca, quer sgjana escola, quer seja no ambiente de trabalho, quer sgjaem qualquer outro, quer sgja dentro
da Casa do Senado Federal. Eu acho que € importante nds ndo nos esquecermos de que hd uma populacdo de vulneraveis,
quer sejapelasuaidade, quer sejapor ter comorbidades, quer sejapor ter o comprometimento do seu sistemaimunol égico,
gue vao se beneficiar de uma agéo coletiva de todos que se sintam a vontade, que se sintam convencidos por si e pelos
demais, por agueles que vivem com eles, para se protegerem.

E as questbes da legalidade, da obrigatoriedade ou ndo em cada local, eu deixo para 0os meus amigos, meus colegas
juridicos, porgue sem divida € um tema que envolve questBes trabalhistas, que eu ndo me sinto habilitado a comentar,
envolve questdes de direitos das pessoas de ir e vir, envolve questdes de direito de vocé colocar em risco seu colega
de trabalho, direitos do empregador, deveres do empregador. Entéo, esse tipo de debate hoje transcende um pouco as
questdes da ciéncia.

O Dr. Luciano foi muito feliz quando colocou que essas questfes sdo pacificadas em relacdo a seguranca das vacinas, a
eficaciadas vacinas. Nostemos que discutir, de posse dessas informagdes, de posse dos produtos licenciados pela Anvisa,
de posse do que é recomendado no Programa Nacional de Imunizagdes, o que fazer com esse risco que a ciéncia sabe
gue existe. O individuo vacinado pode, sim, transmitir. O risco € muito menor, mas eventual mente ele pode transmitir. E
isso facilitaria o controle da transmissdo a medida que vocé ndo permite que individuos ndo vacinados tenham a mesma
exposi¢ao a grupos de individuos vacinados.

Por fim, voltando a questdo pediétrica, Senador, essa questdo semantica, se é plano naciona de operacionalizagdo ou de
imunizagdes, € uma discussdo em que a Dra. Janaina, Deputada Janaina foi muito feliz. Esse € um argumento que ndo
faz muito sentido, porque, se o Ministério da Salide esta disponibilizando gratuitamente - e € 0 que esta escrito -, ela é
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parte de um programa de imunizagdes qual quer que sgjao home que sedéaele. E discussdo precisa ser feita dentro
do ambiente das criancas, do ambiente pediétrico.

NOs precisamos proteger nossas criangas, porque no comego elas eram a minoria dos casos, porque vocé tinha todos néo
vacinados, mas, amedida que vocé vai vacinando as popul agées mais vel has, ha um deslocamento proporcional dos casos
entre 0s ndo vacinados. Entdo, obviamente, 0 nimero de casos de criangas... As criangas representavam menos de 1% dos
casos de covid e hoje representam mais de 20% a 25%, dependendo do pais. E € claro que vocé tem um desvio para os
n&o vacinados e, quando vocé tem uma nova onda, como a Omicron, vocé acaba tendo essa proporg&o sendo distribuida
também, namaior parte, entre as criangas. E ndo € um aumento s proporcional, mas um aumento também absoluto. E dai
0 que a gente esta vendo com mais casos... Ent&o, ndo mudou porque o cendrio epidemiol 6gico mudou; mudou porque as
vacinas desviaram a faixa etaria de ocorréncia de mais casos. E, mesmo sendo mais raros entre as criancas, esses casos
acabam aparecendo e, em nimero absol uto, aumentando.

N&o se vacina somente para prevenir morte. Quem diz que ndo precisa vacinar porgue crian¢a morre zero, virgula, zero,
zero ndo sei quantos porcento dos casos... Mas ninguém quer ver o seu filho doente, ninguém quer ver seu filho internado,
ninguém quer ver seu filho com covid longa. Todas as doencas do calendario infantil hoje contra as quais ninguém hesita
em vacinar seus filhos matam muito menos do que a covid-19 e nem por isso ninguém deixa de vacinar seu filho contra
meningite, contra gripe, contra febre amarela, contra sarampo.

Entdo, acho que essas eram minhas consideracfes, Senador. Eu fico a disposicdo ai para a gente debater esse tema. E
novamente parabenizo asuainiciativa e fico agui a disposi¢ao.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muitissimo
obrigado, Sr. Renato Kfouri, que é representante da Sociedade Brasileira de |munizagdes.

Eu pego ao senhor, assim como aos demais pal estrantes aqui, a quem eu agradeco mais uma vez a presenca, se puderem
ficar conosco atéfinal, nés estamos recebendo aqui dezenas de perguntas das pessoas que estdo participando, dasfamilias...
E é muito bacana essa interaco.

Eu quero registrar também que online esté assistindo a esse debate 0 Sr. Deputado L uiz Ovando, Deputado Federal pelo
Estado de Mato Grosso do Sul, médico ha 46 anos, cardiologista, clinico, geriatra, médico do esporte e intensivista. Ele
esta na linha de frente dessa pandemia da covid, € professor e também foi coordenador do Programa de Residéncia em
Clinica Médica. Entéo, daqui a pouco, a gente vai chaméa-lo, vai abrir a palavra para o Deputado também fazer as suas
consideragOes.

Assim também, no Rio Grande do Sul, o Deputado Osmar Terra, Deputado Federal pelo Estado do Rio Grande do Sul,
formado em Medicina pela Universidade Federal do Rio de Janeiro, possui especializagdo pela Universidade de Brasilia
(UnB) em salide perinatal, educacdo e desenvolvimento do bebé.

Para qual quer Deputado Federal que também estejaaqui, no Plenério, como a Deputada Carla Zambelli, a quem agradeco
apresenca aqui, ou online, que se registre aqui, agente abre um espaco, que vai ser curto, ndo vai poder ser o tempo aqui
dos convidados, mas eu acho que por uns dez minutos da para a gente abrir essa palavra. Senadores também ja estdo se
inscrevendo. Dagui a pouco a gente vai também os ouvir.

Entdo, imediatamente, eu vou conceder a palavra para a Sra. Roberta Lacerda, médica infectologista, integrante da
Associacdo Médica do Rio Grande do Norte e do Comité Cientifico da Federacdo dos Estados. Entdo, Dra. Roberta vai
utilizar atribuna.

A senhoratem 20 minutos para fazer a sua explanacdo. Muito obrigado pela sua presenca.

Enquanto elavai ai se posicionando, a quem quiser participar da sessdo, a vocé que chegou agora, eu vou passar agora,
aqui, o endereco. Vocé pode entrar pelo e-Cidadania para fazer aqui as suas consideracfes, para fazer perguntas para
qualquer um dos convidados. Ent&o, o endereco do e-Cidadania é www.senado.leg.br/ecidadania, tudo junto. Novamente,
éwww.senado.leg.br/ecidadania, tudo junto. Vocévai |4, entraaqui nasessdo, faz a sua pergunta. Se quiser, se achar mais
facil fazé-la pelo telefone, é gratuito, vocé liga no 0800-0612211. Digo o telefone novamente; 0800-0612211.

O Senado é bem democrético aqui com relagso a essa participacdo. E importantissima essa interacéo. Este debate aqui €
outro que, tenho certeza, vai repercutir, vai ser consultado pel as pessoas. Nds estamos aqui para, sem fazer prejulgamentos,
ouvir os dois lados e tirar as nossas conclusdes. Os Parlamentares que aqui estéo... Eu repito: nés temos agqui a Deputada
JanainaPaschoal, que vei o de S80 Paul o especial mente para esta sessdo; aDeputadaBiaKiciseaDeputadaCarlaZambelli,
gue estdo presentes aqui; muitos outros Parlamentares conectados; a Senadora Soraya Thronicke. Entdo, isso vai servir
muito parainiciativas legisativas nossas. Ent&o, 0 Senado est abrindo esse debate, ouvindo os dois lados, e isso é muito
importante.
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Dra. Roberta Lacerda, vocé tem a palavra por 20 minutos.

A SRA. ROBERTA LACERDA (Para exposicéo de convidado.) - Senador, eu Ihe agradego e, na sua pessoa, estendo
0s agradecimentos a todos os Parlamentares que permitiram mais uma vez essa discussdo em um ambiente publico,
respeitando um dos principios fundamentais do SUS, que é a transparéncia publica, o controle social.

E importante que se diga que eu sou a mais jovem aqui dos especialistas afalar. Sou apenas e t30 simplesmente médica
infectol ogista na minha cidade de Natal, no Rio Grande do Norte. J4, de antem&o, digo que ndo sou cientista, tampouco
pesquisadorada covid. Apenas e tdo somente jurei honrar a minha profissdo, e, no Juramento de Hipocrates, os principios
dando maleficéncia e da beneficéncia vém em primeiro lugar. O médico deve agir de pronto e ndo esperar cairem do céu
as evidéncias necessérias para salvar vidas.

Em todos os momentos dessa pandemia, nos fomos verdadeiramente atacados, difamados e até censurados. O direito da
liberdade de expressdo e do questionamento cientifico foi abolido por uma pandemia de desinformagéo e de censura. Em
nenhum momento histérico, acensuraserviu averdade; ela apenas serviu para escondé-lanos pordes e enaltecer mentiras
convenientes. Ha evidéncias cientificas de conveniéncia que todos nés nos pautamos a estudar e a esclarecer, porque a
ciénciaéum continuo. Em todos os momentos, aqui € dito que os artigos estdo evol uindo e que qual quer uma das deci sdes
pode ser modificada. |sso € um continuo. Ent&o por que falar em ineficaciacomprovada de tratamentos e estratégias ou de
politicas de imunizagdo ou outros contextos? Eu gostaria de lembrar a todos que, neste exato momento, a Janssen fecha
a sua planta de fébricas de vacina. E, exatamente hoje, muitos paises da peninsula escandinava, os paises nérdicos, estdo
alertando para uma politica de precaucado e zelo na vacinagéo das criangas. O que nds vamos demonstrar aqui sdo artigos
cientificos e todos os dados de vida real, diferentemente daquilo que a indUstria farmacéutica faz predominantemente:
dourar a pilula. Todos nds médicos, quando recebemos um representante farmacéutico - com todo respeito - dentro do
nosso consultério, eles nos apresentam estudos cientificos belissimos, com dados controlados, pacientes extremamente
selecionados paradar o resultado aque aindustriaobjetiva. E esse € 0 papel, sim, dainddstria: fornecer novas estratégias e
ferramentas diagnosti cas, terapéuticas, de prevencéo e profilaxia. Mas € nosso papel, como médicos, utilizar o maximo de
Nosso raciocinio critico eaisencdo do nosso conflito deinteresses paradecidir pelamel hor estratégia parao nosso paciente.

Eu declaro, de antem&o, que ndo recebo nenhum tipo de incentivo daindustria farmacéutica para pal estras ou congressos,
transporte aéreo ou qual quer tipo de pesquisa envolvendo os meus estudos de madrugada, quando os meus filhos dormem.
A verdade, elando seimporta de ser questionada...

Pode passar a apresentagdo, por favor?

A verdade ndo seimportade ser questionada, masamentirando gosta de ser desafiada. E 0 que mais seviu nessapandemia
foi exatamente aquela aegoria da metafora judia sobre a mentira e a verdade, quando a mentira diz a verdade: "Estdum
dia téo quente, vamos nos refrescar no lago”. E ent&o as duas tomam banho, retiram suas vestes, e, num momento de
descuido, a mentira pega as roupas da verdade e sai por ai, pela cidade, travestida de verdade, para enganar todos os
incautos, enquanto a verdade, envergonhada com a sua nudez, se esconde no fundo do poco. E foi isso que aconteceu com
aciéncia. Elafoi por muito tempo escondida dentro dos por&es de conveniéncia daquel es que queriam propor estratégias
com interesses geopoliticos financeiros. E isso é bem verdade nesse estudo aqui da Pfizer, de avaliagdo de criangas de 5
a1l anos, que foi executado entre meados de dezembro, jano final dele, e que analisou, naFase |, 50 criangas recebendo
vérias estratégias de dosagem da vacina com 10, com 30 e com 20 microgramas de RNA mensageiro. Nas Fases |1 elll,
2.316 criangas foram introduzidas no estudo e, dessas, 746 completaram um més de segmento para avaliar a visita apos
a segunda dose, com 1.510 no grupo placebo.

Quando sefalaem efetividade vacinal, é dito que nessa pesguisa as criangas apresentaram o que eles consideram o estudo
de immuno-bridging, ponte para imunidade comparando-se 0s niveis de anticorpos no sangue de criangas com o que se
teve em estudos de adol escentes de 16 a 25 anos em alguns meses anteriores. Ora, se 0 titulo de anticorpos fosse correl ato
real daimunidade e da certeza que esse individuo néo se infectaria, ou ndo teria reagdes adversas, nds ndo teriamos surtos
em outros locais completamente vacinados, nds ndo teriamos relatos de casos ndo tao raros assim de doengas autoimunes
relacionadas a vacina

E, em um dos eslaides que eu vou passar mais a frente, de 2020, precisamente 22 de outubro de 2020, eu fiz um print de
umadas reunides do Conselho de Imunizacgo, junto com aFDA e aPfizer, e |4 eles apresentaram, nagquel es eslaides, que,
nesse estudo, uma das reagdes adversas a vacina era a sindrome inflamatdria multissistémica de criangas, um fendmeno
autoimune em que o corpo reconhece o préprio corpo como inimigo e € uma das formas mais graves relacionadas a covid
e também infecgdo natural, mas muito rara durante ainfeccao.
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O que eu quero mostrar com esse eslaide € que o mito e o dogma de que o nivel de anticorpos acima de 95% ou 96%
trazendo eficéciae efetividade vacinal caiu por terraao longo do tempo, porque osfatos sdo superiores, e o que seregistrava
para adultos, em janeiro de 2021, com 97% de eficécia, num estudo de Israel caiu para menos de 37% ao longo de seis
meses, efetivando entdo os esforgos para varios boosters e reforcos vacinais.

Nesse estudo da Pfizer, como agora a gente vé nesse eslaide, essas criancas foram estudadas néo paraavaliar se morreram
aposvacinagdo. O desfecho que nds consideramos mai sduro eimportante para efetivamente ver aqualidade e aefetividade
de uma vacina é evitar 6bitos. Sim, os 6bitos devem ser evitados, porque a infecgao ja se mostrou que ndo € possivel,
ha um grande escape vacinal, haja vista que a Omicron tem 30 mutagBes na proteina RBD de reconhecimento do virus
e elaestdincélume atodas as vacinas.

H&, sim, um estudo mostrando que a imunidade inata, infeccdo natural, mostra 18 meses de infec¢do com anticorpos
efetivos, e 0 que a gente entende € que, nos estudos da Pfizer, as criancas foram apenas seguidas por uma semana. Foram
dadas duas doses da vacina, sim, mas o que foi avaliado foi se, em uma semana apds essa segunda dose, essas criangas
tiveram covid e infeccdo, e por isso se diz que foi téo eficaz: 90% de eficacia, evitando ainfecco.

Essa eficaciavacinal € o que eu chamo de mito, porque evitar ainfecgdo ndo € o que nos estamos vendo com os inimeros
surtos e dada as mutagdes das varias cepas, variantes de preocupaco.

Quando agente vai analisar um outro ponto importante de metodol ogia, que se chama"andlise de reducado derisco relativo
e reducdo de risco absoluto”, dizer que, para evitar uma morte por covid, eu devo vacinar 1 milh&o de criangas, como
a Pfizer coloca na sua tabela de suplementos, nos mostra que isso leva a um risco indireto em meninos de 5 a 11 anos
de um excesso de casos de miocardite, dependendo do cenario epidemiol 6gico, de 179 casos de miocardite por risco da
vacina ou, para se evitar esse mesmo 1 milh&o de mortes, é possivel ter internamentos por essa miocardite em torno de
98 e internagdes em UTI, por essa miocardite, de 57.

De fato, ndo houve nenhum 6éhito registrado nesse estudo de vacinas, mas, como eu disse, essas criangas foram seguidas,
para infecgdo, até uma semana, e, durante o seguimento para reacdo adversa, apenas e t&o somente por dois meses. Eu
pergunto: qual pai deste Plen&rio compraria uma cadeira de seguranca de transporte veicular que foi testada por dois
meses? E um insulto & inteligéncia humana comparar as vacinas cléssicas do nosso Programa Nacional de Imunizages,
pelo qual nds temos grato respeito e total confianga, com essas que sdo ainda projetos experimentais. Portanto, se ndo
fossem experimentais, ndo haveria a mudanca na quantidade de doses e também no aprazamento da segunda dose.

Para vocés terem uma ideia, nesse estudo, o tempo entre as doses era de, N0 maximo, quatro a seis semanas, mas, devido
ao risco de miocardite relacionada a vacina, ja aventado no relatério do Vaers, nos Estados Unidos; do Eudra, na Europa,
e do proprio relatorio do Cartdo Amarelo do Reino Unido, muitos paises como Noruega, Suécia e Franca aprazaram essa
segunda dose para de oito a doze semanas, porgue se sabe que é um risco dose-dependente. Tanto se sabe disso que a
Moderna tem trés vezes mais contelido de RNA mensageiro do que a da Pfizer e, por isso, em Ontario, mostrou-se um
maior risco de miocardites. Em parte, €la ja estd sendo retirada do uso em criangas nesses paises que se preocupam com
uma indicacéo de risco e beneficio individualizado, como sempre o foi naminha e na prética clinica de todos os médicos
deste pais e do mundo.

No dia25 dejaneiro de 2022, houve um evento no Congresso americano, a pedido do Senador de Wisconsin Ron Johnson,
em gue médicos como o Dr. Peter McCullough, Dr. Robert Malone e varios outros, entre eles o Dr. Pierre Kory, que
destrincharam todos esses eventos nos Estados Unidos. De 4, saiu um pedido ao Departamento de Defesa americano, para
que preste informagdes pelo aumento exponencial em mais de dez vezes no nimero de reagdes adversas neurol dgicas,
abortos, miocardites e eventos de tromboembolismo, como infarto e AV C, nos militares norte-americanos.

Para vocés terem umaideia, os dados de miocardite sumiram do registro dos dados epidemiol 6gicos de 2021. Isso ferea
soberania naciona de qualquer pais, porque fala de encontro a salide das nossas geragdes.

E, se os politicos deste pais ndo entenderem que os verdadeiros estadi stas sdo aguel es que governam pensando no futuro de
suas geracles, e ndo nas proximas el eicdes, nds estaremos correndo um sério e grave risco deincorrer em maismal eficio do
gue beneficio, apenas e tdo somente pela corrida agodada de ganhos financeiros de | obistas que se travestem de cientistas.
(Palmas.)

A Anvisa, no seu Parecer PUblico de Avaliagdo da Vacina Comirnaty, de 2 de agosto de 2021, mostra a aprovagéo desse
produto e, na sua pagina 53, ela é bem claraem dizer:
4.3 Incertezas

3.3.1 Eficacia e seguranca em populagdo pediatrica, gestantes e individuos imunossuprimidos
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A seguranca e a efetividade da vacina Comirnaty em participantes & It; 16 anos de idade néo foram
estabel ecidas no momento do registro sanitério.

A experiéncia com a utilizagao da vacina [ ...] em mulheres gravidas é limitada.

E aqui eu abro um paréntese paraum dos mai s graves casos de fraude ci entifi ca que nés médi cos tivemos a oportunidade de
observar: diversos estudos cientificos que tentam mostrar os eventos adversos rel acionados avacina estao sendo impedidos
de ser publicados. O ultimo artigo ensejado pel o Dr. Peter M cCullough, médico cardiol ogistaeintensivistacom maisde 35
publicactesem covid revisadaspor pares, foi retirado daEl sevier, mesmo sem nenhumayj ustificativatedricametodol égica,
mas apenas e t4o0 somente porque aertava para o risco, em junho de 2021, de miocardite em jovens menores de 18 anos
apos a segunda dose, o que se confirmou. Recententemente, nds médicos recebemos ja no Zap, no e-mail e em vérias
comuni cagfes uma nota da Pfizer sobre esse risco aumentado, que, segundo a indUstria, ndo supera os beneficios. Nos
vamos mostrar com alguns artigos e revisdo de literatura da Dra. Ellen Guimaraes, médica cardiol ogista e arritmol ogista,
gue esteve presente conosco nareunido do Ministério da Salde, ainda em dezembro de 2021, que amiocardite ndo € algo
leve, nem indelével e que, na verdade, pode, sim, levar riscos para a nossa populagdo economicamente ativa. Quantos
sequelados com insuficiéncia cardiaca, dependendo de trés ou mais medicamentos para essa doencga, nés teremos entre
nossos jovens? S o tempo dird Seguranga em vacinas sO se pode ter em torno de cinco anos. E ndo € a covid que vai
fazer um novo capitulo na histéria da Imunologia e da Vacinologia.

N&o existem dados sobre a administragdo concomitante da vacina Comirnaty com outras vacinas. E bem verdade que, em
agosto, aindando havia os estudos de intercambialidade, que é essamisturade vacinas de diferentes metodol ogias, como a
deadenovirus, do simio, que é ada AstraZeneca, com, consequentemente, umaterceiradose daPfizer; ou CoronaVac mais
uma dose de Pfizer. De fato, esses estudos ainda sdo prematuros, em um ndmero muito pequeno de pacientes - pequeno
como centenas -, €, neste momento, nds fomos desafiados com ditadores sanitarios que impdem passaportes sanitarios
baseados no jugo de midias sensacionalistas e industrias farmacéuticas que apenas lancam press releases e pequenos
estudos pouco revisados de eficécia e seguranca em dois meses.

E isto que nds estamos propondo: um debate claro e transparente para que a popul agio seja esclarecidadosriscos e, assim,
de bom grado, decida se quer se vacinar ou ndo. Mas, de fato, nés ja sabemos de um estudo da Nature, publicado em
dezembro de 2021, mostrando que o risco de miocardite pés-vacina € maior em menores de 40 anos do que o risco de
miocardite pés-covid.

Um relato de caso muito importante: acriancaMaddie de Garay. De 1.514 criancas que receberam asegunda dose da Pfizer
nesse estudo que eu citei, Maddie de Garay ndo foi atendida pela Pfizer no teleatendimento de eventos adversos. Assim
como o Dr. Paulo Porto comentou, 0 " Pfizergate” € um dos escandal os mai ores daindustriafarmacéuticae ndo é o primeiro
da Pfizer, que pagou uma multa milionaria mundial por suborno a médicos e também esteve envolvida hum escandalo
com mais de 300 ébitos por valvulas cardiacas ndo funcionantes. E isso ndo € novidade naindustria farmacéutica. Houve
outras industrias que venderam plasma de paciente com HIV, a despeito das recomendacfes do FDA, e, sb depois de
20 anos, isso foi reconhecido. Quantos anos serdo necessérios para os erros dessa pandemia serem vistos aos olhos da
Justica? Essa crianga apresentou, logo ap6s a primeiradose, dor e muita nausea e vomito. E, ao longo desses dois meses,
elafoi perdendo a capacidade de andar, de controlar a sua aimentacdo e, hoje, ela sofre com dores excruciantes e uma
sonda que envia alimentos pela sua narina

Se n6s pontuarmos que temos 20 milhdes de criancas no Brasil entre 5 e 11 anos, e esta crianca apresentou esse evento
adverso apds 1.524 doses, poderiamoster o risco deter 13.120 maddies de garay? A que custo? Porque o advento adverso
€raro quando é no seu vizinho ou na planilha que vocé estuda da bancada de cientista e auditor de vacinas, mas, quando é
nasuafamilia, € umatragédia. E aescolhatem que ser individual e respeitada, porque ndo tutel aremos os nossos filhos ao
Estado e ndo existe nenhum pacto socia que supere o Tratado de Helsinque no seu terceiro principio, em que ao individuo
deve ser assegurado o direito de participar de qualquer experimento.

Ainda que aindustria tenha recebido a complacéncia do mercado para a liberagcdo comercial, €la, por manter estudos de
longo prazo, como o FDA aobrigou, decinco anosparaavaliar amiocardite, aindaé consideradaumaterapiaexperimental .
Se ndo fosse, as seguradoras de diversos paises do mundo ndo teriam recusado prémios, como na Franga, de ébitos que
podem estar relacionados a vacina e ainda estéo em investigac&o. (Palmas.)

Nessa andlise de 14 o6bitos de criangas de 12 a 17 anos que foi feita pelo The Morbidity and Mortality Weekly Report,
um relatdrio que o CDC faz, ha tempos em tempos, quando avalia alguma terapia ou imunizagdo, entre dezembro de
2020 e julho de 2021, quatro dessas criangas tinham entre 12 e 15 anos, dez tinham entre 16 e 17 anos. Atentem-se
para que duas delas faleceram por embolia pulmonar, duas por suicidio, duas por hemorragia intracraniana, uma por
insuficiéncia cardiaca, uma por linfohistiocitose hemofagocitica - esse nome complicado € apenas para dizer que € um
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distirbio autoimune em que o corpo reconheceu a medula éssea como estranha e destruiu a fabrica que produz hemécias,
células de defesa e plaquetas, e a crianca morre por infeccdo, sangramento. Antes que os chocadores de noticia digam
que é fake news, esté ai areferéncia.

E aoutra é aquestéo relacionadaao dogmade que as vacinas salvam vidas. Bom, ndstemos esse artigo aqui, o suplemento
da tabela S26 - particularmente eu gosto muito de ler os suplementos, porque o diabo mora nos detalhes -, e |4 ha um
resumo do sumario de 6bitos na fase blindada. A tela é exatamente na que o Dr. Paulo Porto disse que houve fraude de
cegamento e vari os pesqui sadores sabiam quem era o grupo controle e quem era o grupo intervencdo. Neste estudo, houve
16 6bitos no grupo placebo, 16 no grupo de RNA mensageiro. Onde estd, entdo, a eficacia em reduzir 6bitos?

Mais claro isso fica para a gente quando a gente vé que quatro desses 6bitos aconteceram por parada cardiaca no
grupo vacina e apenas um no grupo placebo, sendo corroborado por estudos mais recentes publicados na American
Heart Association, agora em novembro de 2021, evidenciando que a proteina spike aumenta a inflamag&o dos vasos e,
principalmente, aparecendo nos exames complementares como aumento de D-dimero, fibrinogénio, homocisteinemia,
que sdo corroborados por uma necropsia recentemente publicada em artigo cientifico de um jovem de 34 anos que morreu
de um mal stbito. Néo, ele ndo puxou com forca o edredom; ndo, ele ndo ficou mais de duas horas em frente a TV;
nao, ele ndo fez sexo em determinadas horas! Ele apresentou um mal stibito em que o seu coragdo mostrava, por mostras
patolégicas, lesdo pelo RNA mensageiro da vacina, porque e e tinha exames negativos da covid.

Estudos em animais com apenas quatro semanas ja mostravam que essa proteina spike permanecia por meses em nosso
organismo, que dira desafios consecutivos de terceira e quarta doses!

Chamo a reflexdo de todos agui que se submeteram a fazer um screening muito detalhado de suas avaliagfes
cardiovasculares e, como vou mostrar, onco-hematol 6gicas, porque o nimero de caso de canceres vai aumentar muito.

Com relacdo a resposta imune na covid, € preciso que se faca uma pequena diferenca entre a resposta de criangas e a
de adultos. Ndo sou imunologista, mas todo médico clinico deve reconhecer como se defender do inimigo. E a resposta
imune inata, eu diria, S0 0s snipers que estdo da boca a garganta que identificam inimigos de imediato e que os destroem
em nivel celular, sem sequer passar pelo periodo de producdo de anticorpos. Essa € a estratégia de defesa das criancgas. A
natureza é téo perfeita que coloca a criangca como aquela que entra em contato com o ambiente e rapidamente desenvolve
defesa, porque mesmo essa resposta celular de macréfagos, de células dendriticas, que estdo na mucosa do nariz e da
garganta, se comunica com a medula 6ssea e cria meméria imunoldgica. Por isso, criancas que, ano de 2020, tiveram
infecgdes por coronavirus ou por outros simples de resfriados e diarreias comuns apresentavam resposta imune cruzada
contra o coronavirus do SARS-CoV-2. NGs tivemos também esses estudos na pandemia do SARS-CoV-1. Todo médico
sabe 0 que € o treinamento de imunidade, porque, a cada vez que nds desafiamos 0 Nosso sistema imunol égico, nés
criamos uma biblioteca de defesa com proteinas e anticorpos que V8o nos propor armas contraos inimigos invasores. Jaa
resposta do adulto é mais elaborada. Ha4 uma adaptacdo e umatroca de informac8es de boca e garganta até os linfonodos,
gue sdo 6rgaos de drenagem do corpo e que conversam com células que produzem linfécitos para produzir anticorpos
de memdria e anticorpos de ataque. Essa é a primordia resposta do adulto/adolescente. E, por isso, a traducéo do nivel
de anticorpos no sangue de uma crianga ndo pode ser correlata de imunidade comparada com a de adolescentes. E € por
isso que a Pfizer desistiu de pedir ao FDA a aprovacdo da sua vacina de seis meses a Cinco anos, porque essas Criangas
nado vao desenvolver imunidade humoral. Mas, se forem desafiadas subsequentemente a diversas doses dessas vacinas de
gue ainda ndo se sabe a relacdo com a nossa resposta imune inata, ha o que nés conhecemos na nossa literatura médica
de sindrome de exaustdo imune.

Osnumerosde | srael podem parecer paradoxais aos senhores. Como que um pais com mais de 30% de quarta dose avanca
com casos inimeros e letalidades maiores do que as dos anos de 2020 ou 20217 Teria que se entender esses nUmeros
€como: mais casos, mas menos 6bitos. E h4 um relatdrio em especial mostrando um aumento da letalidade associada a
jovens, sem contar as causas ndo covid cardiovasculares, de infartos.

Ja ha movimentos do comité de vacinas e imunizagdes em Israel que ndo propdem a quarta dose para a populacdo, e
por isso, sabiamente, o Ministério da Sallde se atentou para isto, em relacdo a quarta dose no Brasil. Os paises estéo
declinando dessa proposta de reforcos subsequentes sem qual quer critério, utilizando umalinha de defesa caduca, de uma
proteina de dezembro de 2019, para uma vacina que tem hoje um desafio de um virus que teve mutacdo de 30 locais frente
aela. E como tentar reconhecer um ladro com um corpo que fez uma cirurgia pléstica: n& ha como como o sistema
imunol 6gico reconhecé-lo.

Vou passar um pouquinho adiante, sd para a gente ganhar tempo.
Mas existe um outro mito que eu quero pontuar que é o que a gente chama de mentira nobre.
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O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - A apresentacao
esta excelente, querida Roberta.

A SRA. ROBERTA LACERDA - Eu entendo. Estou entendendo.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Giro. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - E s0 quest&o do
tempo, que eu lhe agradeco se puder...

A SRA. ROBERTA LACERDA - Sim, mas eu vou ficar nesse ponto das criangas, porque eu gostaria de pontuar bem
essa diferenca da resposta imunol dgica, para exatamente quebrar alguns conceitos e principalmente investidas contra a
nossa inteligéncia médica de que ha algum tipo de comparagdo entre essas vacinas ou experimentos imunizantes com
as vacinas do nosso plano nacional de imunizagdo. 1sso, sim, é denegrir o trabalho dos nossos tedricos fundadores do
SUS, que propuseram, com muito esforgo, ha mais de 45 anos, esse grande programa que, pode, sim, estar ameacado
de "exitancia' como um todo, porgque as pessoas estdo fazendo uma cobertura midiética e de marketing, em vez de se
atentarem aos dados de vidarreal.

A resposta imunol 6gica tem aimunidade natural sim. Ela é robusta, ela é eficaz e ela é duradoura. Essa mentira nobre de
gue aimunidade natural adquirida ndo existe jafoi colocada abaixo em diversos artigos, mostrando que as pessoas que
ndo foram vacinadas, mas que tiveram ainfeccdo, tém 7, 15, até 36 vezes menos risco de adquirir covid do que agquelas
gue ndo tiveram a doenca e foram dupla ou triplamente vacinadas. | sso fica claro quando a gente vé os estudos mostrando
inclusive o nivel de anticorpos e o tempo - de como eles ficam prolongados, por mais de 18 meses, 0s anticorpos da
infeccdo natural, que valem; e os da vacina, aimunizagdo artificial, ndo duram mais do que 3 meses.

Este agui € um estudo do Catar, que avaliou, durante o surto da Delta, como € que se comportavam os pacientes que
tiveram a infecc8o natural e depois tiveram covid novamente e aqueles que ndo tiveram covid, mas foram duplamente
vacinados. O tempo médio entre as infecgbes foi 277 dias... E eu gosto de pontuar esse artigo para fazer um mito de que
0 ndo vacinado oferece risco no ambiente de trabal ho.

Em carta solicitada por informag&o de disposi¢do ao publico, o proprio CDC admite que nuncahouve o relato de um surto
iniciado por um n&o vacinado. V océs entendem o que éisso naliteratura médicaem dois anos de pandemia? E osinliimeros
surtos que nés estamos vendo relatados em ambientes apenas e exclusivamente para vacinados? Ja ha estudos de cinética
viral gue mostram que a quantidade de virus no sangue de vacinados e ndo vacinados é a mesma. O tempo dos sintomas
€ apenas e tdo somente menor no vacinado em relacdo ao ndo vacinado, porém isso pode funcionar inclusive como um
cavalo detroia, porque, dada a dificuldade de ter pessoas na sua escala de trabal ho, vocé manda alguém voltar com cinco
dias de doenca de méascara, porque n&o tem sintomas, mas estudos da Omicron no Japdo mostram que ha transmissio até
dez dias mesmo sem sintomas. E esse estudo do Catar mostrou caba mente que a chance de reinfeccdo em quem tinha
ainfeccdo prévia era 90% menor em relacdo a quem era duplamente vacinado e que essas pessoas que tiveram infeccéo
prévia, ainda que se infectassem, ndo tinham doenca grave. Quatro apenas dessas reinfec¢es foram graves o suficiente
parainternar, mas nenhuma delas precisou de UTI e ndo houve nenhum 6bito, mostrando o 6bvio daimunologia: que ha
uma meméria imunoldgica. Inclusive j& hé artigos mostrando que o desafio de vacina em convalescentes, que é como a
gente chama quem teve ainfec¢do da covid, pode levar a uma caixa de Pandora. Como eu disse, anticorpo demais ndo €
substrato de defesa, até porque as primeiras séries de casos de Wuhan mostravam que os pacientes graves de UTI tinham
os maiores titulos de anticorpos, so que eles eram inoperantes, ineficazes. E o que a gente chama de doenca amplificada
para o anticorpo, que € o substrato da doenca autoimune, como |Upus e artrite reumatoide, em que vocé produz anticorpos
contra o seu organismo. E a gente sabe, por estudos de biologia molecular, que a proteina Spike encontra similaridade, tal

qual acontece com o musculo cardiaco, com céulas do rim, do figado, do ovério e do endométrio. E por isso que o Reino
Unido esta fazendo uma série de coorte para avaiar ateragdes menstruais nas mulheres que estéo fazendo uso davacina.

E o que eu quis dizer com a vacinagdo em pacientes que jativeram covid € mostrado por este estudo aqui, que relata que,
no Reino Unido, entre 2 mil pessoas que completaram a pesquisa e que tinham tido covid e se vacinaram depois, aquelas
gue tiveram covid e se vacinaram tiveram 56% mais chance de ter doenca grave.

As criancas desenvolvem imunidade pos-covid robusta e duradoura até 18 meses.
(Soa a campainha.)

A SRA. ROBERTA LACERDA - E agora, sO paraagente finalizar. Foi como a gente comentou: em 1° de fevereiro, a
Pfizer pede autorizag@o para liberar a vacinagdo em menores de cinco anos. Ops, ndo erabem assim: em 11 de fevereiro
a Pfizer declina do pedido parao FDA. Veremos cenas do préximo capitulo.

Eraisso que eu tinha para colocar. Estou a disposi¢ao para outros questionamentos.
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E queriafinalizar apenas et@o somente dizendo que nds mostramos esses dados na reuni&o da Secretaria de Enfrentamento
a Covid e fomos duramente criticados, tidos como antivacina, porque simplesmente decidiram mudar inclusive as
definicdes de dicionario nesta pandemia: vacina ndo € mais aquilo que impede vocé de se infectar, mas é apenas e téo
somente o que desafia 0 seu sistema imunolégico; e "antivax" ndo € uma pessoa gque é antivacina, mas também aquela
gue mostra qualquer tipo de contrariedade a passaporte...

(Interrupcéo do som.)
(Soa a campainha.) (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muitissimo
obrigado, Dra. Roberta Lacerda, pela excel ente explanacéo.

(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - A senhoravai ter
oportunidade de falar em outras oportunidades aqui hoje ainda. Ha muitas perguntas, inclusive direcionadas a senhora, e
agente vai sequenciar. Acho que hoje aqui ndo vai ter tempo para... A gente ndo vai ter hora para terminar aqui. 1sso €
bom, isso é muito positivo, porque sdo muitas dividas.

Inclusive, Suécia, México e Noruega, paises importantes que nao recomendam... Queria até perguntar se esta valendo
aindaisso, masessainformagéo édo jornal Gazeta do Povo: ndo recomendam vacinas paracriangas- aNoruega, inclusive,
desde dezembro.

E, no Japdo, o Primeiro-Ministro do Japao esta pedindo termo de consentimento dos pais para vacinar. E hd um ponto
interessante que chama a atencdo que diz o seguinte. No Japéo, é colocado de forma bem transparente o seguinte: esse
produto contém um aditivo que nuncafoi usado em uma vacina anteriormente. Elesfazem essa... Eu queria perguntar aos
debatedores se conferem essas informagfes que nds temos aqui.

Eu vou chamar dagui a pouco - ja esta conectado e eu agradego - 0 Sr. José Davi Urbaez, representante da Sociedade
Brasileirade Infectologia, que vai fazer um contraponto. E sempre bom a gente ouvir o outro lado, mas o Senador Marcos
Rogério, colega brilhante, estd aqui presente, e eu queria passar a paavra para ele fazer algumas consideragdes nesta
sessdo do Senado.

Muito obrigado, Senador Marcos Rogério, pela sua presenca. Fique a vontade para fazer 0 seu pronunciamento.

O SR. MARCOSROGERI O (Bloco Parlamentar Vanguarda/PL - RO. Paradiscursar.) - Sr. Presidente Senador Eduardo
Girdo, Sras. e Srs. Senadores, cumprimento a mesa: a Deputada Federal Bia Kicis, nossa colega do Parlamento federal;
a nossa colega Janaina Paschoal, que nos honra com sua presenca nesta Casa; 0s professores que aqui estéo, Professor
Doutor José Augusto Nasser e ainfectologista Dra. Roberta Lacerda; e também aVereadora Priscila Costa, |4 do Estado
do Ceara. A todos os senhores e senhoras que estéo aqui a minha saudagéo neste dia.

Senador Girdo, eu estava acompanhando do gabinete. Hoje € um dia de muitos Prefeitos e V ereadores visitando a Casa,
mas fiz questdo de vir aqui cumprimentar V. Exa. pelainiciativa deste debate.

Essainiciativa do Senador Girdo, na verdade, ndo € uma iniciativa nova, é apenas reflexo, ou fruto, ou consequéncia de
umainsisténcia. Quando tivemos aqui a CPl no Senado Federal, V. Exa., por diversas vezes, tentou fazer com que esse
debate acontecesse no &mbito daquela CPl, uma CPI que escolheu um lado, uma CPl em que muitos dos seus integrantes
se achavam - e alguns ainda se acham - pais da ciéncia - "ciéncia € 0 que eu penso, 0 que 0 outro pensa ndo € ciéncia,
€ anticiéncia, é negacionismo".

A gente comegou aobservar, naquel e ambiente tdxico quefoi aquelaCPl, algo inimaginével parauma Casado Parlamento
da Republica, como o0 Senado Federal, a Casa da moderacdo, do bom senso, do didlogo, do acatamento, do fino trato -
esse € o traco do Senado Federal. Nos passamos a ver, naquel e ambiente, um ambiente de absoluta agressividade contra
aqueles que ousavam pensar diferente e manifestar, esposar os seus pensamentos. Entdo, toda vez que chegava alguém
gue, mesmo sem um Unico titulo publicado, uma Gnica pesquisa publicada, uma Unica referéncia que pudesse dar lastro
a0 que estava falando, estivesse de acordo com o pensamento dominante da CPI, era tratado com fidalguia, era tratado
com respeito, com urbanidade, era promovido - aiés, até no jargdo futebolistico: levantava-se a bola para a pessoa. Mas,
guando chegava alguém que tinha um pensamento diferente, ndo havia espago para o didlogo, ndo havia espaco para o
contraditorio.

E o que é ciéncia? Eu ndo vou avocar para mim aqui o direito de debater ciéncia numa perspectiva de discutir esse ou
aquele protocolo, essa ou aquelainiciativa. Esse € o campo do debate de quem é da area, mas eu estou feliz hoje, Senador
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Girdo, porqueV. Exa., por insisténcia, conseguetrazer esse temaparao Plenario do Senado Federal. Aqui vi infectol ogista
falando, professores falando, especialistas falando. N&o s8o pessoas... N&o sdo pal piteiros de plantdo. N&o sdo palpiteiros,
s80 pessoas que estudaram, que se dedicaram, que buscaram. E hd médicos e médicos. Eu respeito todos, mas ha médicos
e médicos. Eu respeito quem pensa de um jeito e respeito quem pensa de outro, ndo ha problemaem divergir.

Agora, eu penso que a pandemia causou um mal maior na sociedade que vai até aém dos proprios efeitos absolutamente
lamentaveis da pandemia em si, que foram infectar pessoas, mutilar pessoas e matar pessoas, o que é lamentével. Essa
guerra é uma guerra que impde a todos o dever de enfrenté-la e vencé-la, mas a pandemia conseguiu colocar na cabeca
das pessoas muita divida. E a diivida nos faz, as vezes, buscar respostas, mas ai chegaram os chamados pais da ciéncia
paradizer: "N&o, ndo ha divida. H4 uma unanimidade na ciénciaem relagdo aisso". Onde? Onde é que ha unanimidade?
Onde é que hé clareza em relagdo a qualquer coisa? Até pouco tempo atras... E, olha, eu respeito quem pensa diferente
e eu defendo uma regra que la na CPI a gente observava o tempo todo: liberdade. Liberdade! Aquilo que a Constituicao
Federal do Brasil asseguraatodososbrasileiros esta sendo rel ativizado neste momento. V gja: fundamentos da Constitui¢éo
Federal estdo sendo colocados ao lado, af astados em razéo daquel es que se acham os pais da ciéncia, os donos do saber.
Eu tenho ddvidas e continuo tendo. Eu continuo querendo saber o que pensam aqueles que defendem a vacina, aqueles
gue entendem que ela ainda tem problemas. Eu ndo quero essa cegueira deliberada.

Eu estou vendo agoraumaguerra. Nostemos agoraumanovacausa. A reformatrabal histando conseguiu ampliar situagdes
ou hipGteses para demissdo em justa causa ou para protecdo ao trabalhador. Agora a pandemia veio e impds uma outra
situagdo: agora estdo Brasil afora praticando demissdes em raz&o de opcdes do trabal hador, que teve medo dacovid e tem
medo da covid, mas ha aqueles que também tém medo da vacina.

Eu me vacinei, mas eu defendo de forma intransigente o direito das pessoas de, se quiserem, ndo se vacinarem. E direito
delas! Eu me vacinel. Agora, eu ndo tenho o direito de colocar a faca no pescogo de ninguém para determinar que faca
ou deixe de fazer. E escolha do cidaddo. Quem € que pode dar todas as garantias inerentes a essa ou aguela escolha ao
paciente, ao cidaddo?

N&o quero tomar o tempo do debate que esta sendo feito aqui e que é fundamental, mas queria apenas ressaltar a
iniciativade V. Exa. detrazer aqui especialistas paradiscutir esse tema, um temaque, em nome do negacionismo... Porque
negacionismo é dagueles que se acham os donos absolutos da verdade, isso € negacionismo, € negar o contraditério, é
negar a divergéncia, € negar o espaco para o debate. A ciéncia se aperfeicoa quando ha espaco para o contraditorio. Estdo
tratando ciéncia como ideologia. A Escolade Frankfurt, hdum tempo, eu lendo |4... Estou assustado com algumas coi sas.
Tratar a ciéncia como ideologia, doutrinagéo...

Eu penso, Senador Giréo, que dagui a pouco nésvamoster que fazer um outro debate aqui. Hamuitosinteresses movendo
muitas coisas mundo afora. Vamos ter que discutir no Brasil e no mundo. O mundo pés-covid tem muitos desafios pela
frente.

Eu queria nesse momento apenas deixar agui 0 meu registro ao Senador Girdo, de que V. Exa. ja vinha querendo fazer
este debate desde antes, e hoje ele esta acontecendo, ouvindo os dois lados, como deve ser o bom debate. Eu ndo tenho
a pretensdo de comprar como certeza absoluta, ndo: esse lado esta certo, este lado esta errado. N&o, eu quero ouvir. E,
como diz o sabio Salomao, na multiddo dos conselheiros, ha sabedoria. Eu ndo quero uma verdade que venha de uma
Unica fonte. Eu quero ouvir os dois lados. Eu quero ouvir quem pensa de um jeito, mas eu quero ouvir guem pensa de
outro para eu, dentro da minha liberdade, poder tomar a minha decisdo, defender aquilo em que acredito.

Deus abencoe V. Exa., Senador Girdo, e 0s que compdem essa mesa, mas, de maneira especial, que Deus abencoe os
médicos emédicasdo Brasil! Que Deus abencoe aquel es que estudam, estudaram e continuarao estudando esse desafio que
apanhou o0 mundo todo de surpresal E ninguém estava preparado paraenfrentar umasituacdo como essa, como aindatalvez
ndo estejam 100%, mas eu espero que Deus possa, a cada dia que passa, abrir a mente dessas pessoas para conseguirem
enxergar aquilo que vai ser a saida para todos nds, porque todos nés - quem pensa de um jeito e quem pensa de outro -
gueremos nos ver livres dessa pandemia o quanto antes. Deus abencgoe o0 Brasil! (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Amém!

Muito obrigado, muitissimo obrigado, Senador Marcos Rogério, de Rondbnia.

Eu ja admirava muito esse Senador antes de imaginar entrar na politica - o senhor ja era Deputado Federa - pela sua
coragem em defender a vida, sempre teve muita coeréncia. E na CPl eu tive a bencdo de conviver com o senhor e vi
um outro lado que, particularmente, a gente ndo consegue perceber pelatelevisio, o seu humanismo. Vocé é uma pessoa
muito humana, que procura tratar todos com muito respeito, mesmo as pessoas que divergem de forma frontal do que o
senhor acredita, mesmo pessoas que |he agridem de uma certa forma - a gente viu isso na CPl. O senhor manteve ali 0
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seu sentimento de compaix&o, 0 seu sentimento de compreensao com o proximo. Eu acho que isso ficou muito evidente
para quem assistiu aquel e capitulo importante da histéria do Brasil.

Houve um dial4, Senador Marcos Rogério, dia em que fiquel mais constrangido de todos - ndo foi ofensa, ndo foi nada
-: quando a gente conseguiu, depois de muito esforco, levar dois médicos renomadissimos, e, infelizmente, quem ndo
concordava com eles seretirou, foi embora. Aquilo ali foi algo estarrecedor porque mostra aintoleranciaao contraditorio,
a quem pensa diferente. No Brasil, a gente precisa buscar esse caminho do didlogo, precisa buscar esse caminho da
pacificacdo, que passa também por ter a humildade de ouvir.

O SR. MARCOS ROGERIO (Bloco Parlamentar Vanguarda/PL - RO) - Senador Gir&o, eu agradeco as palavrasde V.
Exa. V. Exa. tem sido nesta Casa uma voz firme na defesa daquilo em que acredita. Talvez o ponto central da defesade
V. Exa., muito antes de chegar aqui, eraa pautadavida.

Conheci-o0 naCamarados Deputados a época, nos embates que enfrentamos |4, e agui continuasendo asua pautaprincipal.

Ha muitos que tentam pegar bandeiras que V. Exa. defende, que eu também defendo, e transformé-las numa fakenews
gigante lafora, colocando o carimbo, o rétulo de que é antivida, € negacionista. O Brasil o conhece, 0 Brasil nos conhece.

Eu nunca me preocupei em receber aplausos de quem as vezes, pel os seus gestos e atitudes, ndo tenho orgulho. Naguele
lugar, nés combatemos o bom combate e os brasileiros acompanharam, mas essa luta é uma |uta permanente, diariae a
pandemiavai passar. Muitos estdo aqui e vao continuar aqui, eu disse isso la naquela CPI, naguela vez, naguela ocasido,
mas hoje ha muitos brasileiros, irmaos nossos, sofrendo com essa guerra que a gente viu um pouco agqui dentro. Pessoas
que, as vezes, chegam ao trabalho paratrabalhar e porque ndo hd um carimbo de que foi vacinado € colocado paraforaou
porgue as vezes ndo estd usando o acessdrio "ndo farmacol 6gico”, como eles costumavam dizer agui dentro da pandemia:
"N&o, ndo pode entrar". E é arrancado de uma reuni&o.

NOs vivemos um tempo de intolerancia muito grande. Aqueles que se acham donos do saber, pais da ciéncia, sfo
intolerantes e julgam os outros de serem intol erantes.

Eu defendo o Brasil das liberdades, aquela que foi esculpida na Constituicdo Federal. Nada disso, respeito a todos, mas
ha alguém que acha que néo deve respeitar.

Entdo, Deus abencoe V. Exa., sinto-me extremamente feliz em té-lo nesta Casa, engrandecendo a representacéo do seu
Estado do Ceard, engrandecendo a representacéo do Brasil no Senado Federal .

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muito obrigado,
Senador Marcos Rogério.

Vamos, agora, dar sequéncia ao debate, justamente para ouvir o outro lado.

Depois da fala da Dra. Roberta Lacerda, nés vamos, agora, ouvir, ja agradeco de antemé&o, o Sr. José David Urbaez -
desculpa, depois o senhor pode até me corrigir -, que é representante da Sociedade de Brasileira de Infectologia.

Houve uma sugestdo aqui a Mesa e eu queria endossar, se 0 senhor permitir, Sr. José David Urbaez, a partir de agora,
0s proximos palestrantes, tendo em vista a quest&o da transparéncia, que é t&o importante nas causas que a gente aborda,
nos debates, se de algumaforma, de forma espontanea, o senhor pode declarar um eventual conflito de interesses ou uma
auséncia de conflito de interesses com relagéo afalar sobre esse tema.

Ent&o, eu agradeco muito a sua presenca e ja lhe passo, por vinte minutos, a palavra.
Muito obrigado.

O SR. JOSE DAVID URBAEZ (Para exposi¢io de convidado. Por videoconferéncia.) - Boa tarde a todos, Senador
Girdo, é napessoade V. Exa. que cumprimento a Mesa, gostaria de estender cumprimentos aV. Exas., Senadoras,
Senadores, Deputadas e Deputados, que abrilhantam esta sessdo, e aproveitar para parabeniza-1o por abrir esse espaco de
discussdo e de debate num momento tdo critico, tao dificil como a pandemia, que sempre € muito bem-vindo.

Em relagdo a conflito de interesses, néo tenho nenhum conflito de interesse: nunca trabalhei na &rea de vacinas de covid;
tenho atividade fundamentalmente no SUS e uma atividade hibrida na &rea privada, mas que nadatem a ver com a area
da covid-19 e das vacinas.

Em particular, estou aqui representando o Dr. Alberto Chebabo, Presidente da Sociedade Brasileira de Infectologia, e
nos préximos minutos vamos aproveitar para tentar, com alguma clareza, desvendar processos que sao muito complexas,
aproveitando a oportunidade do debate disso que se batizou de passaporte vacinal, com certificado de vacina ou uma
prova de vacinagao, e as diferentes interfaces que esse certificado, que esse passaporte tem em relacdo a abordagem, ao
combate, ao enfrentamento a uma situagcdo nova, uma situacdo nunca antes definida em nenhum &mbito das nossas vidas.
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Talvez nods que nos dedicamos a doengas infecciosas tenhamos referenciais em outros model os que tém acontecido nos
ultimos 20 anos, mas nunca da profundidade e da extensdo do que acontece com a pandemia de covid-19, de tal sorte que
todos os diferentes setores, todos os diferentes componentes dos saberes estdo num momento de tensionamento. E para
este momento de tensionamento nds queremos ser 0 mais pedagdgico possivel, porque, quando nds falamos de pandemia,
estamos falando de um evento de extrema complexidade, e complexidade muito extremafaz com que a comunicacéo
de todos os detalhes dessa pandemia se torne um desafio e tanto para nés que militamos na area de doencas infecciosas
como, digamos, 0 nosso foco de vida desde sempre.

Em primeiro lugar, eu queriacol ocar que teremos de ser redundantes porque aredundénciaéumaferramentade pedagogia,
lembrando que a pedagogia pretende sempre tentar colocar de forma mais facil aquilo que € muito complexo. Entéo, as
vacinas ndo sdo experimentais. E ndo sou eu que fago isso. A gente tem que se ater - e nds sempre fazemos isso - as
defini¢des que advém de todo um corpo institucional, que ndo é de hoje que funciona; sdo institui¢des que se consagraram
na sua préatica, ora institucionamente, ora juridicamente, ora tradicionalmente, e que, ao longo do século XX para c4,
fizeram todas as defini¢des em rel agdo acomo isso tem de ser encarado, acomo é que vocé constréi umasegquénciaquando
esté na experiéncia de lancar qualquer novo produto, quer sgja terapéutico, quer seja de diagndstico, ou mesmo vacinas.
Entdo, isso € um protocolo que tem vérias fases. E essas fases, desde 0s anos 60 para ca, vém se aprimorando.

Houve, notadamente, uma inspiragéo muito grande na busca da ética a partir de experiéncia extremamente dilacerantes,
dolorosas e antiéticas que aconteceram na Segunda Guerra Mundial, durante o regime nazista, e que também foram
posteriormente repetidas, por incrivel que parega, em alguns cendrios ja pos-guerra. Entéo, houve todo um cuidado, e
esse foi um cuidado muito, muito aprimorado, que foi responsabilidade de grandes agéncias internacionais, que até hoje
representam, entdo, o entrelagcamento desses saberes com uma institucionalidade, de tal forma que as pessoas consigam
ficar seguras daguilo que essas instituicdes, que os Governos em particular colocam como as suas medidas de controle,
suas medidas de tratamento. 1sso é extremamente importante em todos os hébitos, notadamente nas doengas infecciosas.

Entdo, veja bem, ndo se chama de experimental um produto qualquer, ndo sd a vacina, que tenha ultrapassado as trés
fases de ensaio clinico e que ja esteja entdio com a sua circulagéo no mercado autorizada e referendada por essas agéncias
regulatdriasquealei assim definiu, aFDA nos Estados Unidos, aEMA naEuropa, aAnvisano Brasil, etc. Entdo, tudo isso
tem um processo que € muito rigido e muito bem desenhado. Basicamente para qué? Para garantir, por um lado, eficacia
daquilo que esta sendo langado e sobretudo a seguranca. Entdo, a seguranca €, digamos assim, a pedra fundamental do
trabalho de toda essas pessoas que se desenvolvem dentro dessas agéncias de regulagdo e, por isso, que, para nos, essa
questdo de que a vacina é perigosa, de que a vacina € experimental, essa é uma pagina virada porque ja se passou dessa
faseldno final de 2020.

Em segundo lugar, é muito, muito importante deixar claro paraos senhores, paraV. Exas. e paraa popul agdo que nosouve,
gue nos assiste que pandemia e todo processo infeccioso é extremamente dindmico, isso faz com que nés... O Senador
Girdo nos interpelou muitas vezes sobre ele ficar desconcertado em algumas situagdes sobre algumas verdades que ele
ouve que e, de repente, se tornam menos verdades. O que de fato existe, quando nés estamos no desenvolvimento dessas
ferramentas, para que tenhamos produtos seguros, € gque tudo isso sempre esta sendo, o tempo inteiro, dinamicamente
reavaliado. E por isso que com as vacinas, por exemplo, 0s esquemas vacinais variam ao longo do tempo, desde o seu
lancamento até o momento atual - 1sso Ndo apenas paraavacinade covid. Veaso, avacina de hepatite B erainiciamente
uma vacina com trés doses, inicialmente era uma vacina que foi feita com filtrado de soro de pacientes - imagine vocé
gue na época héo se conhecia ainda o HIV - e mesmo assim nés ndo tivemos nenhum problema com essa vacina, que
depois veio a ser desenvolvida por uma engenharia genética e que finalmente se soube que precisaria de trés doses para
a populacdo normal imunocompetente e de quatro doses para popul agdes especiais, como populagdo com HIV, como os
hemodialisados, como os transplantados, de sorte que vocé observa, ao longo do tempo, uma evolugdo dos conceitos da
vacinologia, igual aconteceu com a vacina de covid. Mas sempre deixando bem claro que, para nds, antes desse debate
juridico, que é muito amplo e um debate que quem tem competéncia, entre outros, € a Professora e Deputada Janaina
Paschoal, o Dr. Luciano Leivas, mesmo ndo sendo da &rea, antes disso 0 hosso problema como operadores das doengas
infecciosas na salde publica é muito maior do que isso, que é a hesitagdo vacinal.

Essa hesitagéo vacinal ja se coloca como uma grande prioridade a ser combatida desde o inicio da década passada, em
2012, quando a Organizagdo Mundial da Salide comega a trabahar sobre esse tema com muito afinco, uma vez que a
hesitagdo vacinal ndo € igual a antivacina. Os antivacinas jatém - digamos assim - seu critério bem firme, qualquer que
sgja a razdo que eles argumentam, mas a hesitagdo vacinal € muito mais perigosa, é difusa e funciona basicamente na
divida. E essadlvidaé exatamente o que faz com que o fracasso de muitas propostas de vacina sejaaregra e nos tenhamos
gue estar permanentemente redundando em todas essas nossas parti ci pagdes, em nossos debates, col ocando habitual mente
0s mesmos dados que s80 basicamente os pilares para garantirmos a seguranca.
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Entdo, antes de discutirmos o direito individual do ponto de vista juridico, porque sem ddvida alguma ha pessoas muito
mais competentes para debater esse ponto, nés estamos com esse problema posto, desde 2012, da hesitagdo vacinal. E a
hesitagdo vacinal tem, entre outras origens, primeiro, o paradoxo da vacina. Enquanto vocé vacina mais, menos doenca
vocéval ver e menos importanciavocé vai colocar naquela doenca. E, em segundo lugar, afalta de letramento que varios
de néstemos em relacdo aleituradaciéncia, porque € um campo complicado e as ferramentas paraisso sao habitualmente
muito pequenas ou escassas ha formacdo das pessoas. 1sso vem configurando essa grave crise da hesitago vacinal, que
durante a pandemia tem tido essas caracteristicas absol utamente avassal adoras nos debates. E a gente tem insistido nessa
guestdo da seguranca e nessa questdo de nos esclarecermos de que S0 processos muito robustos os que levam aaprovacao
desses produtos.

Mas, voltando ao que nos ocupa, que é aquestao do chamado passaporte, ai, nds precisamosir para outraformade colocar
os fatos. Quando nés abordamos uma estratégia de resposta a uma pandemia, sdo varios os pilares onde se coloca essa
estratégia para sua eficécia, e sua eficaciatem varios parametros a serem avaliados. Entéo, nds temos, primeiro de tudo,
a questdo de diminuir, abolir ou reduzir na suaformamaisintensaa circulagéo do virus.

A circulagdo do virus se traduz inicialmente nos casos que nds vemos, mas nés sabemos que, na medida em que nés
permitimos que o virus circule, teremos consequéncia, porque mais cedo ou mais tarde esse virus chega a alguém
suscetivel, a alguém vulnerdvel e isso pode acarretar caso grave, pode acarretar inclusive 6bito. Para além disso, a
circulagcdo do virus leva naturalmente a uma multiplicagdo muito intensa do virus e, portanto, a geracdo de variantes em
todas as suas dimensdes. E as variantes, que ocorrem por mutagdes naturais do virus, em grande medida, sdo deletérias
para o virus ou sd0 neutras; mas, em algum momento, essa evolucdo levard a que o virus descubra uma via muito mais
répida, muito mais eficiente, muito mais eficaz de se transmitir. Entdo, quando nés permitimos que atransmissao persista,
noés estamos fomentando esse grande risco de nés estarmos enxugando gelo, porque, a medida que a transmissao ocorre,
nés estamos, entdo, permitindo que o virus possa pegar por esse trilho.

E, finalmente, se nds estamos com essa dta circulagdo de casos, por mais que 0s casos sejam leves, nés teremos
consequéncias, como, por exemplo, a sindrome de covid longa, sindrome pds-covid, que até agora ndo tem tratamento,
inclusive porque até agora nés ndo sabemos com profundidade qual é a etiologia, qual é a base fisiopatol dgica daquele
guadro. Acredita-se que pode haver questdes autoimunes, que pode haver disfuncdo em vériosniveis, inclusivevasculares,
jase descreveu persisténcia do virus em alguns tecidos, mas tudo isso esta em andamento.

Veja sé como, na pandemia, pelo volume e pela rapidez de tudo o que acontece, tudo estd em andamento, de tal maneira
gue essas questdes que parecem desconcertantes ndo o sdo; elas fazem parte de um processo. Nesse processo, acontecem
as vezes dados que a olho comum sdo muito contraditérios. Por exempl o, se nés temos uma cidade onde 90% das pessoas
estdo com esguema vacinal completo - vamos chamar esquema vacinal completo agui duas doses - e acontece, entdo, a
chegada de umavariante muito transmissivel, o que vai acontecer? Nés sabemos que as vacinas ndo tém 100% de eficacia.
Portanto, hd uma parcela de pessoas que, mesmo vacinadas, ira desenvolver essa infeccdo, inclusive a sua manifestacéo
mais grave. Assim sendo, se nds temos uma populagdo muito vacinada, o que nés vamos ver nas UTIs é o reflexo dessa
circunstancia epidemiol égica.

E estamos vendo aqueles individuos que ndo conseguiram ter uma boa resposta & vacina. Mas, quando vocé compara 0s
ndimeros, compara vacinados contra ndo vacinados... 1sso vocé pode ver, por exemplo, no sistema de notificagdo muito
bem montado no Brasil, que € o sistema que acompanha a sindrome respiratéria aguda grave. Entre vacinados e nédo
vacinados, adiferencade 6bitos é daordem de quatro acinco vezes. Dadosaqui do Distrito Federal queforam recentemente
produzidos em pacientes de UTI viram que 85% deles ndo tém o esquema vacinal completo e 14% deles tém um esguema
vacinal completo.

Ent&o, € assim que nos estamos vendo sempre a eficacia das vacinas. De fato, essas vacinas nunca foram feitas, nunca
foram desenhadas para serem esterilizantes, até porque vacinas para virus respiratérios € muito dificil que alcancem
esse objetivo de ser esterilizante, uma vez que, quando vocé tem a protecdo da sua estrutura epitelial, da sua estrutura
respiratéria, ja aconteceu, em grande medida, uma boa parte da replicagdo viral.

Entdo, foram vacinas desenhadas fundamentalmente para evitar casos graves e 6hitos. E, em evitando casos graves e
oObitos, vocé atacaria o grande problemada pandemia, que é a saturagao, é a crise sanitaria dentro dos estabel ecimentos de
assisténcia a salide em hospitais, com faltade leitos para assisténcia desses pacientes mais graves, de suporte de oxigénio
e de unidades de terapia intensiva. Ent&o vocé, com esse tipo de vacinas, acanca esse objetivo. E muito importante nos
N30 deixarmos que esses pacientes desenvolvam casos graves, inclusive levando essas pessoas a 6bito.

S6 como exemplo, no ano passado, nesta época, nos estavamos com uma média de casos de mortes de 1.048 pessoas, na
média mével. E qual era o denominador, ou sgja, quantos casos na época existiam? Quarenta e cinco mil casos por dia.
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Ent&o isso dava algo em torno de 23,28 por mil pacientes/dia de |etalidade. Hoje nds temos 886 mortes por dia, em uma
média movel, e isso é dividido por 185 mil casos, isto €, nds tivemos uma queda muito, muito significativa nas taxas de
letalidade. Foi muito significativa a queda nas taxas de letalidade! 1sso faz com que nds tenhamos nas vacinas completa
confianca e faz com que nds vejamos a vacina como uma das ferramentas mais potentes para o controle da pandemia.

N&o podemosimaginar que, com adimensdo de uma pandemia, apenas um ano e pouco de vacinacdo seja suficiente como
ferramenta de controle. N6s sabemos que, em uma situagdo t&o complexa como uma pandemia - € isto que pretendemos
sempre refletir nas nossas conversas, repassar para a populacdo em geral e repassar para os tomadores de deciséo -, é
sempre um pacote muito complexo imaginar que, para um problema tdo diverso, que tem tantas dimensdes, apenas uma
vacina resolve. Entdo, sem divida alguma, ai entram, por outro lado, atividades de testagem, que também tém que ser
implementadas, e, sem ddvidaa guma, aimplementacdo, com um permanente estimulo, das medidas n&o farmacol égicas,
entendendo como amaisimportante delas o uso de méscaras adequadas, com um poder de filtracdo adequado, que possam
se adaptar, por exemplo, alocais sabidamente, comprovadamente, cientificamente muito mais de alta transmisséo, como
os locais fechados onde as pessoas permanecem por muito tempo e onde se encontrem mulitas pessoas.

Alf, talvez, essa discusséo do certificado de vacina - ndo vou chamar de passaporte - entre com muita forca dentro da
implementac@o de um programa muito mais complexo de compreensdo da diminui¢do da transmissdo. Evidentemente,
ai exitira, sim, esse debate ético do bem individual perante o bem coletivo. Sem divida nenhuma, ndo ha como nés
colocarmos subalternizado o bem coletivo para o bem individual, porque, neste momento histérico... NOs ndo estamos
falando de situactes padréo que vao se colocar para todos; € uma situagé@o do contexto. Acredito eu que seja um desafio
também para os profissionais do Direito, para 0s juristas, estarem nessa busca de novos cenérios, de novas legislacoes,
porgue, neste momento, nds vemos com muito bons olhos a questao do certificado de vacina, mas ndo como uma arma
de violéncia. Quando se colocaisso na boca de algumas pessoas, da-se aimpressao de que o passaporte ou certificado de
vacina é umaarmaque inclui no seu dispositivo a violéncia em todas as suas dimensdes.

O que nés gostariamos, e seria excelente se tivesse acontecido, é que nos ndo tivéssemos uma hesitagdo vacinal, porque
gue essa hesitag8o vacinal é a origem de pessoas ndo quererem se vacinar. As pessoas hdo querem se vacinar, e eu tenho
certeza disso, ndo porque elas queiram exercer um direito individual, ndo porque elas reivindiquem - pelo menos uma
imensa maioria delas, e estd falando uma pessoa que se dedica a doenca infecciosa ha trinta anos -, elas reivindiquem
0 exercicio dessa chamada liberdade. A imensa maioria das pessoas que ndo se vacinam e que estdo realmente muito
angustiadas, que estéo realmente sofrendo muito, porque ndo é uma decisao facil ndo se vacinar, sem davida, tem como
motor a questdo da hesitacéo vacinal por essa circulacdo de informagdes absol utamente sem base e que ndo sdo geradas
por aqueles organismos, por aguelas instituicdes que, ndo é de hoje, se dedicam extremamente, com toda a sua €tica e
sua eficacia, a esse ponto.

Ent30, é nisso que nds temos que centralizar quando aproveitamos essa brecha de falar do certificado de vacina. E uma
estratégia- € umaestratégia- paraestimular; talvez umaestratégia que permitaque as pessoas que estdo com essa hesitacdo
possam ser ent&o colocadas numa outra atmosfera, que nds tenhamos dispositivos para passar informagdes corretas para
elesemunir de todos esses dados e munir dessa tradi¢do que as vacinasjatém, lembrando que foram vacinas, saneamento
basico e uso de antibidticos que mudaram a histéria da evolucéo da espécie humana, notadamente no século XX. De
tal maneira que é extremamente importante insistir que todos esses dispositivos estdo sendo falados no abstrato e ndo
estao sendo falados num momento de querer colocar dispositivos para tolher a liberdade das pessoas ad aeternum. Nés
gueremos € ter mais mecanismos de estimulo para que as pessoas entendam o que significa uma vacinagdo e para que as
pessoas possam ir, como foram antes, na década de 90 na década de 60.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Sr. José David,
s6 para concluir, por favor, sd para o senhor concluir.

O SR. JOSE DAVID URBAEZ (Por videoconferéncia.) - Concluindo, o que nés temos aqui € uma oportunidade impar
de, a partir desse dispositivo, alcangar mentes e coragfes de pessoas para €las estarem muito mais confortaveis com o
fato de se vacinarem e, com isso, procurar 0 bem coletivo e continuar, entdo, com o combate a pandemia, que ainda esta
muito, muito, ativo.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muitissimo
obrigado, Sr. José David Urbaez. Perdoe-me, o senhor ndo me corrigiu, esta certo?

O SR. JOSE DAVID URBAEZ (Por videoconferéncia.) - Certissimo.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - José David
Urbaez. Olha, acertei de primeira, hein.
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O SR. JOSE DAVID URBAEZ (Por videoconferéncia.) - Sim, senhor. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Obrigado pela
sua participagdo aqui. Eu peco ao senhor que fique conosco, se possivel. Nés estamos terminando aqui a mesa, temos
perguntas para todos os pal estrantes, que estdo engrandecendo aqui este debate no Senado Federal, ouvindo os doislados.
Eu também tenho certas dlvidas: por que alguns paises estdo abandonando esse certificado de vacinagdo, ou passaporte,
como foi batizado? Por que eles estdo saindo? Vérios paises estdo deixando - o Reino Unido, Finlandia, Suécia... -, estdo
voltando atrés. Ent&o, é s para a gente entender se ja cumpriu o seu papel ou se ainda halégica em continuar.

Eu acabo de receber a informacdo aqui sobre uma decisdo da Justica Federal do Rio de Janeiro: para que uma auna
do Colégio Pedro Il, um colégio tradicionalissimo no pais, possa frequentar aulas sem ser vacinada contra a covid. A
instituicdo retornou as atividades nesta segunda-feira, e a determinacdo do desembargador € a de que o diretor da escola
ndo cobre passaporte vacinal, ndo exija passaporte vacinal; decisdo que vem agora, neste exato momento, e eu ja faco
aqui atransmissdo da noticia.

Eu vou imediatamente ja passar a palavra aqui para o Sr. Jose Augusto Nasser, que € Professor e orientador do curso de
pos-graduacdo em Neurociéncias da Pontificia Universidade Catdlica do Rio de Janeiro - olha s6: do Rio de Janeiro, a
PUC do Rio de Janeiro. Elevai utilizar atribuna.

Eu ja passo para, por 20 minutos, o senhor fazer a sua exposi¢ao.
Muito obrigado.

O SR. JOSE AUGUSTO NASSER (Para exposicao de convidado.) - llustres representantes de todas as entidades de
classe médicado Brasil; Exceléncia, Senador Eduardo Girdo, todos os Deputados que estdo lincados na gente agora, aqui
na presenca da Deputada Bia Kicis, da Deputada Carla Zambelli, da Vereadora Priscila Costa, do Ceard, eu quero dizer
gue eu gostaria muito que nés pudéssemos levar atodos vocés 0 maior grau de conhecimento possivel que vocés possam
ter. E o Senado Federal se abriu para que a gente pudesse vir até agui e mostrar para vocés, através de explicacles que
eu posso fazer para todas as pessoas - porque eu tenho trabalhado nisso desde marco de 2020 -, para os leigos... Ndo é
s6 para médicos, todos os cientistas, todos nés que, hoje, estamos unidos nisso, mas tudo comecou para explicar para 0s
leigos o0 que que eratudo isso. E a gente ndo pode passar por cima da ciéncia no tempo da ciéncia, no relégio da ciéncia.
Ent&o, para que a gente ndo delongue muito do tempo, e eu preciso desse tempo, que € muito precioso aqui hoje, eu posso
dizer que ndo tenho nenhum conflito de interesse, nada relacionado a vacing, nada relacionado as promotoras delas no
Brasil e no mundo. A minha parte como entra nessa historia? Todo o meu trabalho de mestrado e doutorado € lincado
a terapia génica, que era para tumor cerebral maligno, e ai fui me dando conta de que tudo isso estava dentro do meu
campo e, por isso, eu me interesse e me aprofundei. E vou mostrar paravocés aqui tudo que hd de novo no mundo, porque
iSSO que é importante.

Covid-19 ndo € uma doenca que as pessoas entenderam num primeiro momento, e agente a vem entendendo durante esse
periodo todo. E eu comego com uma das coisas mais complexas, que € o primeiro eslaide, que € nada mais, nada menos...

Proximo.

Por que o mundo esta suspendendo as medidas restritivas? Comece aqui pelo lockdown - para vocé chegar no passaporte
sanitario, vocé ndo pode comecar do final, vocé tem que comegar do comego -, obrigatoriedade de mascara... Se vocé
acha queisto aqui ndo é lockdown, descul pa, vocé esta errado. 1sto aqui ainda continua sendo lockdown. Lockdown é toda
medida ndo farmacol dgica paratratar uma pandemia: distanciamento, isolamento, fechamento de escolas, fechamento de
pequenos COmercios.

Por que o sistema mididtico agora, neste momento, recua, diz que a gente precisa aprender a conviver com o Vvirus,
mas, ha um més, ndo era assim? Quem manda em tudo isso? A resposta € quando o desastre esta bem diante dos olhos
dos promotores dessas medidas, que se estendem por quase dois anos, eles colocam um step back, um passo para trés.
I mediatamente, €l es tentam reescrever a histéria, com narrativas, culpando um dirigente de um pais como o Brasil ou os
Estados Unidos, na época do Trump, de ndo obedecerem as regras e se manifestarem contra.

Mas 0 mantra é: sigaaciéncia (follow the science). Otimo, mas qual € o cientista que vocé esta seguindo? Qual éaciéncia
gue voceé segue hoje, no mundo? Eu vou mostrar paravocés que amaioria das pessoas, infelizmente, tem seguido Anthony
Fauci. E, se vocés quiserem saber quem ele €, leiam o livro de Robert Kennedy Jr. The Real Anthony Fauci.

Eu sigo a ciéncia do Great Barrington Declaration desde o comego: protejam os vulnerévels. Protejam os vulneraveis e
toquem avida para a frente, porque economia e salide andam juntas. N&o adianta vocé achar que vocé vai controlar uma
doenca vacinando 7,8 bilhBes de pessoas no mundo. 1sso s na cabega de um sociopata faz sentido; ndo na cabeca de um
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meédico - ndo na cabega de um médico. O médico estudou, €le sabe 0 que é imunologia, one by one (um por um). Ele sabe
muito bem o que é imunidade natural, €le sabe muito bem estratificar grupos que podem ser tratados da melhor maneira.

Quem se opbs as medidas draconianas no mundo? Resultado da simulagdo feita pelo préprio CDC, nainfluenza, eledizia
gue a Unica coisa para virus respiratério € lava as suas maos com sabdo, por conta da camada lipidicado virus, eisolao
paciente doente. O resto, nenhuma dessas medidas que vocés acham por ai que funcionam resolve.

Isso jafalava a Great Barrington Declaration, de que eu sou um dos assinadores, com mais de um milhdo de médicos e
cientistas pela verdade. Fago parte da associacdo internacional Panda, junto com o falecido e memoravel Professor Luc
Montagnier, Prémio Nobel da Paz, cancelado pelas midias; Jay Bhattacharya, de Stanford; Martin Kulldorff, de Harvard;
Gupta, de Oxford; Michael Levitt, Prémio Nobel, de Stanford; Harvey Risch, Yale; Didier Raoult, nossa, o cara, 0 pai
de tantas condutas importantes em medicina tropical e hoje cancelado; Vladimir Zelenko, monstro, tratou mais de 7 mil
pessoas, inclusive 0 nosso Presidente e o Trump; Peter M cCullough, 0 homem vivo quetem o maior nimero de publicagdes
neste mundo, em revistas de alto impacto; os Frontline Doctors, Awake Canada, M édicos pela Vida e tantos outros. John
loannidis, quando vocés forem falar de epidemiologia, precisam falar desse cara, esse caraque éo maior indiceH, queéo
indice de dizer que o caraé um cientista, do mundo, vivo, de Stanford. E aqui €le com o Bhattacharya: os dois publicaram
um artigo, em janeiro de 2021, em que eles mostravam que essas medidas todas ndo serviram para nada - nada, nada,
nada. Isso ele publicou |4 atrés, no inicio de 2021, e as pessoas continuam se movendo pelo erro. Isso esta na Inglaterra,
na Franga, na Alemanha, no Ir, naItdlia, na Espanha, nos Estados Unidos. 1sso ndo serviu para nada.

E agui estamos nés mostrando um video maravilhoso...

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Dr. Nasser,
perddo... Agora, sim. E que o senhor estava falando, passando os eslaides, e a gente ndo estava vendo. Ent&o, eu lhe

agradeco.

O SR. JOSE AUGUSTO NASSER - Nos estamos aqui, entdo, falando... Eu falo muito em nome dessa associacdo
internacional de médicos e cientistas pela verdade, onde ha um video que vocés podem ver: "A verdade nua e crua dos
lockdowns".

E amidiaficou quietasemanasatrés. A midiaficou quietadiante de uma publicagéo sobre aqual aFox perguntou: "Cadéas
outras falando desse assunto?'. Ninguém falou nada. Talvez vocés ndo tenham ouvido falar, mas as medidas de lockdown
para a covid-19, num estudo de Johns Hopkins, que é uma metanalise sensacional, foram ineficazes. Entdo, esse é um
estudo de um dos maiores cientistas nessa area, Steve Hanke, que capitania esse estudo. Nesse estudo de metandlise, ele
val concluir para vocés que nenhuma dessas medidas devem ser recomendadas mais para controle de epidemia - o.k.,
pessoal ? -, porque os custos sdo altissimos. Aqui estaarevista

Entdo, uma vez que vocé acaba com lockdown... Ele acaba, cai porque ele reduziu s6 0,2% da mortalidade nessa doenca.
Ent8o, se € isso, se ndo existe mais - e agui esta a casa da ciéncia, a Johns Hopkins, que foi téo citada durante essa
pandemia -, para que serve isso? E para que serve o0 passaporte sanitario? Se harisco, deve haver escolha porque ndo ha
ciéncia por tras nem do lockdown, nem das medidas preventivas e nem desta absurda - absurda! - medida totalitéria de
controlar quem entra e quem sai sem saber quem esta doente. Uma pessoa pode entrar com aids, uma pessoa pode entrar
com hepatite C, uma pessoa pode entrar com tuberculose dentro de um estabel ecimento, mas ndo pode entrar sem um
passaporte, total mente assintomético, sem problema nenhum. E o que ha de diferente por trés de tudo isso? Eu vou dizer
para vocés que o maior medo que uma pessoa pode sentir € isto aqui, pessoal: 0 maior medo da humanidade é abrir a
cortina do conhecimento e descobrir que tudo em que acreditava nunca existiu.

Quem somos n6s? Segundo um estudo do MIT - a hesitacdo da vacina, como o nobre colega falou antes de mim -, nés
somos altamente informados, nGs somos profundamente embasados em ciéncia e ndés somos muito sofisticados.

Cinco dados para se saber antes de se vacinar aguém: nunca, na historia da medicina, um medicamento foi avaliado de
forma téo superficial quanto as vacinas contra a covid-19; os dados, a gente sabe muito bem, os estudos com pequenos
nuimeros; os estudos, inclusive com a"pfizergate”, de que eu jafalei naoutra apresentacdo no ministério; eles ndo tinham
testado criangas, ndo tinham testado gravidas, ndo tinham testado pessoas que eles... De repente, criangas... E comegaram,
entdo, avirar assuasdiretrizes paraessas popul agdesfrageis. E ai? Por que elas ndo respondem a essas perguntas paratodos
nos? Nés queremos saber. As pessoas desenvolvem imunidade? Por quanto tempo isso persiste? Que tipo de imunidades
0s vacinados apresentam? Ao virus ou as partes? Como sabemos que a vacina funcionou? E a seguranca? E a doenca
dependente de anticorpo, como a Roberta falou? Como isso? Quanto tempo essa imunidade persiste? Quanto? Eu sei que
a CoronaVac € uma das piores em termos de dar protecdo imunoldgica, e a questdo ndo é nem se dura, € se imuniza.
Como sabemos, entdo?
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N6és sabemos o seguinte: que vocé ndo esté protegido de se infectar, vocé ndo esté protegido de transmitir, vocé ndo esté4
protegido de ter adoenca, vocé ndo esta protegido de entrar no hospital e morrer. Descul padiscordar do nosso pal estrante
anterior, mas, segundo os dados de hoje, dados de vida real, aqui dos centros de intensivismo do Distrito Federal, mais
de 90% dos pacientes internados em UTI sdo totalmente vacinados.

Aprovacdo Fasel, |1... Estamos diante de umaterapiagenética; isso ndo é vacina. O Kfouri falaaqui paratodos nés dentro
daquela narrativa da vacina, tudo ele joga paraavacina, tudo é controlado na vacina, mas ndo é assim que funciona. 1sso
aqui é terapia genética, e dessa parte eu entendo. Vocé ndo vai falar de vacina, porque vacina tem uma outra legislaggo.
A terapia genética tem um outro objetivo. Ela te causa cancer, ela te causa problemas imunol égicos, ela causa danos no
teu DNA.

Entdo, eu vou mostrar para vocés que as terapias genéticas sdo experimentais - isso tem que ficar bem claro na cabeca
de todos os senhores, 0.k.? -, tanto MRNA, quanto vetor viral. Esse estudo do Jama, de 2021, novembro, também muito
pouco explorado pela midia, pela grande midia, mostrou que a associagdo de vacina mRNA em covid e a gravidade da
doenca... Vou mostrar uma coisa para vocés, porgque todo mundo fala assm: "Vai vacinar para diminuir sintoma grave,
para diminuir mortalidade”, mas olha agui 0 que aconteceu. Falta ler, falta leitura. Vacinas, reducdo de risco, mito ou
verdade? Mito. Por qué? Olha, o que, de modo bem grande, esta frisado: a morte ocorreu em 9 dos 142 pacientes, 6,3%
dos pacientes, 0.k.? 1sso nos vacinados. Nos ndo vacinados, ocorreu em 91 de 1.055 pacientes ndo vacinados. Portanto,
0"p" é que significa, em bioestatistica, se isso tem evidéncia cientifica ou ndo. E esse "p" é de 0,3%. O Bruno vai faar
depois de mim. Isso é totalmente ndo significativo, ou sgja, isso € narrativa, isso esta quebrado. Quem quebrou? A prépria
ciéncia, aciénciaquebra.

Decaimento de protecdo. As pessoas vao perdendo a suacoberturade protegao t&o rdpido e v&o sendo necessérios boosters,
boosters, boosters! O que so isso? Reforgos, reforgos, reforcos! Reforgos para qué? Reforcos para que vocé, toda vez
em que chegue diante de uma terapia genética, exponha-se, em 100%, ater um problema. 1sso é que o Paulo comegou a
falar, masisso € verdade. Isso € um paraum. As variantes Delta ja comegaram a mostrar isso muito: os casos eram mais
de vacinados do que de néo vacinado. Nao é verdade que, paravocé combater umavariante, vocé tem que vacinar mais as
pessoas. Nao se vacinam pessoas em meio a pandemia; vocé so criafabricade virus, eu jamostrel agui no artigo anterior.
Agora, se eu sei que isso tudo pode me trazer um problema, pelo juramento de Hipdcrates, eu tenho que avisar ao meu
paciente: "V océ tem que ter todo o conhecimento para ser respeitado. 1sso € um experimento, isso ndo € algo totalmente
validado pelaciéncia'. Como ha vacinas em gestantes, eu vejo tanto as pessoas falando sobre isso, me perguntando, e eu
digo: "No artigo do New England, pode olhar aretratacdo”, porque, se vocé olhar o artigo original, parece que estavatudo
certo, mas, na retratagdo, de que pouca gente falou - eu gosto muito quando a Roberta toca nesse assunto -, foram 82%
de abortos no primeiro trimestre, ou seja, isso € impraticavel, isso ndo pode acontecer! Para, obstetra, de ficar matando
criancas! (Palmas.)

Sabemos que a proteina S causa problemas, sim: problemas cardiacos... O que é a proteina S? A proteina S é o produto
daguilo que lhe injetaram, vai produzir proteina S. Se for DNA ou sefor RNA, ndo vou ficar agui dando aula de biologia
molecular, masofinal éproteinaS, sb que aproteina S étéxicapor si so. Elando podeficar circulando no seu organismo.
Ela fica circulando, infelizmente, por muito tempo. Ela fica circulando, segundo Byram Bridle, que é um dos maiores
vacinologistas do mundo. N6s erramos o alvo: Byram Bridle é outro daqueles caras cancelados. Por qué? Porque fala a
verdade, porque mostra dados. Entdo, nds temos esse artigo maravilhoso aqui da Circulation.

Depois, nds temos esse artigo que é do préprio Instituto Salk dizendo que a proteina spike circula por um 1,5 ano e o
gue elafaz no nosso organismo. E muito fécil saber se teve covid... Sabe aquele cansaco que vocé tem? Isso se chama
fragmentacdo mitocondrial: a mitocéndria para de funcionar com oxigénio, que vocés adoram - vamos fazer ginéstica:
aerdbico, aerdbico, aerébico -, e passa a funcionar de forma anaerébica pela glicdlise. E ai a pessoa se sente trés vezes
mais cansada do que o0 normal.

E assim vai. Muitos artigos aqui est&o disponibilizados.

Eu ndo queria que vocés chegassem diante desse problema. Esse problema é o problemaque aproteina S causa, que é uma

miocardite. Isso € umalaminado coragéo - eu ndo tenho aqui um apontador, mas vocés podem ver agquel es aglomerados
roxinhos, isso € uma miocardite linfocitaria.

E néo existe miocardite leve, pessoal! Aqui esté o trabalho do The New England comprovando isso.
O que nés ndo sabemos?

Efeitos alongo prazo. Nés ndo podemos adiantar esse reldgio, jafalei.

Estudos de biodistribui¢do aqui, no Brasil, e nos Estados Unidos: nenhum!
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Nenhum estudo de toxicidade reprodutiva. O Japdo mostrou que acumulava nos ovarios. Sabemos que as nanoparticulas,
as PEGs, que tém em volta da mRNA, da Pfizer, acumulam nos ovérios. Elas sdo extremamente toxicas e nunca foram
usadas em seres humanos.

E h& outras modulagdes de que eu falel.

Eu adoro mostrar isto aqui, porque a cura ndo pode ser pior que a doenca. Quando a Pfizer, a AstraZeneca, a Janssen
e a Moderna disseram que elas ndo tinham estudos sobre genotoxicidade ou carcinogenicidade, nds apresentamos esses
trabalhos para eles, para eles refrescarem a memoéria. E esses trabalhos mostram, comprovam... Trabalho sueco de
genotoxicidade, incorporacdo ao DNA... Sabem o que significaisso? 1sso significaque o seu DNA precisaser refeito toda
hora, fruto de um monte de radiacdo, de um monte de problemas. Se ele ndo for, alguma coisa errada vai acontecer. E,
guando essa coisa errada acontecer, que € o que a proteina S faz nesses sistemas de reparacdo, vocé vai ter um cancer
fulminante!

E isso que a gente esta vendo, mas eu n&o vejo muitos que deveriam falar falando o quanto estdo vendo nas suas clinicas
privadas. 0 nimero exorbitante de pacientes oncol 6gicos. Eles estéo acontecendo, e os trabalhos j& comegam a mostrar.

E o que a proteina S faz? Ela quebra o guardi&o principal do nosso DNA. Isso é muito sério! Ent&o, em janeiro do ano
passado, com 182 casos de pessoas que morreram pela vacina pelo Vaers, que € o nosso placar eletrénico americano,
tinham que ter parado aqui! Tinham que ter parado! N&o poderiam ter continuado!

Jessica Rose, que é umadas grandes nessa area, apontou e disse: " Olhem s0, esse plano de vacinagéo falhou!". E publicou
iSS0, Mas as pessoas ndo ouviram. E as pessoas estéo imantadas, hipnotizadas por algo que n&o as protegem.

Quando eu chego e abro o Vaers de ontem e vejo 23.149 mortes, com 1.088.000 pacientes com efeitos adversos graves,
iSS0 Ndo é uma brincadeira; isso € um produto que ndo deve continuar a existir. Por qué? Vemos atletas no chdo, vemos
as pessoas morrerem, vemos as pessoas com endocardite, vemos as pessoas com miocardite, vemos as pessoas que... E
ai ndo hateste. Esse teste jafalhou, e as pessoas querem obrigar as pessoas a entrarem no teste que ja falhou. Do ponto
de vista cientifico, isso € um absurdo!

E o préprio The Lancet diz, quanto as infec8es breakthrough - que eles chamam -, infeccfes que vazam por conta da
Omicron, a Omicron desmascara todo o processo de passaporte vacinal, porque todo mundo tem Omicron, todo mundo
j& pegou Omicron. Omicron é uma gripe. E ela é pior sabe em quem? Eu vou mostrar para vocés em quem que é... O
artigo da Columbiajamostrou que sdo 178 mil mortes, viu, pessoa ? Muito maisdo que o Vaersfaz. Masisso é umaoutra
conversa para a gente falar de como que isso € jogado para baixo.

Um produto farmacéutico - eu vou mostrar rapidinho -, quando ele é colocado na praga, €le precisa passar por uma coisa
chamada black box warning. O que é iss0? Se morreram Cinco pessoas, essas pessoas Ndo podem... Esse artigo, esse
elemento, esse produto farmacolégico, ele tem que ficar num alarme absurdo, que se chama caixa-preta. Se morreram
cinquenta, nunca mais vai ser aplicado em seres humanos. E s, € so! S3o 24 mil pelo Vaers, e 180 mil pela Columbia.
E eu vou mostrar para vocés, na Europa, como isso é muito maior. E gigante!

E o que nos protege? Imunidade natural, pessoal! Imunidade natural é a base daimunologia. A infecdo garante: se vocé
tem infeccdo de uma coisa, vocé produz proteina, vocé produz anticorpos contratodas as proteinas do virus e ndo s6 uma
proteina antiga, defasada, que na minha época a gente chamava de cafona, quer dizer, que ndo se usa mais, ndo €? Mas,
paratratar, a gente precisa de estratificacdo, a gente precisa saber quem é que precisa disso e quem néo precisa. N&o é
avacina atodo mundo porque vacina salva. Vacina salva, mas mata. Como é que é isso? E isso ai, pessoal. Olhe a data
do CDC, olhe acomparacdo que existe aqui. Aquela barraimensa que vocés veem ali embaixo sdo as mortes pelavacina
da covid. Olhe as outras vacinas.

Ent&o, nés estamos falando de coisas diferentes, e as pessoas querem colocar tudo na mesma caixa. E ndo da para fazer
isso. Olhe a quantidade de complicagdes que essa vacina jatrouxe, imensa, ho sistema nervoso, no sistemaimunol égico,
no sistema cardiovascular.

E agui estéo as nossas considerages: 85% das mortes ndo tém nem outra... Ndo tém outra explicacéo a ndo ser vacina.

E o UC Davis diz que o load viral, ou sgja, a carga vira de uma pessoa que tem a doenca, € tdo igua em quem é
vacinado e naguele que ndo é vacinado. Entdo, isso ndo impede que vocé tenha nada. Todo esse processo € um processo
completamente falho do ponto de vista cientifico.

Agoravem aOmicron - eu adoro aOmicron. A Omicron chega- ndo é?-, elatiraaDelta: 95% no Brasil hoje &€ Omicron, e
nos Estados Unidos também. A Omicron |he d& uma coisa que eles ndo esperavam: a Omicron |he d4 uma vacina natural,
porgue vocé faz anticorpos contra o virus. Continua sendo o SARS-CoV-2, ndo é outro virus, pode variar, mas o que ele
faz diferente nas pessoas que foram vacinadas, pessoal? 1sso agui € um pouquinho, s6 para vocés terem uma ideia que
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as mutagBes da Omicron s3o tantas que sdo 27 diferentes proteinas que a Omicron tem de mutagdes na proteina S. Por
isso ela perde uma parte muito letal dela, que chama segmento pridnico, e isso faz com que ela ndo desenvolva outras
C0isas, mas avacina, ndo, avacinacontinuanaproteina S que vocé produz como segmento pridnico, por iSso que as Coisas
comegam a fazer sentido. A Omicron destréi afalécia do passaporte sanitério. Se vocé tem algum problema com relacéo
a ndo ter sido vacinado e andar por qualquer lugar, se vocé tem algum tipo de medo, eu posso dizer para vocé: isso é
uma gripe. Vocé nunca teve medo de gripe, vocé ndo vai ter medo da Omicron. Agora, se vocé é um cara multiplamente
injetado, 0 seu sistema imunol dgico esta reprogramado. E por isso que os passaportes s30 indteis. Em dois anos, quase
todo mundo vai ter anticorpo contra doenca. Por que necessidade? Entdo, hd algo suspeito por tras das aliangas
de certo governos, big tech e farma. A covid ndo estd nem de perto nas doengas que mais matam no mundo, ndo justifica
essas condutas desproporcionais.

Eu vou mostrar aqui, vou atualizar para vocés uma coisa. 1sso agui, esse trabalho do John loannidis, que eu j& apresentei
antes. O indice de fatalidade e infec¢&o hoje, no mundo, € 0,27%, corrigido para 0,23%. E disso que vocé tem medo?
Ent&o, olha, por favor, essatabela, porque essatabela éimportante demais. Olhapor idade, estratificagdo deidade. Abaixo
de 50 anos, é zero virgula zero alguma coisa. Pessoal, zero virgula zero alguma coisa. Vai trabalhar, vai tocar atuavida
eva chegar para o cara que esté te cobrando passaporte vacinal e dizer para ele assim: "Isso aqui € um absurdo. 1sso néo
faz sentido". V océ sabe por que ndo faz sentido? Porque isso aqui é a chave do lockdown e da pandemia. Teste de PCR.
V océ sabe quem que falou isso? Foi um cara que disse pandemia do PCR: acima de 30 ciclos, é totalmente cadtico. Um
terco dos trabalhadores ingleses ficaram em casa a toa. Um terco dos trabalhadores ingleses deixaram de trabalhar por
14 dias, e isso comprometeu a economia inglesa, porque eles ndo puderam ir, porque eles tinham um teste falso. Esse é
0 problema. Se vocé ciclar acima de trinta, vocé vai ter cinco coronavirus, duas influenzas e o resto de virus morto, que
podem dar positivo e vocé ndo tem nada. Quem falou isso? Tom Jefferson; n&o sou eu, ndo. Tom Jefferson € um cara
monstro de Oxford e ele diz exatamente isso que eu acabei de falar. Depois vocés podem ver.

(Soa a campainha.)

O SR. JOSE AUGUSTO NASSER - Nos Estados Unidos - estou quase acabando -, na Inglaterra foram 38.983 mortes
até agora, com 3,53 milhdes... Na Europa, desculpa. 1sso € uma coisa muito séria, muito séria, 80% dos casos graves de
covid - 80% dos casos graves de covid.

Em Israel, sdo totalmente vacinados. No Hospital de Ichilov, o Prof. Yaakov Jerris diz: "Esta todo mundo morrendo”. E
estdo morrendo por qué? Porque h& algo que eles ndo querem que vocés saibam, a imunodeficiéncia adquirida através
de muitiplas vacinas. Roberta falou sobre isso. 1sso chama exaustdo imunoldgica. E, com uma exaustdo imunol bgica,
qualquer virus vem e te leva. E eles vao querer fazer o qué? Injetar nossas criangas abaixo de cinco anos? SO se for por
cima do meu cadéver. 1sso eu ndo vou deixar nunca, hunca, nunca. Vou trazer informacdo até as vozes calarem. Nem
todo mundo pode tomar esse experimento. Olhe agui com quantas doengas vocé tem que tomar com cuidado antes de
chegar perto de umaagulhadessas. E quem seimportacom isso hoje, Senador? Empresas, universidades, estabel ecimentos
publicos e por ai vai cerceando o direito deir e vir.

Mas olha para a cara desse pai. Esse pai amava esse filho, esse filho era grande promissor do MIT de computacdo. A
histéria dele narrada é muito forte. Esse menino morreu com diagnéstico médico de sinusite, mas, quando ele chegou
ao hospital, o pai com ele ndo mao, sangrando nariz, sangrando boca, o pai falou "quero autépsia agora’', Deputada. E a
autdpsiafoi feita. Resultado da autdpsia: miocardite fulminante em um garoto que ndo tinha uma comorbidade.

Entdo, esse aqui, pessoal: casos de miocardite relatados desde dezembro de 2020 até agosto de 2021, um artigo do Jama,
de que poucagentefaa- claro, namidia mainstream. Mas até aqui o artigo, que mostra o indice que, por milh&o de doses,
erapara ser 0,53% de casos; 70,73% entre 12 e 15 anos; entre 16 e 17 anos, era para ser 1,34%, e é 105,86%. Sabe 0 que
significaisso? Catorze mil vezes mais. Quem € bom de célculo é o Bruno, mas esse aqui eu ja sai.

Entdo, estdo aqui paravocés terem umaideia, tanto aModerna quanto da Pfizer: os gréficos em azul mostram os efeitos de
miocardite em pacientes apds sete dias apenas. N&o esta contando duas semanas, ndo esta contando trés semanas, ndo esta
contando mais de um més; sd em sete diasjadeu tudo isso. Entdo, nds estamos com problema. Nds estamos subestimando,
supervalorizando. Mas a quem favorece tudo isso, miocardite leve? Claro, a midia mainstream, interessa tudo isso.
Noventadias de acompanhamento, CDC botou, em pacientes com alteragdes cardiacas. Nenhum dos pacientes em noventa
diasfoi liberado, todos eles tiveram algum tipo de teste alterado. Ent&o, isso ndo pode ser...

Sabem o que os cientistas ingleses que aconselham o departamento do NHS: "Ah, vamos fazer 0 seguinte: passaporte
vacinal ndo para'. Olha sd: tem pouca agdo sobre parar atransmissdo do coronavirus. O cara estafalando isso e é oficid
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do governo, mas agente vai usar isso para alavancar - foi isso que eu ouvi o colegafalando ali - a estimulacdo dos jovens
gue gostam de ir a festas.

Entdo, pessoal, hd agui mais de mil artigos sobre - e estéo disponiveis paravocés - os efeitos adversos da vacina covid-19.
Uma coisa que eu queriadizer é que, infelizmente, aqueles...

(Interrupcéo do som.)
(Soa a campainha.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Vou dar maisum
tempo para o senhor concluir.

O SR. JOSE AUGUSTO NASSER - Aqueles 95% que vocés viram de eficécia da Pfizer, que elaficava vomitando para
tudo quanto € lado - desculpem a palavra -, a EscOcia acabou com isso numa publicacéo de salide publica no dia 19 de
janeiro de 2022. Esse artigo mostra uma coisa que eu nuncavi, sendo projetos aplicados em pessoas. 1sso aqui era dentro
do laboratério e vocé falariaparaparar tudo e rever porque estava tudo errado: eficacianegativa da vacina da Pfizer sobre
adoenca covid-19, eficécia negativa na Omicron. Significa que uma pessoa vacinada tem 200 vezes mais chances de ter
a doenca do que uma pessoa que ndo recebeu avacina.

Entdo, é isso pessoal. Os dez mil casos de Israel sdo um absurdo. Totalmente vacinado. Eu queria acabar falando para
vocés que nunca foi a covid. Nuncafoi. O que nds temos hoje € uma manipulagdo muito grande. Acho que, se harisco,
deve haver escolha e ndo se deve vacinar crianga. Crianga para nés é tudo que a gente tem para nossa proxima geragao.
Essas doengas que essas terapias genéticas fazem sdo gravissimas. E, se vocé tem coragem de fazer isso com um filho teu,
eu posso te dizer uma coisa: 0 Professor Luc Montagnier, que morreu ha semana passada, me mandou um artigo - esse
ultimo artigo que vai entrar em circulagdo. Ele apontou, num trabalho dele, com a equipe dele, e me permitiu apresentar
isto aqui hoje: 17 casos de doenca pridnica de Creutzfel dt-Jakob em pacientes com necrépsia. 1sso na Franga. Doenca
pri6nica é umadoencamuito grave. Se vocés ndo tém nogdo, € umaencefalite espongiforme. E vocé, quando vai parauma
dessas, ndo sabe se é vocé a bolada vez. Entdo, isso ndo tem nada a ver com comorbidade. 1sso tem aver com liberdade.

Fiquem com Deus!
Muito obrigado pela atencéo. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muito obrigado,
Sr. Jose Augusto Nasser, que é Professor e Orientador do Curso de Pés-Graduacdo em Neurociéncias da Pontificia
Universidade Catdlica do Rio de Janeiro.

Nés estamos recebendo aqui centenas de perguntas e comentarios, que eu vou tentar fazer em bloco. Depois que a gente
ouvir todo mundo, eu vou tentar ler, e quem se sentir bem para responder aqui da mesa fique a vontade.

Eu quero também registrar que, la no Ceard - ndo é, Vereadora Priscila Costa? -, n6s ingressamos também com uma
acdo popular, com pedido de liminar, que foi distribuida para a 132 Vara da Fazenda PUblica, ao gabinete da Secretaria
da Educacdo do Estado do Ceard, determinando, no ato da matricula, a apresentacdo de copia do cartédo de vacinacdo
contra a covid para estudantes com idade igual ou superior a 12 anos. Nés discordamos profundamente dessa imposi¢ao
da Secretaria da Salde do Estado do Ceara, um abuso no nosso modo de entender. O juiz determinou que o estado se
manifeste no prazo de cinco dias sobre o caso. Estamos aguardando as decisdes, tanto daliminar quanto do mérito da agéo.

Aquela informagdo que eu dei anteriormente... Membros do Ministério Pdblico do Estado do Ceara publicaram a
recomendacdo recomendando anéo obrigatoriedade de vacinagéo de criancas e adol escentes e aexigéncia de comprovagdo
da vacinagdo como condicdo prévia ao retorno das atividades escolares presenciais.

Por ultimo, o Ministério Piblico Militar publicou a Recomendagdo n° 01, de 2022, orientando o Colégio Militar de
Fortaleza que ndo exija do aluno prévia vacinagdo contra a covid em virtude de as vacinas ndo estarem incluidas... No
caso do que a Deputada ja falou agui, o argumento foi em virtude de as vacinas ndo estarem incluidas no plano nacional
de imunizag&o e, portanto, ndo possuirem caréter obrigatorio.

Eu vou passar a palavra agora imediatamente para a Dra. Luciana Medeiros Costa, Promotora de Justica do Ministério
Publico do Distrito Federa e Territérios.

Ent8o, a senhora, Dra. Luciana - j& agradecendo a sua presenca aqui conosco -, tem 20 minutos para sua exposi ao.

A SRA. LUCIANA MEDEIROS COSTA (Para exposi¢éo de convidado. Por videoconferéncia.) - Boa tarde!
Eu estou aguardando autorizag8o para o "screen sharing”, para compartilhar atela, mas eu ja vou comecar.
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Boatarde! Eu gostaria, em primeiro lugar, de agradecer o convite e parabenizar o Senador Girdo. Creio que realmente
esse evento vai ficar para a histéria, porque é um tema que esta trazendo muita aflicdo para a sociedade, especialmente
paraos pais - pais de jovens, de adol escentes e de criangas.

Ent&o, o inicio, com a Deputada Janaina, foi fantastico porque ela trouxe a luz o que realmente esta em discussdo: a
liberdade, o confronto de direitos fundamentais. Nés ndo estamos vendo perante a sociedade restri¢des a que uma crianca,
um adol escente ndo possa assistir aum jogo, ndo possair aum evento festivo; nds estamos vendo realmente pais que me
procuram todos os dias, angustiadissimos - angustiadissimos! -, com receio de vacinar as criangas e com receio de que as
criancas ndo possam ir paraa escola e até com receio de perder o poder familiar ou ter aguarda restringida

Eu s6 queria cumprimentar a todos na pessoa do Senador Girdo, todos os participantes, e esclarecer que eu vou falar aqui
ndo representando o Ministério Plblico - eu estou no Ministério Pablico ha 25 anos, atuo na area ambienta -, mas na
qualidade de professora de Direito da Crianga, que € a &rea em que eu fiz 0 mestrado e j& sou professora ha cerca de
vinte anos.

Deixe-me ver se ja esta podendo compartilhar. (Pausa.) Esta. S6 um minutinho. (Pausa.) Pronto.

Eu vou me ater ao tempo designado.

Eu vou discutir agui o que é o melhor interesse da crianga a luz da pandemia e das restri¢des dos direitos fundamentais e
eu vou focar no direito fundamental & salide, a educag&o e a convivéncia familiar, porque nés temos diversos direitos, o
rol ndo é exauriente, mas vamos focar nos direitos que estdo mais em jogo aqui.

O ordenamento brasileiro adotou a protecdo integral com o fim de garantir todos os direitos de forma universal atodas as
criancas e adolescentes. Essa protecdo integral se constréi em cima de dois pilares bésicos, dois principios que sdo muito
caros e fundamentais para 0 nosso ordenamento infantojuvenil constitucional: um é o melhor interesse da crianca, que
tem sede no artigo 3 da Convencao sobre os Direitos da Crianga, convencgdo internacional, e o outro esta no art. 227 da
nossa Constitui¢ao, que traz parands o principio da prioridade absoluta. Entéo, esses dois principios sao todo o arcabouco
da nossa legislacdo e justificaram a elaboracdo do Estatuto da Crianca e do Adolescente e giram em torno da protecéo
da crianca e do adolescente.

O artigo 3 da convencdo esta ai na tela para os senhores, eu vou resumir o que diz: ele impde que todo ato, segja do
Legislativo, do Executivo ou do Judiciario, seja voltado para a busca do melhor interesse da crianga, que € o que agente
vai discutir aqui, 0 melhor interesse da crianca em tempos de pandemia, face as restrigdes. E interessante comentar agui
gue essa convengdo foi um consenso de universalidade inédito na sede das NagBes Unidas porque ela foi ratificada por
196 paises. Foi um consenso raro até em sede das NagBes Unidas.

E o art. 227 da nossa Constitui¢cdo vem complementando e diz da seguinte forma, eu vou resumi-lo por causa do tempo:
"E dever [prestem atencdo, senhores] da familia, da sociedade e do Estado [...]". A Constituicio pde nessa ordem, é
uma corresponsabilidade, mas é familia, sociedade e Estado. Por qué? Porque toda crianga nasce em uma familia, que
€ aprimeira instituicdo que a acolhe e a protege. Esse dever imposto a familia, a sociedade e ao Estado é o de garantir
todos os direitos fundamentais elencados na Constituicdo, que € um rol exemplificativo, e outros advindos de tratados
internacionais que possam ser firmados pelo nosso pais. E o detalhe € que esse dever imposto a familia, a sociedade e ao
Estado é com prioridade absoluta. A gente s6 tem outro tipo de prioridade em normainfraconstitucional, que é o Estatuto
do Idoso. Entdo, o que a Constitui¢do queria dizer com isso? As criangas s80 extremamente importantes. Elas devem ter
prioridade no atendimento de servigo publico, de socorro, na elaboracdo de politicas publicas, na dotagdo orcamentéria,
porque elas sdo o futuro do nosso pais, e Nos precisamos cuidar das nossas criangas. Nessalinha, surge o ECA (Estatuto da
Criancae do Adolescente), com base nesses principios constitucionais, nesse arcabouco. E eu vou direto ao ponto. A gente
vai poder abordar aqui direito a salide - nesta ordem -, educagéo e convivéncia familiar. Dentre os direitos fundamentais
elencados no art. 227: vida, salde, cultura, educacao, lazer, dignidade, eu vou me ater aqueles.

Eu queriafazer um aerta. E ainterpretacio que eu fago. Essetempo todo, eu vivo, sou umaconstante, umaeternaestudante
- ficamelhor dizer asssim. O ECA, do art. 7° ao art. 14, trata do direito a vida e a salide, que sdo direitos fundamentais
indisponiveis, tém sede constitucional. O estatuto detalha o que seriaisso, como concretizar esses principios e essesdireitos
congtitucionais. E o art. 14, que é um artigo que esta gerando muita polémica - e eu chamo a atencdo para ainterpretacéo
gue eu e outros col egas sempre fizemos, parands é muito claro -, €um artigo dirigido ao SUS, ao poder publico. Eu sd vou
pedir véniaaqui paraler parte do artigo, o caput, a cabega do artigo, porque os parégraf os seguem a orientacdo do caput:
"0 Sistema Unico de Satide [eu até coloquei em vermelho para dar um destaque] promovera programas de assisténcia
meédica e odontol 4gica para a prevencado das enfermidades|...] [para] a populacdo [...]" [infantojuvenil]".

E ai vem 0 §1°, onde esta tendo, a meu ver, o equivoco e a polémica: "E obrigatdria a vacinagso das criangas nos casos
recomendados pelas autoridades sanitarias’.
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E, se n6s formos observar, 0s outros paragrafos vao seguir: "O Sistema Unico de Salide promovera a atengdo a salide
bucal [...]". "E obrigatoriaaaplicac3o atodas as criangas, nos seus primeiros dezoito meses de vida, de protocol o ou outro
instrumento [...] [para a questédo de] desenvolvimento psiquico”. Estou resumindo aqui.

Entdo, esse §1° segue o caput do artigo. Ele é destinado ao poder publico e é uma enorme garantia para a crianga e para o
adolescente. Enorme em que sentido? E que o poder plblico é obrigado a vacinar as criangas e adolescentes com relagio
as vacinas que foram aprovadas no PNI, incluidas no PNI pela autoridade competente como obrigatérias. Entéo, isso
significa que eu ndo posso, mae, chegar a um posto de salide publico e pedir umavacina BCG, uma vacina de sarampo,
uma vacina de tétano e ndo ter essa vacina disponibilizada 1a O SUS, o poder piblico, por meio do Sistema Unico de
Salide, é obrigado a fornecer; e, quando n&o o faz, ai cabe recomendag&o, cabe ag&o civil pelos legitimados por isso.

Ent&o, ndo me parece a melhor técnica hermenéutica a gente recortar este §1° e dizer que é obrigatéria a vacinacdo nos
casos recomendados pel as autoridades sanitarias para os pais e, se 0s pais néo o fizerem, seréo punidos.

Entdo, eu queriaque isto ficasse claro: € umainterpretagdo que ndo é s minha, € de muitos colegas. E isso ndo quer dizer
que os pais ndo tenham que vacinar, ndo é isso. E sO nos atermos a interpretacdo até sistemética, porque os parégrafos
estao contidos nesse caput.

Seguindo.

No sentido de regulamentar esse direito & vacinagdo e como ele vai se dar, nds temos a Lei 6.259, de 1975, e o decreto
gue aregulamenta, 0 78.231, de 1976.

O quediz o artigo? Nao sou eu que esta dizendo, eu vou até ler o artigo. "Art. 3° Cabe ao Ministério da Salde a €l aboracdo
do ProgramaNacional de Imunizagdes [que agora estafamoso, o PNI], que definira as vacinagdes, inclusive as de caréter
obrigatério." Por qué? Porque ha vacinas que agente sb consegue dar narede privada, que sdo autorizadas, passaram pelo
crivo da seguranca e da eficacia, mas que ndo sao disponibilizadas na rede publica, elas so autorizadas.

E o decreto que vem regulamentar esse artigo ratifica que cabe ao Ministério da Salde a elaboragdo e a inclusdo das
vacinas, e ele define que - vou pedir denovo véniaparaler: " Seréo obrigatorias, em todo o territdrio nacional , asvacinages
como tal definidas pelo Ministério da Salide, contra as doengas controlaveis por essa técnica de prevencéo [...]." Até
negritei: "[...] contra as doengas controlaveis por essa técnicade prevencéo[...]".

Af jadeixo aresposta a esta indagacéo com a Dra. Roberta Lacerda. Essa doenga da covid é controlavel por estatécnica
de prevenc&o por meio de vacinas? E o primeiro questionamento que eu deixo e reflexao.

O segundo, art. 29. E muito importante agente registrar esse artigo aqui, principal mente para os pais que estdo em panico e
para 0os médicos, porque também esta em risco a autonomiatanto do paciente quanto do médico. "Art. 29. E dever de todo
cidaddo submeter-se [entdo, quer dizer, eu tenho que me submeter a vacinas que sao obrigatdrias] e os menores dos quais
tenha a guarda ou responsabilidade [...]." Ou sgja, filho ou alguma crianca que esteja sob minha responsabilidade. Ent&o,
eu sou obrigada. No entanto, os senhores podem ler o parégrafo que diz: SO sera dispensada da vacinacdo obrigatéria,
a pessoa que apresentar atestado médico de contraindicacéo [...]."

Ent&o, sempre houve essa possibilidade nas vacinas anteriores, testadas ha anos, de apresentacdo de um laudo. Eu ndo
estou falando de cola e copia, eu estou falando de procurar um médico, fazer exames, avaliar a sua situagdo e ver se ha
alguma contraindicacdo particular, como disse a Dra. Roberta, privada, cada caso. Nafaladela ela que disse que tem que
seavaliar o risco e o beneficio em casos individuais. Se eu tenho alguma doencga autoimune, se eu tenho algum risco para
trombose, se eu tenho alguma mutagdo que me desaconselha ou que desaconselha o meu filho. Ai o médico, que tem
autonomia, e o CFM concorda com a autonomia do médico, vai fornecer um laudo, um relatério e isso eravélido.

Agoraeu estou vendo o seguinte: por exemplo, no meu trabalho nos cobraram o passaporte. Eu sei que houve até caso de
recusa de atestado médico tanto no servigo piblico quanto em instituic6es privadas. Entdo, € uma coisa que tem que ser
pensada. Por qué? Porgue se eu tenho uma condic&o que desaconselha a vacing, eu ndo posso ser exposta a um risco de
vida porque se entende que a medida de vacina é amedidaideal paraprevencéo coletiva, porque antes do coletivo vem o
cidad&o. Alias, os direitos de primeira geracdo, os direitos fundamentais de primeira geragéo sdo os direitos individuais,
classicos, de liberdade e, inclusive, de limitagdo do estado.

Entdo, estareflexdo tem que ser feita: por que relatérios médicos estdo sendo contestados? E outra: facilitar que as pessoas
sejam informadas e tenham acesso arel atérios darede publica, porque 0s exames s caros, custosos, e 0s médicosndo vao
elaborar laudos de brincadeira, eles vao ter que fundamentar, estudar, pedir diversos exames. Ent&o, € uma questao
gue tem que ser trazida a reflexao também.

Resumindo, quem é a autoridade sanitéria competente? E o Ministério da Salide, ou sgja, a pessoa do Ministro. Entzo,
ndo é o conselheiro tutelar que vai dizer que a crianca tem que ser vacinada com avacina x; ndo é o Ministério Publico, o
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promotor também néo é a autoridade sanitéria; ndo € o reitor da universidade; e ndo € o professor. A autoridade sanitaria
que vai dizer que a vacina é obrigatoria e deve ser incluida no PNI é o Ministro da Salde. |sso esta escrito na lei, ndo
SOU eu gue estou criando essa tese.

Quero lembrar que as vacinas estdo em Fase |11, pendentes de Fase 1V, ndo incluidas no PNI pela autoridade sanitaria
competente, que € o Ministro. Entdo, como tomar essa decisdo? A gente vive em meio a uma guerra de informagao: ndo
ha consenso entre médicos; as noticias que circulam, a evolug&o cientifica do tratamento da questdo muda, evolui muito
rapidamente, porque a doenca é nova; a vacina também € muito recente e feita em tempo recorde. Entéo, eu penso que,
aposter acesso ainformagao de ambos os lados, informacao livre, sem cerceamento, a decisdo deve ser dos pais. Por qué?
Porque eles tém o poder familiar sobre as criangas até os 18 anos, e eles tém inclusive o dever de representar e assistir
os filhos - representé-los até os 16 e assisti-los até os 18.

Temos também, ainda no &mbito da salide, o art. 15 do Cédigo Civil, que reza que: "Ninguém pode ser constrangido a
submeter-se, com risco de vida, a tratamento médico ou a intervenc&o cirdrgica'. Entdo, se eu tenho um risco, eu ndo
devo ser submetido. Eu vou ter de me submeter a uma vacina expondo a minha vida a risco porque estdo cobrando no
trabal ho, porque estdo cobrando na universidade, porque estao cobrando no supermercado? Enfim, isso ndo érazoavel, nao
éproporcional, e naanalise daconstitucionalidade agente também avaliaos critérios de proporcionalidade e razoabilidade.

Resumindo, os pais tém que ter acesso... Os pais, ndo; digo, os cidaddos, porque mesmo o adulto que vai tomar uma
vacina tem que ter acesso a informag3o clara sobre a seguranca da vacina, a eficicia - ela é segura? E, entfo eu posso
tomar. Ela é eficaz? Sim. E ha também as contraindicacdes dos imunizantes. O que é que eu recebo todo dia? Como a
Deputada Janaina falou, eu recebo ligacdo, porque eu sou professora e também porque ja trabalhel muito tempo na érea
dainfancia, de amigos, de pais, de colegas, de grupos de escola; as pessoas estédo muito preocupadas porque estdo lendo
sobre miocardite, sobre pericardite, sobre infarto do miocéardio, trombose venosa cerebral, e vendo jogadores de futebol
tendo mal stibito, vendo jovens tendo mal sibito. Entdo, tendo essainformagao, o cidaddo, em especia o pai, vai refletir,
procurar o0 seu médico e ter aliberdade - porque, como disse a Deputada Janaina, temos que ver a proporcionalidade e
aliberdade -, ai sim, de poder dar o consentimento informado, como diz o Cédigo de Nuremberg e como esta claro na
Declaracéo de Helsinque. Entdo, sobre salide, resumindo, € essa a questéo.

Direito & educagdo. E um outro direito indisponivel, fundamental, com sede constitucional (art. 205). E o que ele busca?
Ele buscaformar um cidadéo autbnomo, garantir amelhor formag&o possivel para as nossas criangas e adolescentes. E ai
eu pergunto? Como direito fundamental, indisponivel, ele pode ser cerceado? E uma reflexzo. Ele pode ser condicionado
a aplicacdo de uma vacina que a autoridade sanitéria competente ndo incluiu no PNI e que estd em Fase 111, pendente a
Fase IV? Entdo, é razoavel que ele ndo possa estudar, seja crianga... Aqui, veja, isso se aplicaa crianca de zero a 12 anos
incompletos, ao adolescente até 18 e ao jovem, porque o art. 227 da Constituicdo - lembrando aqui - ampliou a prioridade
absoluta, aquele dever dafamilia, dasociedade e do Estado, paraassegurar os direitos fundamentaisao jovem. E ndstemos
o Estatuto da Juventude. Ent&o, o jovem, agquele que esta na universidade, também tem esse amparo. Entdo, é razoavel?
Com certeza ndo é. Entdo, a pessoa ndo pode se vacinar por algum motivo ou porque esta insegura em relagdo a uma
vacinaque é nova, estaem Fasellll, e ai elavai ter cerceado o direito & educacgao, ou seja, elavai ter cerceado o direito de
ser um cidad&o no futuro autbnomo, independente, levar uma vida plena. E a segunda pergunta que eu faco, que é uma
pergunta que me é feita: quantas doses vao ser necessérias para obter o direito adquirido ao passaporte? A Janssen... Eu
conheco jovens que optaram pela Janssen porque eraumadose, ai passou ater asegunda. E, segundo a Dra. Roberta disse
hoje, ndo vai mais ser fabricada, se eu ndo entendi de forma equivocada. E ai a CoronaVac, salvo engano, ho comego
eram duas doses com seguranca e eficécia, agoraja se dd aterceira, ja se falaem quarta, ja se fala no reforco da Pfizer.
Quer dizer, isso gera umainseguranca enorme, para os pais € mesmo para o cidaddo, paratomar uma decisdo sobre a sua
sallde, sobre asuavida, o que é um direito fundamental, para exercer a sua liberdade de escolha.

E ai uma outra indagacéo: ha garantia de que, com o passaporte sanitario - remeto ao que os médicos brilhantes, em
explanagdes brilhantes, com as quais aprendi muito, deixaram claro -, um auno na universidade ou na escola ndo va ser
infectado e ndo va contaminar terceiros? Parece-me que néo; se eu ndo entendi equivocadamente, néo.

Ent8o, o direito a educacéo pode ser negado? Ele é um direito fundamental. O que a gente pode observar? A pandemia
j& nos trouxe um aumento muito grande da evasdo escolar; um aumento do analfabetismo - isso estala no Todos Pela
Educacdo - na faixa de seis a sete anos, segundo a percepcdo dos pais, 0 aumento de depressdo e outros problemas
psiquiétricos que acho que ndo vale a pena enfatizar até para ndo estimular; adiminui¢do do convivio comunitério - nessa
fase de inféncia e adolescéncia ele é muito importante, eles andam em bandos, eles se identificam com os coleguinhas
damesmaidade, fazem uma socializac8o de crescimento, de aprender adividir, entdo € uma fase que € muito importante
-, 0 convivio comunitario que foi tirado, porque as nossas escolas ficaram fechadas por muito tempo. Aliés, creio que
talvez sgjamos um dos paises - ndo tenho certeza se somos o que mais tempo ficou - cujas escolas ficaram fechadas por
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maior tempo e, com o retorno das aulas, ndo se viu nenhum grande surto, nenhum. Entdo, a gente privou as criangas ndo
s0 da educagdo, mas do convivio social com os coleguinhas, do enriquecimento do diaadianumaescola. E ai eu indago:
seriarazoavel agente criar mais uma dificuldade, mais um dificultador para o acesso a educacdo, qual sgja, "sd vai para
aescola, sO vai para afaculdade se tiver o passaporte”? E outra: a gente pode pensar em punir um pai por falta de zelo,
por abandono, um pai que, a meu ver, € zeloso, que procura um médico, que esta preocupado, que esta lendo sobre a
vacina? Bom, eu entendo que néo.

Entdo, aqui o que eu falel sobre 0 Todos Pela Educacdo: "Aumentaem 1 milhdo o nimero de criangas de 6 e 7 anos ndo
alfabetizadas, na percepcdo dos responsdveis’ - um aumento de 66,3%; evasdo escolar. Como vai ser o retorno dessas
criangas? Como € que nés vamos conseguir cativar e efetivar o direito delas a educagdo, fazer com que elas voltem a
umarotina? Alguns ndo vao mais ter como, porgue estavam no segundo ou no terceiro ano do ensino medio e devem ter,
talvez, até se perdido profissionalmente. E agueles que tém ajanela da alfabetizacdo vao se afabetizar mais tarde? Qual
val ser o reflexo disso no futuro dessas criangas? E no PIB do pais? Isso vai ter reflexo no PIB do pais. Se a gente for
ver, aeconomia esté ligada a tudo, porque a salide, sim, é prioridade, mas a economia também € importantissima. Entao,
educagao, salide e poder familiar estdo extremamente relacionados.

Ai eu indago de novo: os pais que tém relatério médico que desaconselha a vacina; 0s pais que ndo se sentem seguros
ante aguerradeinformacdo que vivemos; 0s pais que estdo vendo milhares de jovens sofrerem de mal stibito... N&o estou
dizendo que decorre da vacina, estou dizendo que precisa ser apurado. Deve-se provar relac8o de causa e efeito, mas ndo
se pode esquecer, largar de mao. Entdo, a gente tem que... Acontecem muitos casos hoje em dia de morte stbita de jovens
€ esses Ccasos merecem apuracdo. Ai depois, sim, a gente tera certeza se € relacionado a vacina ou néo; e, se ndo for, sera
6timo porque dara seguranga. O NOSsO povo € um povo que se vacina. As criangas tém inlmeras vacinas; inclusive, os
pais que podem, d&o até vacinas na rede privada.

Ent8o, outra indagacdo, reflexdo: os pais que temem eventos adversos constantes na bula... E os pais de criangas ou
adolescentes ou jovens que jativeram covid? A Dra. Roberta falou, o Dr. Nasser falou brilhantemente também, e o Dr.
Paulo Porto, da imunidade de quem ja teve a doencga, que € em relagdo a todo virus e ndo s a proteina spike. Ai vem a
pergunta que ndo quer calar: esses pais podem ser considerados negligentes, ausentes? Esses pais podem ser considerados
como pais em falta no cumprimento dos deveres do poder familiar de forma injustificada, que é o que reza alei? Néo,
senhores. N&o, i1ss0 ndo é razoavel.

Parafechar o Ultimo direito: o direito aconvivénciafamiliar. S0 inimeros os direitos, mas a gente esta se atendo a esses
trés. Toda crianga, como eu falei, nasce no seio de umafamilia, que é aprimeirainstituicdo que aacolhe, que aprotege, e
afamilia- esti escrito na Constitui¢éo, ndo sou eu que estou dizendo - é a base da sociedade. Entéo, o filho n&o pertence
ao Estado, o filho nasce e cresce e é integrante de uma familia até que tenha autonomia para fazer suas préprias escolhas;
e para isso ele precisa ter salide, educagdo e outros direitos garantidos para chegar na fase adulta e fazer suas préprias
opcdes. Entdo, toda crianca e adolescente, art. 19 do Estatuto, tem direito a ser criado e educado no seio de sua familia,
sejaafamilia natural ou a familia extensa, que sdo os parentes proximos que tém vinculo de afetividade e afinidade com
essa crianca. Entdo, a regra, toda a inteligéncia, o0 ECA é pensado para fortalecer a familia, para a crianca nascer e ser
criada na suafamilia. A exceg8o € essa criancga ser retirada da familia. 1sso pode acontecer? Pode.

Os pais tém deveres, que sdo o dever de sustento, o dever de educacdo e o dever de guarda. A guarda implica prestacéo
moral, material e educacional as criancas e adolescentes. Entdo, a perda e a suspensdo do poder familiar e mesmo a
alteracdo da guarda podem ocorrer em casos excepcionais, e paraisso € preciso processo judicial com contraditério, nos
casos previstos nalegislacdo civil, que éo art. 1.638 do Codigo Civil, que traz as possibilidades da perdado poder familiar.
Posso citar como exemplo o0 abandono ou crimes graves, como a tentativa de homicidio ou estupro contra a crianca, mas
s80 0s casos que estéo elencados ali. N&o existe essa possibilidade de "néo vacinou", de uma vacina especifica.

A outra condicdo € o descumprimento injustificado dos deveres inerentes ao poder familiar, que é o dever de guarda,
sustento, educacdo, apoio moral, apoio emocional, agui referidos no art. 22 do ECA.. Ent&o, ai eu pergunto para os senhores
denovo: configuraumafaltainjustificadade um pai no cumprimento do dever deleinerente ao poder familiar? Um pai que
jddeu 17 vacinas - salvo engano, um dos médicos mencionou 17 vacinas -, cujo filho tem o cartdo de vacinagdo completo,
cujo filho estd na escola, € amado, € amparado: esse pai esté4 descumprindo injustificadamente porque €ele procurou um
meédico e tem uma contraindicagdo ou porque ele estd muito inseguro e prefere esperar acabar aFase Ill eaFase IV e
decidir o que é melhor para a crianca dele, considerando risco e beneficio para aguela crianga?

Ent&o, sdo indagacdes das quais ndo podemos fugir, ndo €? E ha umaoutrainfracéo que esta sendo muito citadanamidia...
N&o é um crime, é uma infracdo administrativa cujo processo € judicial, se da na vara da infancia - onde ha vara da
infancia; onde ndo h4, tem que ver alel de organizacdo local.

40/61



Sessdo de: 14/02/2022 Notas Taquigréficas SENADO FEDERAL

O art. 249 menciona"descumprir, dolosa ou culposamente, os deveres inerentes ao poder familiar”. Ai eu indago de novo
aos senhores: pais preocupados, angustiados, alguns desesperados... Eu jd ouvi de pai: "Eu vou pegar o meu filho e vou
fugir parao mato". Entdo, olhao desespero! A genteficaangustiado, porque agente vé nos olhos das pessoas o sofrimento
- pais que vacinaram as criancas de tudo, cujos filhos estdo mantidos na escola, com bom desempenho na escola. Esses
pais estdo garantindo apoio material, moral, emocional e espiritual aos filhos. Ent&o, a gente pode dizer que eles estéo
descumprindo, dolorosa ou culposamente que seja, 0s seus deveres? N&o, senhores. Ndo estéo descumprindo, eles estéo
sendo zel 0sos.

Ent&o, nds temos no Estatuto... O Estatuto € um complexo, tem normas de direito administrativo, civil, penal, infracional,
constitucional, direitos fundamentais estéo ai elencados. Ele prevé medidas protetivas. Quando é que essas medidas
protetivas se aplicam? Quando as criangas estéo em situagdes - criangas e adolescentes - de risco ou vulnerabilidade, que
sdo definidas no art. 98. Entdo, umacrianca que estd com afamilia, naescola, com cartéo dasvacinas antigas, tradicionais,
em dia, ndo € uma crianca que em regra esta em situagéo de risco. Claro que cada caso tem que ser acompanhado pelo
promotor, por uma pasta individual, um processo individual. E, mesmo no caso da aplicacdo das medidas protetivas - 0
Conselho Tutelar aplica muitas -, € imprescindivel considerar, levar em conta o interesse superior da crianga, que € um
principio, inclusive, hermenéutico, e toda atuacdo tem que buscar o melhor interesse da crianca.

Ent8o, a gente tem que compatibilizar esse acesso a sallde, o direito a salde, o direito a vida, o direito a educacdo, a
convivéncia familiar, a convivéncia com a comunidade do bairro e da escola. E, quando for aplicar a medida protetiva,
€ preciso levar em conta a prevaléncia da familia. Todas as medidas pensadas no ECA pretendem promover a familia.
Ent&o, por exemplo, aquela mée que esta em situacdo de rua provavelmente ndo tem mais o cartdo de vacinagéo e isso
ndo é a prioridade dela. Entéo, o Conselho Tutelar vai orientar, vai encaminhar, vai aplicar as medidas protetivas, mas
sempre na intencdo de promover essa familia, recupera-la, para que essa crianga continue no seio da sua familia natural
ou extensa. Quando ndo for possivel realmente, ai atentando ao melhor interesse da criancga, pode haver um processo de
suspensdo ou de perda de poder familiar judicial, com contraditério, e, ai sim, essa crianca pode ser colocada no futuro
numa familia substituta.

Ent&o, promocéo de direitos, protecdo da criancga... Deve ser dada preval éncia as medidas que mantenham ou reintegrem
essa crianca a familia natural. Ent8o, quando a gente ouve na imprensa "Ah, ndo vai vacinar, a gente tira a guarda, a
gente tira o poder familiar”... E vai colocar onde? O nosso Estado ja tem um problema muito dificil de lidar, que séo as
criangas que infelizmente deveriam ter uma familia para amé-las, para protegé-las, para delas cuidar, mas néo tém, elas
estéo em abrigos. Ent8o, como a gente vai fazer? Quer dizer, isso jamais seria o principio da prioridade nem o principio
da prioridade dos direitos fundamentais...

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Dra. Luciana,
por favor, para concluir.

A SRA. LUCIANA MEDEIROS COSTA - Sim, vou concluir.

Ent&o, o melhor interesse tem que buscar todas as criangas, as criangas em situagdo de rua, reféns do trafico, que usam
droga, que ndo tém acesso aUTI, criangas que estdo foradaescola. E como queagentevai atingir isso? Cumprir o que esta
disposto no ECA, o que esta disposto ha Constitui¢cdo, ha convencdo dos direitos, no art. 5° do Cédigo Civil, e, como disse
0 eminente Ministro Lewandowski, respeitando a proporcionalidade, a razoabilidade, a dignidade da pessoa, os direitos
fundamentais, considerando as evidéncias cientificas, que estdo avangando e mudando a cada dia, e a amplainformagéo
sobre a eficacia, a seguranca e a contraindicacdo dos imunizantes.

Na prética, o queisso significa? Tentar manter a crianca na suafamilianatural, promover essafamilia, orientar, inclusive
com medidas de adverténciapelo juiz, e disponibilizar as vacinas - agqui ninguém € contra vacina - com informacao clara,
precisa, inclusive sobre osriscos de ef eitos adversos, paraque, ai, Ssim, os pais se sintam seguros e livres paradecidirem se
véao dar vacina para o seu filho adol escente ou crian¢a ou se ndo vao dé-|a, atentando-se ao principio da precaucdo diante
daincerteza cientifica sobre possiveis danos a médio e longo prazo.

E isso. Eu estou & disposicdo. Espero ter contribuido para essa reflexo, para os pais sairem de&eq péanico e poderem
respirar e saber que cabe a eles a decisdo sobre o futuro dos filhos, 0 acompanhamento e a protec&o. E isso. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muitissimo
obrigado, Dra. LucianaMedeiros Costa, que € professora e também promotorade Justicado Ministério Pablico do Distrito
Federal e Territorios.

Eu quero anunciar que esta aqui, no Plenario, ja na tribuna, um grande colega, amigo, uma pessoa muito sensata, que
procura ser muito democratico em tudo que faz, que chegou ha pouco tempo a Casa, a partir da passagem para o mundo
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espiritual do nosso querido Senador Arolde de Oliveira. Neste momento, eu passo a palavraaele, que conhece bem desse
assunto do passaporte sanitario. Elefoi o Relator aqui na Casa. Estava afrente do seu tempo, como eu disse aqui noiinicio,
porque colocou a alternativa do PCR e do antigeno, e é isso que a gente esta vendo no mundo inteiro.

Senador Carlos Portinho, fique avontade. Muito obrigado por estar presente aqui, nesta nossa sesséo tematica de debates.

O SR. CARLOS PORTINHO (Bloco Parlamentar Vanguarda/PL - RJ. Para discursar.) - Muito obrigado, meu querido
amigo - posso dizer assim, porque é mais que uma convivéncia agui como colegas, € uma amizade que, como V. Exa.
sabe, mantenho...

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEMOSPSDB/PSL/PODEMOS - CE. Fora do
microfone.) - Mantemos.

O SR. CARLOS PORTINHO (Bloco Parlamentar Vanguarda/PL - RJ) - ... mantemos. E reciproco, eu sei.

Primeiro, quero el ogiar aconvocacdo deste debate. No temada pandemia, quem tinharaz&o no inicio, em algum momento,
ViU que ndo estava muito certo, e vice-versa, porque é um temanovo. Entdo, a gente incentivar os debates, a sequénciade
debates, € um exercicio da esséncia democratica. Eu tenho dito - sei que muitos discordam do meu posi cionamento, como
eu também discordo, divirjo de outros - que a gente, neste pais, hoje... Principalmente em um ano eleitoral, a mensagem
principal que eu gosto sempre de passar € que a gente tem que aprender a conviver com as nossas diferencas e a construir
com as nossas divergéncias. O debateideol 6gico, sb ideol 4gico, ou o debate do "eu contraele" ou do "eu estou certo, vocé
esta errado” é o pior caminho para a gente construir solugdes e paliticas publicas duradouras para 0 nosso pais.

Eu fui o autor, naverdade, do certificado, que eu chamo - sempre quis chamar assim - de "vacinagdo e testagem". Respeito
aalcunhade "passaporte de vacinagdo" ou de "passaporte sanitario”, mas, em todas as minhas manifestaces, como vocés
véao ver, eu sempre fiz a defesa, como autor do projeto, do "certificado de vacinagéo e testagem”.

Isso ndo foi muito bem compreendido por muitos e essaincompreensdo levou, inclusive, aque muitos municipios e muitos
estados exigissem, ao contrario do texto original que esta submetido a Camara dos Deputados para o debate, como houve
aqui no Senado, precedido de uma sessdo de debate temético de que o Senador Girdo inclusive também participou, pelo
interesse no assunto, assim como diversos especialistas, esse debate ocorreu aqui no Senado em junho do ano passado... L4
sevao oito meses em que 0 Senado Federal iniciou o debate e aprovou, ainda no final de junho, o certificado de vacinagéo
e testagem; o certificado de imunizacéo de salide sanitaria, mas que, na esséncia, é esse instrumento. Esse instrumento,
embora ainda em debate na Camara dos Deputados, € uma realidade no pais e obriga o debate constante, Senador Giréo
- por isso louvo a suainiciativa -, porque as leis ndo sao estéticas, as leis devem evoluir de acordo com a evolugdo dos
fatos, do posicionamento da nossa sociedade, e, no caso da pandemia, com seu arrefecimento, e a gente mensurar.

La atrés faava-se em lockdown, ndo sabiamos como reagir aguela pandemia, e o primeiro impulso do mundo foi
o lockdown para tentar conter o virus. Hoje, se formos falar em lockdown, sabemos que estaremos completamente
equivocados, porque a situagdo da pandemia evoluiu, instrumentos e conceitos se solidificaram e ndo ha mais espago,
sem divida nenhuma, para o lockdown. Mas, nagquela época em que o projeto tramitou aqui no Senado - e eu j& antecipo,
ainda acho vélido, com alguns gjustes, hoje, por conta de uma nova circunsténcia na Camara dos Deputados, mas ainda
acho valido, chegarei 1a -, quando nés discutimos aqui ho Senado, ndo tinhamos nem vacina. O Senado andou pari passu
com o mundo.

Quando a Unido Europeia, o Parlamento Europeu aprovou o certificado - porque |4 é vacinagdo, testagem e imunizacdo
para aqueles que ja foram contaminados, e assim era aqui, porque eu estava acompanhando também pari passu o que
acontecia em outros paises, porque nessa pandemia o Brasil sempre esteve, e ndo por sua culpa, mas pelo tempo natural
dos acontecimentos, dois meses atrasado em tudo, ndo por suaculpa, mas porque 0s eventos ocorreram, hagrande maioria,
com algum tempo de atraso, com algum fuso horario, podemos dizer assim. Eu me lembro de que eu estava em marco,
na Noruega, no dia 3 de mar¢o, com um dos maiores especialistas em pesquisa do mundo, um dos autores responsaveis
por um dos elementos do coquetel do HIV, e ele, um noruegués, pai de uma grande amiga minha da vida toda, me disse:
"Portinho, vocé esta vendo o que esta acontecendo no mundo? Isso vai acontecer no seu pais.”; no dia 3 de margo. Se o
aniversario daminhafilha, agui ou naNoruega, fosse umasemanadepois, ndo aconteceria. E, naverdade, agente comegou
a sofrer com os efeitos da pandemia, porque a China recebeu primeiro, a Itdlia recebeu primeiro esses efeitos, suportou,
agente foi receber |4 para meados, final de marco, quando o mundo falava em lockdown, porque néo havia condigdes de
o0s hospitais - ndo era nem sobre a propagagao - , os hospitais ndo estavam preparados para atender aquela quantidade de
pessoas contaminadas, e o lockdown era justamente para tentar evitar a sobrecarga nos hospitais piblicos, onde pacientes
morriam, as vezes, na entrada dos proprios hospitais - e isso aconteceu agui meses depois.
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A vacina, ndo por culpado Governo, avacinachegou ao Brasil, naturalmente, com um més, dois meses de defasagem. Por
qué?Ora, querer acreditar que paises que fabricam avacinairiam abrir m&o de vacinar 0s seus paramandar parao Brasil? A
Pfizer iriamandar a suaproducdo parao Brasil enquanto comegavaavacinagdo nos Estados Unidos? Empresaamericana?
A Johnson... A Inglaterra, com asua AstraZeneca? A india, porque era produtora do insumo da vacina AstraZeneca?

A gente tem que entender. E |6gico, olhando no retrovisor, isso parece muito mais fécil, mas é fato: o Brasil esteve no
tempo por uma questdo de fuso horé&rio, de distanciamento continental, atrasado. E a gente pode aprender com os acertos
€ com os erros de outros paises.

A Omicron... A Omicron, quando estava bombando na Europa, veio chegar a0 Brasil dois meses depois.

E agora o fato positivo: a Europa comeca... Paises da Escandindvia, da Inglaterra, Itdlia e outros comegam a abolir 0 uso
de mascara, a tentar voltar ao seu normal, e a boa noticia é que nés estamos no final, no rabo desse cometa. 1sso vai
acontecer, ndo tenho divida, agui no Brasil em meados de marco, inicio de abril, por conta dessa defasagem, desse fuso
horé&rio dos acontecimentos.

Mas a gente tem que olhar os fatos quando eles surgiram, para a gente se antecipar, e esse € o0 papel do Parlamento
brasileiro. E o papel dos governos.

E, quando nés aprovamos aqui o certificado de vacinagéo e testagem, todo o setor de cultura, todo o setor de eventos, setor
do turismo, estavam, como ainda estdo muitos, até hoje, mas, naguela época, estavam em absoluto lockdown. Ninguém
suportavamais a perda de empregos e oportunidades. E, paraagueles que diziam - no dia seguinte em que aprovamaos agui
no Senado o certificado de vacinagdo e o Presidente foi ao Twitter e disse "eu vou vetar" - "mas, Portinho, como € que
vocé é do partido do Presidente?’, ora... Primeiro, se essa é a hossa Unica divergéncia, Deputadas que eu acompanho e das
guais eu conhego o posicionamento, que bom, porque ndo vamos convergir em tudo, mas temos que aprender a conviver
com o ambiente democrético das ideias, inclusive opostas, e construir as nossas diferengas.

E, aém do mais, eu e o Presidente nunca pensamos tao ao contrario assim, porque nos dois somos contra o lockdown,
SO que eu apresentei, como autor do projeto do certificado de vacinagéo, um antidoto para aquele momento em que ndo
haviavacinagdo praticamente, estava seiniciando no pais, e setores nao aguentavam mais com as suas atividades paradas,
musicos, camareiras, holdings, pessoal do turismo, agentes de turismo, da cultura, shows, espetéculos... E eu sou dacidade
do Rio de Janeiro, que viveisso, bem como tantas outras cidades e estados do nosso pais. Algumacoisa precisavaser feita.

As partidas de futebol imediatamente retornaram quando o que hoje sdo mais de 250 cidades e praticamente todas as
capitais, Senador Girdo, aprovaram, por decreto, ainiciativa que nds tivemos aqui no Senado.

Agora, o decreto exigia somente a vacinagdo, mas vocé veja como a sociedade se adapta: para as partidas de futebol,
exigiu-se certificado de vacinagéo e testagem. E hoje o Brasil € o pais que mais vacina no mundo, um pais de dimensdo
continental. Minha cidade ja al cangou 90% de vacinados; diversos outros estados estdo com a sua vacinagdo avancada.

Podemos imaginar, sim, Senador Girdo, se aquele projeto que aprovamos agui, em junho, que esta no Senado, precisa
de gjustes por conta da evolug&o dos fatos, por conta da ampliacdo da vacinagéo. Por qué? Com todo o respeito aqueles
gue discordam, € uma posi¢ao que eu tenho: nés temos o certificado de febre amarela. Se vocé for paraa Colémbia
e alguns lugares do nosso pais, vao |he exigir o certificado de vacinacdo da febre amarela. Eu acredito, com 90% da
populacéo vacinada, que € arealidade de hoje, que 0s gjustes que o projeto do certificado de vacinagéo e testagem merece
€ justamente para reduzir esse controle ao que o mundo exige, porque também ndo somos umailha. O mundo continua
nos exigindo vacinagdo e testagem para as viagens, como exige hoje paraafebre amarelaevai continuar exigindo, porque
ainda vivemos uma pandemia, mas estamos proximos, acredito, do fim. Mas aqui, no Brasil, com avacinacdo, certamente,
acho que em abril, inicio de abril...

Ent8o, gjustar alel para 0 que sera necessario por uma ordem mundial, € necessario, sim. Pode ser. N&o vamos poder
abandonar o certificado de vacinagéo e testagem quando o mundo inteiro o pede, o exige. Sim, nds vamos precisar do
certificado de vacinagao e testagem provavel mente para eventos em que haja grande aglomerac&o. N&o estou falando do
colégio; estou falando de 10 mil, 15 mil pessoas, 30 mil pessoas, enquanto perdurar.

Agora, avacinacdo € obrigatéria. Ela nuncafoi compulsoria no nosso pais. Cabe ao Governo conscientizar a populacdo
da sua necessidade. Sem a vacina, nés tinhamos 600 mil mortes no pais; quatro, cinco meses depois, temos 625 mil, na
maior parte, pessoas ndo vacinadas ou, pelo menos, ndo com o seu ciclo completo.

Agora, eu acredito, sim, que é um dever dos pais decidirem se devem ou ndo vacinar as suas criangas, como eu acho
gue falta uma discusséo, sim, se, chegando a 90% da nossa populagdo vacinada, é necessério insistir nessa vacinagao,
se 0s casos justificam essa vacinacdo das criancas, diante dos riscos ou da pouca capacidade de 6bito, porque a maior
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penalidade para os pais € levar na sua consciéncia o 6bito do seu filho, se ndo o vacinou. Mas isso € uma decisdo dele,
pai. Eu vacinaria o meu filho. Agora, evitar que ele va a escola, nuncafoi esse...

Euli, quando agente aprovou o certificado aqui, vai ser exigido paraandar em énibus. Nuncafoi essaaintencdo do projeto
original; ao contrario, o projeto € muito mais democrético do que a maioria dos decretos, realmente, Senador Girdo, que
vigoram nas cidades, mas talvez o Parlamento tenha um pedacinho de culpa nisso, de ndo ter avangado um pouquinho
mais Nisso, porque ndo é so a vacinagdo. Hoje a gente vé que a testagem € tdo ou mais importante, porque € através da
testagem que a gente pode ter certeza de que pessoas que estdo em determinado recinto de grande aglomerag&o, como é
0 caso das partidas de futebol, estdo ou ndo em risco.

O Papa Francisco, quando apela pela vacinagdo, diz que a vacinagdo € um ato de amor aos mais frageis. Quem sdo os
mais frageis? Aqueles que ndo podem se vacinar ou por alguma razéo ndo se vacinaram. A gente tem que alcangar a
vacinacdo da grande maioria da populagéo brasileira. Como? Em qual quer campanha de vacinag&o, orientar a vacinacéo,
orientar que as pessoas se vacinem, mas elando é compulsoria. E o poder do Estado de convencer, de convencimento, de
mostrar os beneficios porque a outras tantas vacinas a sociedade resistiu também quando €elas vieram. E agoraa sociedade
brasileira vé que os casos de 6bito vém caindo.

Outro assunto: ndo sO o Brasil é 0 pais que mais vacina - 0 que é resultado do Governo Bolsonaro, sm -, como
j& estamos chegando a terceira fase e teremos em breve uma vacina 100% nacional desenvolvida pelo Ministério de
Ciéncias e Tecnologia, do nosso querido Ministro Marcos Pontes, com as universidades brasileiras. Ja temos no Rio a
producdo com o IFA importado em parceria com a Fiocruz e transferéncia de tecnologia, mas vamos além: teremos a
vacina 100% brasileiral Estaremos absolutamente independentes da big pharma, estaremos absol utamente autdbnomos e
autossuficientes, podendo até doar vacinas aqueles que mais precisam, como um ato de amor aos mais frageis.

Mas podemos aqui aindater de conviver - e teremos, sim que fazé-lo - com a discussdo e aimplementacdo do certificado
ndo de forma banal, ndo parair a um restaurante, porque, enquanto alguns exigem, outros estéo abarrotados nas ruas;,
enguanto se cancelao Carnaval no Rio de Janeiro, prejudicando mais umavez o setor do turismo, aeconomiado turismo,
o0 setor cultural e aqueles que fazem arte no pais, as quadras de escol as de samba estéo | otadas todo fim de semana com os
Seus ensai 0s, acontecem festas em todas as ruas, em todas as esquinas do Rio de Janeiro e nos lugares onde ndo ha nenhum
controle. As festas piratas sempre ocorreram desde o inicio da pandemia sem controle. Ent&o, ai sim, ha uma hipocrisia.
Talvez ndo fosse nem um pouco necessario cancelar ou adiar o Carnaval. Talvez, com o certificado, a gente pudesse ter o
minimo controle - 0 minimo controle! - sobre aentrada. Nao o teriamos nas ruas, mas poderiamos té-1o num ambiente que
ndo é de aglomeracdo, onde se esperam milhares de pessoas e ndo centenas de pessoas. O pior é ndo haver o Carnaval.
O pior é toda essa indUstria estar parada, porque, se ndo fosse o certificado, jogos de futebol hoje ndo aconteceriam, e
haveria desemprego de diversas setores, diversos empregados que hoje estdo em risco.

(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. CARLOSPORTINHO (Bloco Parlamentar Vanguarda/PL - RJ) - N&o € um horror. N&o € um horror, porque esse
€ um debate demacratico, e nem eu nem vocé temos absol uta razdo, mas a gente tem que buscar um caminho porque...

(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. CARLOSPORTINHO (Bloco Parlamentar Vanguarda/PL - RJ) - N&o ha problema. Eu ndo sou médico, estudei
um pouco e estou aqui discutindo com pessoas e com a sociedade.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - A palavra esta
garantida ao Senador Carlos Portinho.

O SR. CARLOSPORTINHO (Bloco Parlamentar Vanguarda/PL - RJ) - E a gente tem que aprender a ouvir um pouco,
mesmo que sgjaum pensamento diverso. A gente tem que aprender aouvir e aconstruir com as hossas diferencas no pais,
porgue o que me separa da Deputada Bia, da Deputada Carla podem ser algumas ideias, mas eu tenho certeza de que,
talvez ndo nesse, mas, em outros assuntos, Nos tenhamos muitas convergéncias.

(Soa a campainha.)
O SR. CARLOS PORTINHO (Bloco Parlamentar Vanguarda/PL - RJ) - E certamente reconheco a importancia dos
Deputados e daguel es que tém o seu lugar de fala aqui no Parlamento.

A sociedade tem que discutir, tem que mastigar esses nimeros, entender esses niimeros dos 6bitos, entender se avacina
causa 0bitos ou se a gente estd usando excegdo como regra, porque, se a gente nao debater isso, vai ficar achando um ali
eoutro aqui. A gente tem que crescer com essas diferencas.
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O que eu vejo hoje € o Colégio Pedro |1, no Rio de Janeiro, fechado por professores, alunos sem aula. Enquanto o meu
voltou a estudar por causa da vacina, j& desde 0 ano passado, o Pedro |1 esta fechado; 100% dos pais, Senador Girdo,
guerendo avolta as aulas, e os professores, muitos deles, que, no seu ambiente social, continuam convivendo, estéo longe
das salas de aula; isso € um problema. E, se eu tivesse que defender o certificado de vacinago e testagem para voltarem
as aulas do Pedro |1, menos mal.

Deixemos de ser ideol 6gicos e vamos ser préticos! Estamos chegando ao fim e, logo, nada disso sera necessario; talvez
parair para um pais ou outro que exija, mas a gente tem que entender que o que esta sendo feito esta sendo feito dentro
de uma pandemia, de um estado absolutamente excepcional, de calamidade, em que 600 mil pessoas, até a chegada da
vacina, faleceram. Eu escutel até quem tem argumentos contrarios dizer: "Mas eu sou afavor davacina', e eu acho que
algumas questdes a gente tem que deixar superadas.

O que eu ndo posso admitir € que hoje setores da nossa economia continuem fechados. E, se esse é um antidoto, que sgja
paraaguns casos, e eu acho que, com 90%... Aliés, nuncafoi aideia controlar em transporte publico, mas, se, em alguns
casos, € necessario, onde ha numeracéo de milhares, se € necessério paraagente sair das nossas fronteiras, voltar as nossas
trocas comerciai's, sejamos préticos, porque estamos no fim de todo esse processo, com a graga de Deus.

Respeito a opinido de todos da mesma maneira como gostaria de que respeitassem a minha, porque representa também a
opinido de diversos brasileiros numa pandemia de que poucos sabem até hoje.

Muito obrigado, Sr. Presidente. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muito obrigado,
Senador Carlos Portinho, por nostrazer agui asuafala, sempre muito ponderada, sempre muito democrética. E agentefica
feliz em ter a participagdo aqui de colegas t&o preparados para fazerem esse esclarecimento, porque é muito importante
gue a gente aqui, tendo em vista tantas dlvidas, possa ouvir. E 0 objetivo da sessdo é esse, 0 objetivo da sessdo € a gente
ouvir. Estamos ouvindo um lado, ouvindo o outro, e as pessoas vao tirando as suas préprias conclusdes.

Particularmente, eu confesso que tenho muita davida em vacinar minhas duas filhas pequenas; particularmente, nesse
aspecto ai, eu discordo um pouco dos meus colegas, pelo que eu tenho, ao participar de debates, ouvido - e nés vamos
ainda ter contato com alguns médicos. Eu ndo sei, a relacdo custo-beneficio me parece um pouco preocupante, mas a
liberdade é dos pais, é dafamilia - eu ndo tenho amenor divida com relacdo aisso.

Eu vou agora chamar aqui o Dr. Francisco Cardoso, que esta ja conectado. O Dr. Francisco Cardoso... (Pausa.)
O SR. FRANCISCO CARDOSO (Por videoconferéncia.) - Oi, Senador...

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - S6 um minuto.
(Pausa.)

Ok.

O Dr. Francisco Cardoso é especialista em infectologia pelo Instituto Emilio Ribas e Diretor Presidente da Associagéo
Naciona dos Médicos Peritos da Previdéncia Social. Interessante que o Dr. Francisco Cardoso esteve conosco naguele
debate do dia 15 de mar¢o de 2021, em que debatemos... Quem quiser acessar 0 YouTubedaTV Senado veraquefoi outro
debate histérico, amplamente democrético, em que a gente pdde ouvir cientistas e médicos contra o tratamento profil &tico
- foi como nés batizamos naquela sessdo, tratamento profilético da covid, foi uma sessdo de debates aqui ho Senado -
e também médicos a favor do tratamento. Entéo, foi bem interessante, com todos trazendo dados, mostrando alto nivel
de debates, como esta sendo aqui também. Eu quero, inclusive, cumprimentar todos pelo respeito a opinido. 1sso € o que
val fazer a gente crescer nas divergéncias - somar as nossas convergéncias, que sdo muito maiores, e tentar diminuir,
compreender as nossas divergéncias, o que faz parte.

Dr. Francisco Cardoso, o senhor tem 20 minutos.

O SR. FRANCISCO CARDOSO (Por videoconferéncia.) - Senador Girdo, € uma honra estar falando para o Senado
Federal... VVocés estéo me ouvindo?

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Perfeitamente.

O SR. FRANCISCO CARDOSO (Para exposi¢io de convidado. Por videoconferéncia.) - E uma honra estar falando
para a Casa Alta do Parlamento. Ja estive vérias vezes ai - as vezes, como médico perito; as vezes, como infectol ogista;
estive também na CPl, na famigerada CPl da Pandemia, que tomou conta do Brasil durante um certo periodo no ano
passado -, também podendo falar com os nobres Senadores.
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Eu venho aqui, respeitando sempre o contraditério e a opini&o de todos que palestraram, mas algumas coisas precisam
ser ditas a respeito do tema passaporte sanitario. Depois, eu falo um pouco da outra polémica envolvendo a vacinagao
deinfantes.

Eu fico espantado em saber que, em fevereiro de 2022, a gente ainda esta discutindo a viabilidade do passaporte sanitario,
sendo que todos nds brasileiros e habitantes do planeta vimos o que a cepa Omicron fez no mundo todo, onde ela
simplesmente ndo respeitou o passaporte sanitario. Todos os cruzeiros maritimos, que exigiam passaporte sanitério, vacina
atualizada, terceira dose, teste PCR negativo na entrada, tiveram surtos de covid, ao ponto de a Anvisa voltar na sua
orientagdo etentar até proibir, demaneiraindevida, oscruzeiros maritimos. Festas de empresas, festasdefim deano, Natal,
Ano-Novo, eventos coletivos, todos que exigiam passaporte sanitério, nenhum deles resistiu ainvasio da cepa Omicron e
de outras cepas rel acionadas ao novo coronavirus, porgue existe um erro basico que esta sendo cometido o tempo todo na
discussdo por causa de narrativas com interesses secundérios, e a gente tem que entender ainda quai s S30 esses interesses.

Asvacinas atuais em desenvolvimento para a covid-19 ndo evitam transmissdo. Elas ndo reduzem sequer a possibilidade
de transmissdo inter-humanos do novo coronavirus. E por isso que esta todo mundo pegando; € por isso que quem se
vacinou trés vezes pegou; € por isso que na festa da casa do avd, na praia todo mundo pegou; € por isso que no evento
da empresa que pedia passaporte sanitario todo mundo pegou; € por iSSo que NS Cruzeiros se pegou; € por isso que todo
mundo pegou; é por isso, inclusive, que houve reinfeccdo. Essa cepatrouxe ands a conformagdo de que é possivel ter uma
reinfeccdo por coronavirus. Antigamente, a gente tinha aquela ideia consolidada de que se pegou uma vez, dificilmente
Se pegava de novo.

O passaporte sanitario é baseado na ideia, na premissa de que eu posso fazer um bloqueio sanitério através de pessoas
vacinadas, e, com isso, naquele ambiente, eu consigo isolar, fazer um corddo sanitario contra a entrada do coronavirus
naguele ambiente. Essa ideia é falsa, mas ndo é porque é falta de conhecimento. Eu estive nesta Casa - na verdade, na
outra Casa, na Camara dos Deputados - em outubro de 2020, numa audiéncia com o Deputado L uizinho, que comandava
uma Comissao especial para as medidas do novo coronavirus, e estavam juntos comigo o Diretor do Butantan, o Diretor
daFiocruz. E eufaei paraeles: "Os senhores estéo vendendo umaideiafalsa paraoslegisladores. Essas vacinas ndo estéo
programadas para bloguear atransmissao". E isso ndo é opinido minha, isso estano proprio estudo cadastrado nos Estados
Unidos, no Clinica Trials.Gov, que sdo feitos do mundo inteiro e tém que ter esse cadastro. Os desenhos dos estudos
mostram que essas vacinas nao estdo projetadas para evitar transmissao. 1sso nem é medido nos estudos. Vocé ndo pode
afirmar que essas vacinas diminuem transmissdo. N&o ha um estudo duplo-cego randomizado, com P menor que 0,05, ou
um observacional decente que comprove gue as vacinas diminuem transmissdo. Elas ndo tém efeito na transmissao.

Ha uma discussao: se elas tém eficécia ou ndo na reducdo de incidéncia de doenca a médio e longo prazo. Ou sgja, nem
isso ainda esta totalmente assegurado. A gente néo pode bater 0 martelo. A gente ndo sabe nem ainda quantas doses séo
necess&rias. Ja se esta falando de quarta dose - quarta dose! O préprio Ministério da Salide soltou nota agora contra,
desaconsel hando a quarta dose. Entéo, sdo vacinas de que a gente ainda estd tomando conhecimento. E sdo vacinas feitas
com uma cepa de um virus que jafoi extinto, um virus que ndo existe mais no planeta. A cepaoriginal, ancestral, como
guerem chamar a cepa de Wuhan ou 0 home que vocés queiram dar para essa cepa, hdo € a cepa que esta circulando
no planeta em 2022. S6 para V. Exas. terem umaideia, a mesma vacina da gripe, que usam como exemplo porgue tem
uma vacinagdo anual, essa vacina é modificada todo ano de acordo com alguns critérios para vocé tentar cobrir as cepas
prevalentes da temporada em vigor. 1sso ndo ocorreu com avacina da covid.

Nés vamos esquecer de lado os problemas relativos da seguranca e os problemas relativos & inseguranca: vamaos supor
gue essa vacina ndo causasse henhum tipo de efeito adverso severo - o que ndo é verdade, mas vamos supor... Asvacinas
estdo atrasadas, elas ja ndo sdo capazes de suprir com eficiéncia a demanda da atual linhagem de covid em circulaggo no
planeta. E é natural a covid estar se modificando o tempo todo, porque, como toda doenca recém-introduzida no planeta
- eelaveio paraficar, este € outro conceito que a gente tem que entender: a covid veio paraficar -, coronavirus, 0 novo
coronavirus SARS-CoV-2, entrou no rol, no plantel de doengas virais respiratdrias sazonais. N6s provavel mente teremos
algumasinfeccdes por covid ao longo das hossas vidas, assim como temosinfluenza, rinovirus, adenovirus, parainfluenza;
assim como a gente volta e meia volta com recidivas desses tipos de sintomas respiratorios, 0 nNovo coronavirus agora vai
fazer parte desse plantel. Entdo, ndo adiantam medidas de tentar esconder todo mundo, de lockdown, de bloqueio disso,
porgue a gente vai ter que viver 80 anos natoca do buraco e o coronavirus vai continuar planando na superficie terrestre.
A gente tem que aprender aviver com este virus, o que inclui vacinar adequadamente a popul agdo, mas com vacinas que
tenham algum resultado efetivo, e ndo apostar tudo na vacina, obrigando as pessoas a se vacinarem, pessoas que ndo tém
necessidade de se vacinarem, como aquelas que ja tiveram a doenga, como aquelas cujo risco de o covid causar algum
efeito grave é muito menor do que o risco do efeito colateral que possa causar nessas popul acdes atestadas, como, por
exempl o, criangas e adol escentes.
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A gente ndo pode permitir que continue essa coer¢do social, que chega a levar pacientes, pais e adolescentes ao panico
de perda de emprego, de perda de matricula em universidade, de ndo poder entrar em restaurante. Que coisa boba. O
préprio Ministro da Salide, Marcelo Queiroga, € exemplo disso. Ele tinha o passaporte vacinal. Em Nova Y ork, €le pegou
0 coronavirus, ele entrou em locais |4 contaminado, sem saber. Quando ele soube, ele parou de entrar. Quantas pessoas
participaram dessa cadeia de contaminagdo que envolveu o Ministro da Salide em Nova Y ork? E quem jatinha na época
tido adoenca, como o proprio Presidente, escapou, porque el e tinhaimunidade natural, o que € outro conceito errado que
estdo vendendo aos senhores. Ndo € verdade que a imunidade natural, adquirida apds a convalescenca de uma doenca,
sgjainferior & de uma vacina. 1sso ndo existe. Estéo rasgando tratados de imunologia de décadas para poder forcar uma
narrativa, ainda mais uma vacina que ndo protege nem sequer da infec¢go. Quando eu tomo uma vacina de sarampo, da
rubéola, umavacinadetétano, umavacinaparahepatite B, umavacinaparaHPV, eu sei quedificilmente, raramente, quase
impossivel eu vou adquirir essa doenga num prazo de anos. Cada vacinatem seu prazo. A vacina do novo coronavirus...
Desculpa, ndo é um discurso contravacing; isso é areaidade. Nos temos que pressionar por vacinas melhores, mas, com
essas vacinas atuai's, vocé toma a vacina, toma a segunda dose, toma o reforco e pega a doenca em questdo de semanas,
meses apds vocé tomar avacina. 1sso éinédito. A gente ndo tinha essa experiéncia antes, como a gente também ndo tinha
a experiéncia de tantos efeitos colaterais severos envolvendo essa vacina.

Eu lembro que a gente considerava vacina perigosa a vacina de febre amarela, que € de virus vivo atenuado. Vocé tinha
critérios para poder dar ou ndo dar, dependendo da érea de risco; entdo, na Amazonia Legal, por exemplo, valia, em
Brasilia, em algunslocais do Brasil, valia a pena dar. Quando houve a epidemia de febre amarela que varreu o Sudeste e
parte do Sul do Brasil, |laem 2017, 2018, um pouco antes da pandemia, vacinou-se a cidade de Séo Paulo toda, e a gente
com medo do que ia acontecer. N&o aconteceu praticante nada em relagéo a essa vacina. Nao é o que esta acontecendo
com avacinado coronavirus. E isso tudo por uma vacina que ndo faz bloqueio, ndo impede a transmissdo.

Entdo, dentro dessa discussdo, passaporte sanitério como medida de seguranga bioldgica é completamente ineficaz - é
ineficaz - e € preciso que quem esteja nos ouvindo pare com essa narrativa falsa de que harisco biol6gico, de que é para
protecdo coletiva. N&o é para protegao coletiva de ninguém, porque olha s o que esté acontecendo neste exato momento:
guem toma vacina, ganha o certificado e entra em ambientes onde sO se entra com certificado; vocé se sente seguro nesse
local, abre méo de outras medidas de protecéo e, provavel mente, pega covid. Ha surtos col etivos em empresas, fébricas,
cruzeiros de viagem, em qualquer ambiente fechado onde se crie um passaporte vacinal. Em compensagéo, aqueles que
na3o tém o passaporte vacinal e que muitas vezes jativeram a doenga sdo obrigados a fazer o PCR ou nem participam de
eventos sociais. Eu estou testando com o PCR aquele que provavelmente ja pegou e ndo vai pegar de novo e ndo estou
testando com 0 PCR aguel e que ndo pegou e acha que a vacinaird protegé-lo. Eu estou carreando para dentro do espaco
do préprio Congresso Nacional... Eu, pessoamente, ja atendi a véarios funcionarios do Congresso Nacional com covid,
por atendimento remoto, e, em tese, 0 Congresso Nacional estava com protecdo de passaporte vacinal. Ent&o, a discusséo
tem que ser feita é abandonar essa ideia de coercéo socia e de limitagdo de transito de populagdes que ndo tenham o
bendito passaporte vacinal.

Como o proprio Prefeito do Rio, cidade que foi citada aqui, falou: "O meu objetivo é tornar dificil a vida dos que ndo
vacinaram". Por qué? Os ndo vacinados representam um risco para a populagdo? N&o, ndo representam. Vocé ndo tem
diferenca de transmissibilidade entre néo vacinados e vacinados. O ndo vacinado quando pega a doenga esta evoluindo
da mesma forma que o vacinado. E outro mito que tem que ser derrubado. N&o € verdade que estd morrendo mais gente
ndo vacinada, isso ndo existe. Se vocé pega um hospital e faz como algumas Prefeituras estdo fazendo, ponto a ponto,
guem vacinou e quem ndo vacinou, a vasta maioria é de vacinados. "Mas isso ndo quer dizer que avacina é prejudicial;
esta respeitando apenas a parte da populagéo que se vacinou. Entdo, € normal que haja mais vacinados com a doenga.”
N&o, ndo é normal. A ideiaeravacinar paranéo ter adoenca. Se temos vacinados com adoenga em proporcéo igual ao da
populagdo de vacinados no Brasil, isso € um sinal de que a vacina ndo esté tendo efeito nessa cadeia, como também ndo é
verdade que os 6bitos da Omicron cairam por causa a vacina. Sabe por que n&o é verdade? Porque na Africa do Sul, que
s0 tem 30% de vacinados, também caiu a quantidade de 6bitos e de hospitalizacGes na mesma proporgéo que em paises
com indice maior de vacinagdo, como o Brasil, Europa e Estados Unidos, que esta pari passu com o Brasil.

Os paises com baixo indice de vacinacgo que tiveram Omicron ndo enfrentaram aumento severo de mortaidade. O
aumento da curva de 6bito veio pela quantidade exagerada de casos que ocorreram. Alias, outros fatores, como, por
exemplo, ndo tratarem, com dar dipirona e mandar para casa, como mandar para casa e falar "'sd volta para o hospital se
tiver passando mal", sabendo que o passar mal é o estagio termina a doenca. A gente tem o fendmeno da hipoxiafeliz na
covid: o paciente comecga a perder capacidade de oxigenagcdo do sangue e ndo percebe isso; quando ele percebe, ja esta
em nivel critico e hAmuito pouco a se fazer por esse paciente.
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Muita gente morreu no Brasil por causa dessa politica de néo tratar e esperar passar mal parair ao hospital. A gente ndo
faz isso com doenga nenhuma no planeta, a gente ndo faz isso com cancer. Eu ndo chego paraum paciente e digo: "V océ
estd com um tumor de mama. Quando €ele ficar do tamanho de um abacate e der metastase para o cérebro, nos procure'.
Isso ndo existe. A gente comegaatratar adoencaapartir do inicio, com o quetem. E o que tem nédo precisa ser baseado em
um nivel topo de evidéncia cientifica da medicina baseada em evidéncias. O exemplo 6bvio foi a epidemia de H3N2 que
ocorreu no Brasil, principalmente no litoral brasileiro, no réveillon, concomitante com a pandemia de covid. Os médicos
gue alardeiam a ciéncia, das sociedades, das academias, todos mandaram dar Tamiflu, que é o oseltamivir, paratratar a
gripe. N&o ha evidéncia nenhuma de que esse remédio € capaz de reduzir gravidade ou mortalidade em covid.

A criticamais sériaque eu ouvi falavaque o Tamiflu eraacloroquinadagripe. Mentiral A cloroquinatem maisevidéncia
em relagdo a diminuicdo de cargaviral da covid se dadanos primeiros trés dias do que o Tamiflu tem de reducgo de carga
viral do influenza se dado nos primeiros dois dias. Ent&o, nem apiada é verdade, ou sgja, agente adota dois niveis de peso
na discussdo médica no Brasil. Quando é covid, eu isolo todo mundo, racho e divido, s6 vale o que esta no méximo, no
topo. Se ndo tiver aquilo, eu ndo aceito. E, se chegou aquilo, como o corticoide, eu reduzo o poder daquilo. O importante
€ avacina. Para as outras doengas, inclusive as doengas que tém vacina, que sdo imunopreveniveis, a discussdo € esta
a gente da o que tem. Na febre amarela, por exemplo, vacina nunca foi dada como tratamento de paciente com febre
amarela, porque o que aimunologia sempre ensinou? Quando ja esta doente, a vacina ndo adianta.

Entdo, por que covid virou uma doenga diferente das outras? Porque houve claramente - e € por isso que esta discussio
esté sendo posta hoje no Senado Federal - uma politizagdo da doenca. E isso € horrivel porque, quando a gente tem juiz,
advogado, imprensa invadindo a sala do pronto-socorro, quem perde é o paciente, porque o0 médico passa a guiar a sua
conduta de acordo com o que vao falar dele em relacdo a prescricéo e ndo de acordo com o que o paciente precisa. Entéo,
0 paciente deixou de ser o primeiro lugar nessa discusséo toda da covid.

E ai entra de novo a discuss3o do passaporte vacinal, uma medida que causa segregacdo social. E uma medida que forca
as pessoas. Eu tenho tratado mulheres que falaram para mim que foram obrigadas a tomar vacina pela empresa, tiveram
reacdo adversa, ndo morreram, mas vivem com dor, vivem com alteracdo mental, vivem com doencgas autoimunes cujo
gatilho pode ou ndo ter sido avacina e se sentiram violadas. Esse € 0 termo que elas falaram paramim: "Doutor, eu choro
porque eu me senti violada'. Olha o nivel a que esta chegando a coergéo social.

E ai, quando a gente vai tentar notificar, ndo consegue - ndo consegue. E muito dificil notificar um evento adverso no
Brasil atualmente. E uma coisa escondida, é quase como se fosse uma cortina de ferro para chegar aonde vocé notifica. E
nunca ha o resultado do evento dessa notificacéo, ou seja, quando se usa avacina como arma politica, o que acontece? Eu
ndo posso mais falar mal da vacina. Entdo, quando eu vejo 0s meus doentes passando mal por vacina, eu adoto a postura
de ndo relatar, dergjeitar, defalar que o doente esté errado, que € outra coisa, ndo faco a notificacdo de eventos adversos.
Isso € perigosissimo para a medicina. As pessoas estéo saindo dos hospitais, indo procurar médicos nas clinicas, indo
procurar até o balconista da farmécia, porque elas chegam ao hospital e ndo conseguem ser tratadas. O mesmo médico
gue prescreve topiramato para perder peso, Amplictil paratirar solugo - Amplictil € um psicético - e Tamiflu para gripe
diz que n&o ha tratamento para covid. Ha uma incoeréncia no comportamento dos médicos que tem que ser desfeita, e 0
Senado Federal tem papel fundamental na lideranca dessa discussdo.

O passaporte vacinal deveriaser, como todas as vacinas até hoje no Brasil, alvo de estimul o proativo por parte do Governo
e por parte dos membros integrantes da comunidade académica e ndo na base da forca. E o que as pessoas falam para
mim: "O que é bom n&o precisa ser imposto. Eu nunca precisei me forcar paratomar vacina de tétano, nunca precisei me
forcar paratomar até mesmo avacina da gripe". Pessoas tomavam a seu bel-prazer.

Agora, quando vocé chega com algo imposto, sob ameaga, sob até as chantagens absurdas de que eu vou tirar seu filho da
suaguarda, como alguns ministérios publicos, de formaabsol utamente irresponsavel, estéo fazendo em algumas partes do
Brasil, confundindo a agenda politica do Procurador com a suafung&o como Procurador da Republica ou como Promotor
deJustica, vocéfica- oleigo, que ndo tem muito conhecimento do assunto - rendido. V océ ficarendido e vocéfaz algo que
vocé ndo quer. E, quando a pessoa tem um evento adverso, o Estado, a sociedade, o hospital, o empregador abandonam
essa pessoa. Essa pessoa fica desempregada, fica estigmatizada, fica literamente uma pessoa a margem da sociedade,
vagando pelo Brasil afora com suas dores e sem nem sequer ter o direito deter investigado sefoi de fato a vacinaou néo.

A gente poderia investigar todos os casos e provar: "O, esta aqui: de fato, a vacina ndo tem nada a ver com isso que esta
acontecendo. Vamos agora fazer uma politica para estimular avacina'. Mas néo €isso que éfeito. O debate é interditado,
nés somos calados, ndo temos mais liberdade de conversar sobre isso, a gente logo recebe um rétulo na nossa testa
e é excluido da discussdo. E uma barbérie o que esta acontecendo sobre discussdo cientifica no Brasil, um bando de
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gente falando, falando, falando, mas ndo falando como se fosse sua opinido, falando como se fosse autoridade, usando
basi camente argumentos de autoridades para combater pessoas que estudam o assunto.

Eu nem vou falar especificamente de falas aqui, mas, por exemplo, eu declaro: eu ndo tenho nenhum conflito deinteresse,
eu ndo participo de board de empresa farmacéutica, eu ndo participo de nenhum tipo de movimento financeiro ou social

com empresas que fazem vacina, eu ndo sou membro de sociedades cientificas que ganham dinheiro das indistrias para
fazer seus congressos, eu ndo participo como membro advisor, speaker ou qualquer coisa de indUstria farmacéutica
relacionada com acovid-19, eu ndo tenho clinicade vacina. V &rios dos que falaram aqui tém e ndo declararam seu conflito
deinteresse. O conflito deinteresse é essencial paravocé poder julgar asuaopinido sobre o que agente estafalando. Uma
coisa € vir uma pessoa isenta, totalmente livre de qual quer amarra e dar sua opini&o, outra coisa é vocé saber que aquela
pessoa, por maisrespeitavel que sgja, recebe dinheiro - honestamente, mas recebe - daindistria. Sera que essa pessoa esta
tendo algum viés na sua opini&o? Principal mente quando o assunto € polémico e ndo tem estudo definitivo sobre o caso.

Isso vale também para vacinagdo das criangas, que tem sido alvo de grande polémica no Brasil, porque com crianga hdo
se mexe. Vocé pode fazer f&cil uma coercéo sobre uma industria de trabalhadores, sobre pedes de uma fébrica, sobre
servidores publicos, mas, quando vocé chega na crianga, o Estado brasileiro, o brasileiro como um todo tem um carisma,
um carinho especial por esse tema. Entdo, mesmo aqueles que no passado aplaudiram o passaporte vacinal, hoje em dia
est@o receosos com relacdo a obrigar avacinar crianca.

Ai vocé vé aloprados, como o Prefeito do Rio de Janeiro, falando que v&o nas escolas cagar criangas que ndo tomaram
avacina. Ele é o qué? Um capitdo do mato da Pfizer? O que € o Prefeito do Rio de Janeiro? Ndo é assim que se lida.
As pessoas fogem, as pessoas saem da érea de monitoramento do Estado, elas vao para a clandestinidade, e ndo ha nada
pior numa pandemia do que a clandestinidade, porque na clandestinidade vocé nédo controla distanciamento social, ndo
controla - nem estou falando se isso € efetivo ou ndo - a mascara, ndo controla comportamento, vocé ndo monitora 0s
casos, vocé perde dado epidemiol gico porque aquela pessoa € uma pessoa clandesting, €la ndo existe para a sociedade,
mas bi ol ogicamente el a estald emitindo doenca, contaminando ou pegando, elacai durano chéo, tem que ser levadaparao
hospital publico, elacusta parao Estado. Ent&o, a gente ndo pode jogar na clandestinidade as pessoas que ndo concordam
com uma narrativa pronta, enlatada, vinda do exterior, principamente em um tematéo delicado quanto salde. Pacientes
vao ao pronto-socorro, falam que ndo tomaram vacina e comegam a ouvir discursos raivosos de médicos. O paciente vai
embora com a doenca. O médico ndo nasceu para ser juiz e policial de paciente. Nés temos que acolher o paciente com
empatia, cuidar da doenca dele, ver o que é possivel fazer por ele e, de forma educacional e posterior a resolucéo do
problema imediato, convencé-lo das medidas de salide que €le poderia ou pode tomar para ndo ficar doente de novo, e
ndo comecar a dar um serméao na pessoa dizendo que ela s esté doente pela falta de vacina, até porque isso é mentira.
Isso ndo é verdade! Nenhum estudo sério, publicado consegue demonstrar, cabalmente, que avacinafoi responsavel pela
guedadamortalidade por covid no planeta. V océjogano gréfico e percebe exatamente que ha uma distancia enorme entre
aguedados 6hitos e a elevacdo dataxa de vacinagdo no Brasil. O que coincide é atroca dacepa, foi atrocada cepa Gama
para a cepa Delta, en maio, junho e julho, e agora a troca da cepa Delta paraa Omicron, quando ja ha 70% de vacinados
no Brasil. N6s observamos o qué? Um aumento da mortalidade temporario bem leve, que ja estd em queda de novo. Por
qué? Porgque na cepa Gama eram 50 mil notificacBes por dia e 5 mil dbitos, 2 mil 6bitos, 2,5 mil dbitos; agora a gente
chegou ater mais de 200 mil casos por dia sd no Brasil - que acho que foi uma limitacdo de testagem; sendo, seria muito
maior - e amédiamovel de 6bitos subiu muito pouco.

Toda morte é importante, mas a gente ndo pode dizer nem apontar o dedo para dizer que a pessoa € culpada pelo que
elatem. Ninguém pega um fumante no pronto-socorro que estd com DPOC, com enfisema e aponta: "'V océ fumou, vocé
€ culpado”. Ninguém fala isto para um paciente que pegou HIV ou outra doenga sexua mente transmissivel: "O senhor
teve relagdes sem camisinha ou 0 senhor usou drogas. A culpa é sua. Esta com endocardite bacteriana porgque o senhor
injetou droga no seu sangue”. Ninguém faz isso, mas estdo fazendo com a covid. Isso tem que parar! 1sso tem que parar
porgue se esta postergando o fim da pandemia, que ja esta a caminho, estd encomendado. Quem ainda ndo percebeu que
veio da propria natureza a solucdo para o problema ou esté fazendo o debate falso ou néo esta sabendo para onde esté4
se guiando nos Ultimos dois anos.

Eu termino a minha fala agui - eu ndo quero me estender muito -, dizendo que alguns conceitos que eu falel aqui tém
gue ser muito bem firmados. N&o ha aumento de mortalidade proporcional entre ndo vacinados de forma comprovada.
Estudos que sairam em revistas, em jornais, em sites falando que 80% de um hospital renomado de Sdo Paulo estdo com
ndo vacinados. N&o é verdade! Sabe o que elesfizeram? Elesfizeram engenhariamatemética. Eles consideraram vacinado
apenas quem tinha a terceira dose ou quem tinha a segunda dose nos Ultimos quatro meses. 1sso ndo é sério, i1sso ndo €
honesto, porque ao mesmo tempo eles falam que ha 70% de vacinados no Brasil. Se for considerar o critério de vacinado
para esses estudos que mostram que a maior parte dos hospitais estd com ndo vacinados, o total de vacinados no Brasil
hoje néo passaria de 15% a 20% no maximo. Acho que deve ser a taxa da populacdo que tomou a terceira dose ou que
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tem duas doses com menos de quatro meses, ou sgja, sdo critérios diferentes, porque eu quero gerar uma manchete e,
gerando uma manchete, eu mantenho uma narrativa. M édico ndo esta aqui para sustentar narrativa. A gente estaaqui para
tratar do doente.

O que a gente tem observado... A gente ja tratou milhares de doentes. Eu trato em Sao Paulo, acompanho o trabalho de
outros, naclinicado Dr. Zeball os, por exemplo, eem outras clinicas. Hamilhares e milhares de casostratados com sucesso.
N&o é possivel que sgja umailha de excegdo. Os pacientes do SUS estdo tendo negado o direito deles ao tratamento e o
direito deles ao livre esclarecimento sobre adoenca, mais umavez, umagrande exclusdo social seformapor causade uma
narrativa. Ent&o, néo € verdade que exista diferenca significativa de 6bito entre vacinados e ndo vacinados, muito menos
nainfancia. Muito menos nainfancia, onde ataxade eventos graves é€ extremamente baixa e avacinadiminui muito pouco,
sediminui essataxajamuito baixa, masataxade efeito colateral aumenta. Bastaver o proprio estudo da Pfizer, publicado
no The New England, que gerou autorizagdo emergencial para a dose extraordinaria em criancas nos Estados Unidos...

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Para concluir,
Dr. Francisco, por favor.

O SR. FRANCISCO CARDOSO (Por videoconferéncia.) - Para concluir. Eraum milhdo de doses para poupar o 6hito,
esse um milhéo de ébitos geravam 134 miocardites no sexo masculino, dos quais 40 e poucosiam paraaUTI. Entdo, esta
errado este dado. Esta errado este dado, a vacina € importante sim, mas ela tem que melhorar o desenvolvimento dela,
nos temos que lutar por vacinas eficazes, vacinas novas, Ndo isso que esta ai. Obrigar a populagdo a se vacinar meramente
para se vacinar € um erro, principalmente porque ndo € aforma que n6s vamos usar para acabar com a pandemia, como
ndo foi o lockdown, como ndo foram aquelas medidas de se bloquear supermercado, de bloquear compra, de se multar
pessoas narua, de se arrastar afor¢a pessoas hapraia... N&o €isso que vai acabar com a pandemia.

Segunda coisa, 0 passaporte sanitério é inltil neste momento, porque as vacinas que estdo sendo usadas para criar o tal
passaporte ndo blogueiam transmissdo inter-humanos, ndo diminuem o risco de transmissdo inter-humanos. Ha centenas
de estudos sobre isso, pena que pelo tempo exiguo, a gente ndo pode exibir, mas, se eu for provocado, posso encaminhar
todos os estudos, inclusive os conflitos de interesse daquel es que vém agui e negam conflitos de interesse, mas deveriam
citar. N&o é vergonha nenhuma vocé citar seu conflito de interesse, é sinal de honestidade e uma exigéncia do Conselho
Federal de Medicina

Senador, muito obrigado pelo tempo.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Eu que agradego,
mais umavez, a sua participacdo, Dr. Francisco Cardoso, agui no Senado Federal. (Palmas.)

Eu sei que o senhor tem todos os motivos para estar magoado, chateado com a CPI da Covid. Eu s6 fago uma ponderacéo
pelo respeito, porque foi uma CPI instalada de formalegal, claro que o Supremo Tribunal Federal mandando esta Casa
abrir, mas foram obedecidos os preceitos dagqui da Casa e as minhas criticas sdo publicas com relagdo ao que nés vivemos
durante seis meses no ano passado, mas a gente precisa aqui... Nés estamos nesta Casa, que o esta recebendo e, mais uma
vez, agradeco a sua presenca. A gente tem que ter um pouco de cuidado com as palavras com relacdo a um instrumento
de minoria que foi feito aqui.

Neste exato momento, eu quero fazer um pedido de licenca aos colegas. H4 mais um expositor, mais um expositor, que
vai ser o Dr. Bruno Campello de Souza, mas antes dele, eu recebi um pedido, que eu quero acolher, da Deputada Federal
Carlazambelli, que vai ter que sair para uma situacdo pessoal. Eu quero passar para ela se manifestar aqui, durante cinco
minutos, pode ser, Deputada?

A SRA. CARLA ZAMBELLI - Pode ser.
O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muito obrigado.

A SRA. CARLA ZAMBELLI (Para exposi¢do de convidado.) - Obrigada, Eduardo Gir&o, meu irm&o. Parabéns pela
realizac8o desta audiéncia publica; queria parabenizar também pela participacdo os demais expositores, comegando aqui
com a Janaina Paschoal, que deu um show, como sempre - alias, 0 Senado combina muito com vocé, Janaina -; Dra.
Roberta Lacerda; Dr. Nasser, que esta agui presente; e os demais que estdo assistindo ou participando pelainternet.

Bia, agente viveu paraver um procurador do trabal ho praticamente assassinar o art. 5° da Constituicdo Federal, o principio
da eficécia, o principio da razoabilidade e a propria CLT. A gente viveu para ver isto, um procurador do trabalho néo
defender, finalmente, o trabalhador, assim como a gente viveu para ver o Partido dos Trabalhadores cada vez mais néo
defender o emprego dos trabal hadores.
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E esse procurador, para justificar o que fala, smplesmente coloca a demissdo de um pai ou de uma méae de familia em
jogo por uma opcéo pessoal, individual. Como a Janaina disse aqui, a gente precisa sempre se preocupar com o coletivo,
mas nunca esquecer o individuo. E, no diaem que a gente esquecer o individuo, a gente ndo precisa mais ter um Senado
ou uma Camara, porgque nos estamos aqui para representar cada individuo que votou em nos.

A Janainatambém falou de persegui¢do dos checadores. Eu fiz um post, Janaina, com avacinag@o de um atleta e, depois,
0 caso de miocardite que ele teve. Eu ndo comentel nada; eu sd mostrel a vacina e, depois, a miocardite. Ndo disse nada.
Foi o suficiente para que vérias agéncias de checagem, vérias imprensas colocassem o meu nome em todos os jornais
dizendo que eu faco fake news. O Facebook, inclusive, reduziu o meu alcance. Tentei marcar BiaKicis e Janaina Paschoal
aqui numa foto que fiz mais cedo e ndo consegui, porque as redes sociais ndo me deixaram marcar as duas. E a gente vé
que, por exemplo, eles fizeram isso comigo, mas simplesmente ignoraram um aviso da prépria Anvisa, que, em julho de
2021, publicou arespeito damiocardite, como uma possivel relacdo com as vacinas, e a propriabula dos fabricantes, que
fala do risco de miocardite, ou sgja, como é que me chamam de mentirosa, tentando me desacreditar - porque € isso que
eles estéo fazendo, estéo promovendo um verdadeiro assassinato de reputacOes -, se a propria Anvisa e a bulafaam do
risco de miocardite? Mas uma Deputada Federal ndo pode? E, mais que uma Deputada Federal, o proprio povo ndo pode
mais falar, os médicos ndo podem mais falar, vocés ndo podem maisfalar. Estdo nos calando por falar averdade.

E ai eu gostariadelembrar, falando em bula, que abuladaPfizer jafoi alterada 24 vezes. Eu entrel agorano sitedaAnvisa
e Vi aquantidade de bulas sendo alteradas: em 12 meses, 24 vezes, Bial

E, por falar em Pfizer, também vimos uma noticia da Reuters falando daindia. A suaagéncianacional de salide, aAnvisa
del4, pediu um estudo - e eu gostaria que o Dr. Nasser comentasse depois, se possivel, se a gente jateve o pedido desse
estudo aqui paraa Anvisaou paraaPfizer - de segurancaem imunogenicidade. Inclusive, se puder, peco parao Dr. Nasser
explicar o que é imunogenicidade para quem esta nos assistindo. E a Pfizer preferiu, 14 na india, ndo responder e parar
de vender as vacinas para a populacdo da india, uma das maiores do mundo, a responder a respeito da seguranca em
imunogeni cidade.

Além disso, gostariatambém de lembrar - vérias pessoasfalaram aqui ... E ai houve um dos expositores que teve acoragem
de mentir descaradamente falando que existem mais casos de morte de pessoas ndo vacinadas do que de vacinadas. E o
préprio Eduardo Girdo lembrou aqui o video do Presidente da Unimed que fala que, olha sd, de 11 pessoas internadas
naquele dia na UTI, uma era ndo vacinada e dez vacinadas. Ent&o, antigamente diziam: "Olha, € 100% de efetividade.
Essavacinatem 100% de efetividade e de eficacia’. Depois: "Nao, ndo é mais bem assim. Nao existe 100% de eficacia’.
Mudou para 90%, depois muda para 70%, depois muda para 50%, agora ndo se sabe mais qual € a eficacia. Além disso,
ndo existe seguranca. Entdo, ela consegue ao mesmo tempo ndo ser eficiente, porque ela continua transmitindo...

E ai s0 de falar que ela continua transmitindo, permitindo a transmissdo, permitindo que se pegue, ja ndo ha mais por
gue a gente falar de passaporte sanitario. O passaporte sanitério virou o qué? Ele virou uma permissdo do Estado para o
sujeito vacinado continuar pegando e transmitindo, essa é averdade do passaporte sanitério. E uma autorizagio do Estado
dizendo: "Olha, a partir do momento em que voceé tiver esse passaporte aqui vocé pode continuar pegando, vocé pode
transmitir para outras pessoas, mas 0 hdo vacinado que tiver imunidade, ndo. Esse € um sujeito ndo sujeito”.

Eu estou sendo investigada pel o M P do Ceara porque eu entrei no estadio do Fortal eza, Eduardo Gir&o, com o meu atestado
de anticorpos e o meu atestado médico dizendo que eu ndo posso tomar vacina. Meu atestado de anticorpos esta aqui.

Bia, por favor, leiaaqui qual é o exame e quantos por cento eu estou de reagente.
A SRA. BIA KICIS- Aqui ha anticorpos neutralizantes; vocé tem de anticorpos neutralizantes: 96%.

A SRA. CARLA ZAMBELLI - Noventa e seis por cento de imunidade, Dr. Nasser, e eu ndo tomei vacina e ndo vou
tomar. (Palmas.)

E ndo acho que, porque eu ndo sou vacinada, eu ndo sou mais sujeito, uma pessoa que ndo € sujeito, que ndo tem direitos,
porgue simplesmente eu resolvi ndo me vacinar. Esta agui a minhaimunidade: 96%. E ndo vou me vacinar, primeiro, por
umaquestado de principio, se eu estou imunizada, eu ndo preciso me vacinar; e, segundo, porgque eu tenho outras condi ¢des
meédicas que me deram licenca para eu ndo me vacinar.

E ai aimprensa comegou a me perguntar, Janaina, quem foi 0 médico que me deu o atestado para eu ndo me vacinar, ou
Sgja, ja queriam comecar a perseguir o médico que me deu o atestado, assim como estéo tentando perseguir os médicos
gue deram atestado paraos 1,5 mil policiais no Estado de S&o Paulo. Entrei com uma ag&o popular no Estado de Séo Paulo
para permitir que os servidores publicos estaduais ndo se vacinassem ou ndo fossem demitidos por ndo se vacinarem e
tomei da Justica uma litigancia de méa-fé com multa de cinco salérios minimos. Ent&o, assim, ndo existe mais direito de
procurar a Justica.
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Gragas a Deus, nos tivemos uma decisdo do TRF1 ontem falando que, dentro do Pedro |1, as criancas vao poder entrar
sem vacina - ontem a noite ja estava rolando. E também mandaram desfazer aquele absurdo da juiza do Rio de Janeiro
gue queria acionar o Ministério Pdblico e conselho tutelar contraaméae e o pai.

Uma outra coisa que eu gostaria de trazer aqui, Eduardo, que eu acho muito importante, gostariaque o Dr. Nasser eaDra.
Roberta L acerdafalassem sobreisso. Umaperguntaparao Dr. Nasser arespeito das bi 6psias, as autdpsias por morte stbita.

(Soa a campainha.)

A SRA.CARLA ZAMBELLI - Eu acho que € importante a gente saber disso aqui, tem que se dar tempo parafalar sobre
morte stbita e se estdo sendo feitas autdpsias em relagdo a essas mortes subitas.

Também gostariade propor, Eduardo Giréo, a criagdo de um comité de investigacdo numa frente mista sobre essas mortes
suspeitas, porgque nés temos mais de quatro mil mortes que estdo sendo investigadas decorrentes de possiveis efeitos
colateraisdavacina. Quatro mil! O Dr. Nasser disse que cinco mortesjaseriam suficientes paraentrar no black boxwarning
e nos jatemos mais do que dobro disso no Brasil. Ja entramos no black box warning? Eu gostaria de saber, Dr. Nasser.

E outra coisa que eu gostaria de lembrar aqui, rapidamente, terminando o meu tempo, é que em 2011 - eu ndo sel se
os senhores sabem, andei pesquisando - foi feito, Bia, um teste de vacina contra a dengue em cinco estados brasileiros.
Em 2011. Em 2018, sete anos depois desses testes contra a dengue... Vejam bem! N&o sei se os senhores sabem disso.
Eu ndo sabia, foi uma surpresa para mim. Em 2018, sete anos depois, essa vacina teve a bula aterada dizendo seguinte:
para pessoas que ainda ndo tiveram dengue ndo é recomendado tomar a vacina. Que ndo tiveram. Por qué? Porque a
dengue vocé pode pegar aproximadamente quatro vezes, segundo informactes - posso ser corrigida se possivel -, eu ja
peguei duas, e normamente aquartavez € ahemorragica. Se vocé fizer avacina contra dengue e ndo tiver pegado dengue
nenhuma vez, vocé vai ter pela primeira vez ja a dengue hemorragica. Ou sgja, a vacina contra dengue acabou tornando
mais complicados os casos de dengue pés-vacina. SO que demoraram sete anos para descobrir isso.

Onde é que nés estaremos sei's anos a partir de agora, sendo que estamos vacinando haum ano? Onde nés estaremos? Sera
gue nos estaremos chorando a morte de pessoas? Sera? N&o sel. Mas o fato € que enquanto nds ndo tivermos seguranca a
respeito disso, nés ndo podemos ser obrigados a vacinar nossos filhos ou nos vacinar. E Dr. Nasser, eu me junto ao senhor
paradizer que terdo de passar por cimado meu cadaver se quiserem vacinar pessoas de zero a cinco anos. (Palmas.)

E depois de fazer essas perguntas, eu gostariaso de finalizar dizendo o seguinte: tenho sim um Projeto deLei n° 3.702, de
2020, contrao passaporte sanitario, pedindo inclusive paraderrubar alei Moro/Mandetta e também dizendo que, enquanto
avacina ndo for 100% eficiente e 100% segura, ela ndo pode jamais ser obrigatéria e nem podemos falar de passaporte
vacinal. O passaporte vacinal € umafalécia, ele fere o principio da eficiéncia, da administracéo publica, e nds temos que
ser mais responsaveis nesse debate.

Ent&o, agradeco mais uma vez ao Senador Eduardo Girdo por estar promovendo esse debate. Obrigada a todos vocés.

Por Ultimo, quero dizer o seguinte: € interessante como todos aqueles que falaram contra as nossas ideias e a favor do
passaporte vacinal ndo estdo mais aqui paraouvir os demais debatedores, enquanto os senhores continuam aqui paraouvir
todos. Isso se chama respeito. Ent&o, nesse caso ndo ha debate, o que hd é uma fala e uma fuga; uma fala e uma fuga
de quem esta a favor do passaporte sanitario, porque eles ndo conseguem ouvir o debate, eles ndo conseguem debater.
NOs estamos aqui para ouvir todos.

Muito obrigada. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muito obrigado,
Deputada Federal Carla Zambelli.

Nos temos aqui dezenas de perguntas que nés vamos fazer paraquem estiver aqui conosco pararesponder, sgjapresencial
ou de forma virtual. As perguntas estfio aqui ja e todas serdo feitas. E importante eu dar o meu testemunho. Realmente a
gente estatendo um problemagrave naliberdade de expressdo no Brasil. 1sso éfato. Eu tenho denunciado vérias vezes aqui
natribuna, na CPl também o fiz. E a gente vé ai que o que ndo vai de acordo com o politicamente correto, infelizmente,
€ cassado, as pessoas sd0 censuradas nesse assunto, inclusive, que a gente esta vivendo da pandemia. Entdo, precisamos
tomar algumas medidas legislativas nesse sentido. Onde é que isso vai parar, ndo €? Onde € que isso vai parar? Entéo,
eu falo isso, inclusive, do ponto de vista dos conservadores. Eu vejo quando vocé tem que fazer um malabarismo danado
para colocar a palavra aborto. E um malabarismo danado que vocé tem que fazer para colocar outras palavras de que a
gente precisa buscar a verdade. Para buscar a verdade, vocé tem que falar, vocé tem que ter a oportunidade.

Vocé quer fazer alguma complementacdo, Deputada?
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A SRA. CARLA ZAMBELLI - Quero dizer que eu falei sobre as pessoas que debatem e vao embora. Eu tenho uma...
Vocé falou que é pessoal, eu acho que é importante as pessoas de casa saberem. Eu estou indo para uma consultamédica,
porque eu descobri um tumor no joelho, e estou indo ver se eu preciso operar ou ndo. Ent&o, eu me coloco adisposi¢do, o
meu gabinete, para quem quiser fazer qualquer pergunta, eu responderel atodos os questionamentos depois. E vou assistir
aos pal estrantes depois de mim, mas eu estou aqui desde as dez horas damanhé e acompanhei tudo. Estabom? Um abraco.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Perfeito. Muito
obrigado. Boa sorte |a na consulta, Deputada Carla Zambelli.

Eu vou passar para o Ultimo expositor, para o Ultimo palestrante aqui que vai fazer para a gente 20 minutos de palestra.
Depois, a gente vai ouvir a Deputada Federal Bia Kicis, a Vereadora Priscila Costa. E eu vou fazer as perguntas agui
paraamesa.

Entdo, eu gostaria de chamar agora o Dr. Bruno Campello de Souza, que € psicologo, mestre e doutor em Psicologia
Cognitiva pela Universidade Federal de Pernambuco e pesquisador de tecnologias digitais com individuos e organizactes
e aplicacdo de métodos estatisticos em qualquer contexto.

E bom que se ressalve também... Alids, que a gente possa reiterar que as apresentagdes, todos esses arquivos que VOcés
estéo vendo ai, que vocés viram aqui nas explanagdes, de um lado e de outro, tudo o que foi exibido aqui nesta sessdo
ficara disponibilizado na pagina do Senado Federal, referente & tramitacdo do requerimento que originou esta sessao.
Entdo, é facil abusca. O video de toda a sessfo... JA estamos chegando ai, pessoal, a seis horas de debates. Acredito que
devemos ter mais uma hora de debates. E isso vai ficar também disponivel para o brasileiro que queira pesquisar sobre
esse assunto. Espero que nédo fagam da mesma forma que fizeram |4 com a Camara Municipa de Fortaleza, um debate
oficial quefoi retirado do ar.

Eu vou agora passar a palavra para o Dr. Bruno. Dr. Bruno, por favor, o senhor tem 20 minutos.

O SR. BRUNO CAMPEL L O DE SOUZA (Por videoconferéncia.) - O.k. Pode ser habilitado 0 meu compartilhamento
detela? (Pausa.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Esta havendo
algum problema de conexao.

O SR. BRUNO CAMPELLO DE SOUZA (Por videoconferéncia.) - N&o...
O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Nao? O.k.?
O SR. BRUNO CAMPELL O DE SOUZA (Por videoconferéncia.) - Nao estédo me vendo, ndo?

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Agora estamos
vendo a sua exposi¢do, Dr. Bruno.

O SR. BRUNO CAMPELLO DE SOUZA (Para exposicao de convidado. Por videoconferéncia.) - O.k. Vamos |4
Primeiro, quero saudar o Senador Girdo e, na sua pessoa, toda a mesa e os demais participantes desse encontro. Como
j& passamos mais de seis horas aqui, vamos entrar no assunto sem mais delongas. Felizmente, a apresentagéo do Dr.
Francisco Cardoso gjudou a acelerar algumas coisas com relagdo ao que eu tinha a apresentar. Na verdade, eu, talvez, até
venha apenas ailustrar ou esclarecer algumas coisas que ele jatinha abordado.

Ent&o, a primeira coisa para a qua eu queria chamar a aten¢do é a seguinte: quando a gente quer avaliar a eficicia de
vacinas - todo mundo tem interesse nesse assunto, e agente vé os rel atos que acontecem naimprensa -, existem problemas
relativos a desonestidade pura e simples ou, entéo, erros crassos, que jaforam apontados. Mas existem também problemas
de natureza matemética. Por este eslaide aqui passarei muito rapidamente, sd paramostrar - olhem! - que, quando a gente
quer avaliar se vacinas funcionam ou ndo e em que grau, em principio a gente teria que pegar a populagdo composta
por pessoas que foram infectadas e que ndo foram infectadas. Ai, entre as pessoas que foram infectadas, nos temos os
assintomaticos, os sintométicos simples ou leves e graves e os mortos. Cada um desses...

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girao. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Dr. Bruno, acho
gue ndo esta... O senhor ndo esta passando os eslaides. Tem que apertar ai, porque a gente sO estd vendo o primeiro.
(Pausa.)

Ah, agorasim!
O SR. BRUNO CAMPELL O DE SOUZA (Por videoconferéncia.) - Assim vocés estdo vendo o eslaide?
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O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girao. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS- CE) - Agorasim! Agora
sim! A gente s tinha visto o primeiro.

O SR. BRUNO CAMPELLO DE SOUZA (Por videoconferéncia.) - O.k., Senador! Agoravocés estdo vendo aqui.

Enfim, cada uma dessas categorias aqui, por suavez, se subdivide entre aquel es individuos que foram vacinados, aqueles
gue néo foram vacinados e os que foram parcialmente vacinados. Ai, quando vocé for destrinchar tudo isso, vocé vai
ver que isso resulta em pelo menos 15 nimeros diferentes, que estdo representados aqui por essas letrinhas em azul. E
boa parte desses nimeros a gente nunca tem, para comeco de conversa, e, quando a gente os tém, a gente ainda tem que
enfrentar o problema de que eles mudam com o passar do tempo. E nés temos que lidar ainda com o problema de que
€0isas como vacinas, sejam parciais ou completas, precisam de um tempo para atuar. Entdo, a combinagéo de todas essas
coisas é muito dificil de seavaliar, e, norma mente, ndo da paravocé ter uma visdo adequada disso simplesmente botando
uma manchete e dizendo que tantos por cento dos pacientes de uma UTI s30 ou ndo vacinados, por exemplo. E preciso
ser bem mais completo do que isso.

Nesse sentido, eu, que costumo fazer andlise estatistica de dados em vérios contextos diferentes, inclusive em medicina,
desde o inicio da pandemia, tenho coletado dados a respeito de todo tipo de assunto que eu pudesse encontrar relativos
a mortes, relativos a novas infecgdes, relativos a isolamento social etc. E, para fins da apresentacdo de hoje, eu peguei
dados do sistema OpenDataSUS para pegar a quantidade de mortes e de casos de covid-19, organizados ou ordenados
pelas datas em que el es ocorreram, ndo pelas datas em que eles foram notificados - isso é importante. Mas eu também levei
em consideracdo a prevaléncia das diferentes variantes do SARS-CoV-2 - eu peguei isso do sistema Fiocruz - e peguei a
aplicacdo de doses de vacinas completas e de reforco e, nesse caso, usel 0 sistemada Universidade de Oxford, Our World
in Data, que, por suavez, pesca de bases de dados oficiais do governo.

Ent&o, essencialmente, estou pegando aqui dados que sdo aquel es que agente utilizaria parasaber se os estudos cientificos
estao certos ou ndo. Se alguém diz que tal coisaleva a uma maior ou menor quantidade de mortos e que as vacinas tém
essa eficacia ou aquela, esse seria o tipo de dado que a gente utilizaria para saber se esse estudo esta certo, porque sdo
dados populacionais, dados oficiais. Eles ndo sdo meus dados nem de ninguém, séo os dados publicos, sdo os dados da
sociedade como um todo.

Ali, seagente olhar paraesses dados, a gente observa o seguinte: existe umavariagdo ao longo do tempo, desde oinicio da
pandemia aqui no Brasil, na quantidade de casos e na quantidade de mortes. E aqui vocés observem que a quantidade de
casos e de mortos ndo estdo mostradas na mesma escala, esse gréfico tem duas escalas. A esquerda vocé tem a escala dos
casos e, adireita, aescaladas mortes, porque, se a gente fosse colocé-|0os namesma escal a, a gente teriaa curva dos casos
|4 em cima e a curva das mortes bem mais embaixo. 1sso0 aqui € sO para poder comparar as duas curvas, para saber que,
num certo periodo, por exemplo, as mortes cresciam mais rapidamente gque 0s casos, nNo outro periodo as duas cairam ao
mesmo tempo e, no periodo mais recente aqui, 0s casos subiram muito mais rapidamente do que as mortes. E a gente vé
gue esse comportamento do virus na sociedade tem uma relagéo direta com a variante do virus que estava dominante na
sociedade naquele momento. Se a gente fizer uma estatistica simples, a gente descobre que a quantidade de casos diérios
de covid-19 varia um bocado em fungdo de qual a variante dominante. Se a gente pegar a variante do inicio da pandemia,
vocé tem uma certa quantidade; quando veio avariante P2, a quantidade de casos aumentou; com a Gama aumentou mais
ainda; de repente, caiu com a Delta e com a Omicron subiu enormemente.

Com relagdo asmortesdiarias, agente tem um comportamento parecido em termos de umagrande vari abilidade em funcdo
da variante que dominava. S6 que aqui houve, das originais para a P2, para a Gama, um grande aumento na quantidade
de mortes, depois uma queda na Delta e uma permanéncia na Omicron. Enfim, a quantidade de casos e a quantidade
de mortes que vocé espera obter ou que vocé observa que estdo acontecendo na sociedade variam substancialmente em
funcdo da variante dominante. E se a gente pegar a quantidade de mortes e dividir pela quantidade de casos, a gente tem
um ndmero que é chamado de letalidade, que é o percentual das pessoas que a gente identificou que estava com covid e
gue morreu de covid, o que ndo é amesma coisa que mortalidade, certo? Porque mortalidade seria a quantidade de mortes
dividida pelo total de infectados, que é muito maior do que a quantidade de casos, porque casos sdo os infectados que a
gente encontrou. Mas ainda assim ela dad uma ideia da infecciosidade dessa doenga. 1sso aqui € o que a gente encontra
guando a gente faz essa conta aqui no Brasil. A gente vé que nas primeiras variantes do virus estava entre 2% e 3%; na
Delta caiu para 1,89% e na Omicron essa letalidade caiu substancialmente.

Como foi dito j& por outras pessoas antes: ndo, iSSo Nao aconteceu como consequéncia das vacinas, porque € so pegar...

Eu tenho aqui as referéncias de uns trés artigos diferentes da Africa do Sul, daidentificacéo original dessa variante. Essa
variante foi identificada exatamente pelo fato de ter uma clinica mais branda, e elafoi identificada assim num local onde
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apenas um quarto da populagédo ndo tinha sido vacinada. Entéo, ndo; é danaturezada variante elater umabaixaletalidade.
I ss0 nada tem a ver com vacinas.

Mas eu estou fazendo este preAmbul o a respeito das variantes porque eu vou chegar as vacinas. E so para dizer que vocé
nado pode falar da eficécia de vacinas ou de nada em relagéo a essa pandemia sem falar das variantes, porque as variantes
alteram muito a din@mica do sistema.

E esse gréfico aqui, que étirado do site da Fiocruz, mostra a evolucdo da quanti dade de variantes nas amostras genémicas
do pais em func¢éo do tempo, e a gente consegue perceber agqui 0 seguinte. Se a gente for ao periodo atual, a gente tem
cerca de 98% de todas as amostras medidas em janeiro de 2022 como sendo da Omicron. Quer dizer, delonge é avariante
dominante, é quase que hegemdnica. E possivel até que agora, em fevereiro, ja tenha passado de 99%.

Mas ai vamos chegar a parte que interessa: vamos agora comparar, vamos analisar os efeitos das vacinas. E como € que
vocé faz isso? Bom, vocé vai pegar a quantidade de doses de vacina que vocé deu dia adiano pais e vai relacionar isso
com aquantidade de casos e a quanti dade de mortes por covid-19 catorze dias depois. Por que 14 dias depois? Porque esse
€ 0 tempo de que os inoculantes precisam para poder fazer o seu efeito, para poder ter a suarelagcdo imunizante. Ai, sea
gente fizer isso, agente vai descobrir que, quanto maior o percentual de pessoas que foram inoculadas com segunda dose
ou dose Unica ho pais... O que que aconteceu com a quantidade de casos 14 dias depois? A resposta €, estatisticamente
falando, nada. N&o houve diminui¢cdo na quantidade de casos em funcéo da quantidade de segundas doses dadas.

Eu fui informado agora pel o tel efone de que minhatelanéo estd aparecendo. VV ou ter que ficar com elaminimizada, porque
parece que, se eu maximizar minhatela, aimagem ndo aparece.

Bom, entéo, a gente fazendo aqui uma andlise estatistica relativamente simples, a gente consegue ver que mais vacinagéo
num dia ndo se relaciona com menos casos de covid 14 dias depois. Na verdade, na época em que dominava a variante
Delta, houve até um aumento: mais segundas doses ou doses Unicas aplicadas se relacionaram a maior quantidade de
casos de covid-19 catorze dias depois. Ja quando a gente olha ndo para 0s casos, mas para as mortes, ai a gente observa
uma coisa curiosa, que € o seguinte: na época em que predominava a variante Gama, parece que, ai sim, mais doses
mi ni stradas estavam rel aci onadas aumamenor quantidade de mortes 14 dias depois. Porém, sevocés olharem esse grafico
aqui, vocés veem essa curva em formato de letra"f" invertida, que é uma coisa esquisita, 0 que sugere que, na verdade,
essa relagcdo agqui ndo é uma relacdo causal de mais vacinas, menos mortes. N&o, provavel mente a gente esta vendo um
efeito qualquer relacionado a distribuicéo geografica do pais, criando duas populagdes, mas, mesmo que a gente aceite
isso como evidéncia de que as vacinas funcionaram em algum grau para a variante Gama e a gente tenha uma correl agéo
aqui, agente vé que, quando dominavam avariante Delta e a variante Omicron, ndo houve mais esse efeito de reducio na
quantidade de mortes futuras. Na verdade, aconteceu 0 oposto: mais vacinas estéo relacionadas a mais mortes no futuro
quando dominavam as variantes Delta e Omicron, como a gente pode ver aqui, nas tabelas.

Vamos para as doses de reforco, porque talvez a questdo sejam as doses de reforco. O que acontece quando vocé compara
a quantidade de doses de reforco e a quantidade de casos de mortes no futuro? Ai se encontra algo parecido. No caso
tanto de quando predominava a variante Delta como de quando predominava a variante Omicron, ndo houve nenhuma
correlagdo entre quantidade de doses ministradas e quantidade de casos de covid-19 catorze dias depois, ou sgja, as doses
de reforco ndo diminuiram a quantidade de casos futuros, ndo diminuiram o contégio, portanto.

Com relagdo a mortalidade, hd um efeito estranho aqui, que € o seguinte: quando a Delta dominou, parece que, sim, mais
doses estavam relacionadas a menos mortes, embora num intervalo muito curto. Agora, quando a gente vai para a época
em que dominaa variante Omicron, que € a época atual, mais recente, € ao contrério: mais doses, mais mortes, com efeito
estatisticamente significativo.

Entdo, a gente ndo esta encontrando aqui, nessas duas andlises, nenhuma relacdo clara entre doses de vacina ministradas
e um controle da pandemia. Certamente, ndo ha influéncia em termos de controlar o contagio, e a evidéncia, no caso de
controle das mortes, € namelhor das hipdteses, dibia e, ainda assm, com as variantes mais recentes estando associadas
aum efeito deletério das vacinas, e ndo aum efeito positivo.

A gente consegue ilustrar isso mais claramente quando a gente vé estes graficos aqui. Estes graficos mostram - no caso,
0 da esquerda - 0 seguinte: nds temos a quantidade de segundas doses ou de doses Unicas aplicadas aqui, em azul, e
a quantidade de doses de reforco vista aqui, nesta curva verde. A curva vermelha é a quantidade de casos de covid-19
catorze dias depois. E aqui a gente pode ver que as subidas e descidas na quantidade de casos futuros ndo se associam
muito diretamente as doses de vacina ministradas ndo. Ha uma época em que as duas coisas aumentam conjuntamente
ou caem conjuntamente. Ha uma época em que uma sobe e a outra desce, mas vocé tem situagdes como, por exemplo,
aqui, no caso da segunda dose, em que vocé tem um enorme aumento na quantidade de doses aplicadas e, ai, as mortes
estéo caindo, mas essa queda das mortes ndo foi por causa disso, porque as mortes comegaram a cair uma semana antes
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da aplicacéo dessas doses, e, quando voceé atingiu 0 maximo, o pico de doses ministradas e a quantidade de areas de doses
comegou a diminuir, isso ndo interrompeu a queda de casos futuros.

E, quando aconteceu aquela enorme aceleracdo de casos devido & Omicron, parece que houve uma resposta social
principalmente no caso das doses de reforco, porque a gente vé que houve uma subida bem grande aqui das doses de
reforgo, numa resposta da sociedade a0 aumento da quantidade de casos devido @ Omicron. Essa curvaverde subiu muito,
mas isso ndo impediu a curva vermelha de continuar subindo. As doses de refor¢o ndo impediram o crescimento rapido
e acelerado de novos casos de covid-19 devido a variante Omicron.

Quando a gente vai para o caso das mortes, a gente encontra a mesma independéncia: em algumas situacfes, parece que
mais doses, mais mortes; em outras situaces, mais doses, menos mortes; depois, muda de novo. A gente vé basicamente
gue a trajetéria de vacinagdo e as tragjetdrias de casos e mortes sdo bastante independentes. E é fécil a gente identificar
iSS0, Ndo € preciso fazer estatistica ou ser um cientista, nada, vocé pode ir ao website da Universidade Johns Hopkins,
onde vocé tem os gréficos, no canto inferior direito do site, em que ele mostra estas trés curvinhas que séo: em vermelho,
a quantidade de casos por semana de covid-19; em branco, a quantidade de mortes, em verde, a quantidade de doses
de vacina ministradas. VVocé afirmar que as vacinas controlam a pandemia ou gjudam a mitigar a pandemia significa,
necessariamente, inexoravelmente, que vocé esta afirmando que a trajetdria dessa curva verde controla a trajetéria das
curvas vermelha e branca. Se isso ndo acontecer, € porque as vacinas ndo funcionam.

Parafacilitar acomparagdo, eu usei um programa de imagem para deslocar o grafico de baixo em duas semanas para que
a gente pudesse comparar 0s crescimentos e quedas da quantidade de doses com 0s crescimentos e quedas de casos e
mortes. Nesses diagramas aqui da esquerda, no caso do Brasil, a gente vé que ha esses periodos onde a vacinagéo sobe,
mas 0s casos estdo subindo e as mortes estdo subindo. Af, depois...

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Para concluir,
Dr. Bruno, por favor.

O SR. BRUNO CAMPELLO DE SOUZA (Por videoconferéncia.) - Para concluir? O.k.
E a gente encontra coisa parecida quando a gente olha o mundo e pode-se brincar com 0s véarios paises.

Para encerrar, eu queria dizer sd que, quando a gente faz uma andlise para a mortalidade de criangas, a gente encontra
basi camente que criangas com menos de 11 anos de idade tém um indice de mortalidade que € algo como 400 vezes menor
do que o dos grupos mais vel hos. Essa mortalidade ndo estd associada téo fortemente a variante dominante quanto no caso
dos mais velhos; no caso dos mais velhos, a variante explica 62% da variéancia da mortalidade, enquanto que, no caso de
criancas menores de 11 anos, a variante dominante explica apenas 18% da variancia, o que significa basicamente que a
imunidade das criangas € melhor e elando depende de anticorpos especificos para as variantes, o que é amesma coisaque
dizer que ela ndo depende de vacinas, porque as vacinas estimulam anticorpos especificos para variantes especificas.

Este Ultimo gréfico que eu vou mostrar basicamente compara a evolucéo das mortes entre criangas menores de 11 anos
e aquelas com 12 anos de idade ou mais, mostrando que os altos e baixos dessas duas curvas coincidem, o que me diz
gue as criancas ndo estéo infectando os adultos, nem os adultos estdo infectando as criangas, porque, se iSso acontecesse,
uma curva estaria ha frente da outra. Como elas estéo perfeitamente emparel hadas, significa que criancas e adultos estéo
basi camente no mesmo barco.

A conclusdo que setiradisso tudo, pulando basicamente, € que ndo ha como sejustificar qualquer investimento de tempo,
esfor¢o, dinheiro ou risco numavaci nagdo em massacom base nos atuaisinocul antes, muito menos na sua obrigatoriedade,
especialmente em se tratando de criangas, porque, se esses inoculantes estivessem funcionando e tivessem real efeito
vacinal, os resultados que eu mostrei teriam que necessariamente ser diferentes, lembrando que eles sdo resultados
nacionais, ndo so meus dados, ndo sdo do meu laboratdrio, nem da minha amostra; sdo dados nacionais completos de
fontes oficiais e que podem ser pesquisados por absolutamente qual quer pessoal .

Ent&o, obrigado pela atencao.
Acho que eu vou ficar por agui. Vamos passar paraafase de...

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEM OS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - ... de conclusdes.
O SR. BRUNO CAMPELL O DE SOUZA - ... de conclusOes.

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muitissimo
obrigado, Dr. Bruno Campello. (Palmas.)
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E psicologo, Mestre e Doutor em Psicologia Cognitiva pela Universidade Federal de Pernambuco e pesquisador de
tecnologias digitais com individuos e organizagdes e aplicacdo de métodos estatisticos em qualquer contexto.

Nés vamoster apalavrada Deputada BiaKicis, da Vereadora Priscila Costa, que estdo aqui desde o inicio. Eu vou pedir
gue se faga de forma sucinta, cinco minutos para cada uma.

Mas, antes, eu quero agradecer as pessoas que estiveram e estdo ainda, no Plenario do Senado Federal, de vériasinstituicoes
aqui presentes prestigiando esse debate, que estd ouvindo os dois lados, procurando ser justo com relac8o aisso, para que
a gente possa tirar as conclusdes. Entdo, ha Alessandro Vae, Sdmia Peixoto, Dorcas Ferreira, Elizabeth Mansur, Irineu
OliveiraFilho, Jodo Guedes de Sousa, Alexander Rom&o, Mariade Fatima Amorim, Fernanda Oliveira, MariaRosa, Rose
Melequi, Simone Pimentel, Maria Eleonice, Aldair Cunha, José Maciel, Dr. ClaudiaHickmann, Dr. Rafael Freire, Darcio
Bracarense, Nazereno Feitosa, Fabiana Mansur, Lcia Moreira de Oliveira, Roman Quaresma, Maciel Joaquim, Vicente
Barbosa, Karine Petri - este aqui eu ndo identifiquei o primeiro: Ursula Correa, n&o sei -, Ivone Luzardo, Maria Emilia
Gadelha, Lucas Castro, Isael Tomés - deste aqui a gente jafalou da presenca aqui.

Entdo, nés vamos agora ouvir a Deputada Bia Kicis, por favor, por cinco minutos; depois, a Vereadora Priscila Costa
por cinco minutos. E ai a gente faz uma leitura das perguntas e deixa cinco minutos para as consideraces finais dos
pal estrantes aqui. Muito obrigado.

A SRA. BIA KICI S (Para exposicéo de convidado.) - Muito obrigada, Presidente desta sessdo, Senador Eduardo Girdo,
um grande amigo que eu tive a oportunidade de fazer aqui neste Parlamento. Cumprimento também aMarcia, sua esposa.
Cumprimento todos aqui desta mesa e todos os presentes que foram citados nominalmente agorapor V. Exa., 0 que éuma
coisa muito digna de se fazer, tendo em vista que estdo agqui desde cedo, muito interessados. Eu cumprimento todos na
pessoa da Chiquinha, que esta ali assistindo também, participando.

Eu quero dizer o seguinte: eu ndo sou uma profissional da salde, mas sou uma profissional do Direito, assm como a
Deputada Janaina Paschoal, assim como aDra. LucianaMedeiros, do Ministério Pablico do Distrito Federal, e sou também
uma representante do povo. E é por isso que eu tenho lutado pela liberdade com tanto afinco, com risco que temos tido -
aquel as pessoas que se colocam afrente - de sermos tratadas de forma desonrosa pelamidia, pelos opositores do Governo,
como se se tratasse de uma luta do Governo, do Presidente Bolsonaro e ndo uma luta dos brasileiros, dos cidaddos que
estéo aqui, de pais e de maes, de cada individuo que esta lutando pela sua liberdade, pelo seu direito de escolha e pela
manutencdo dos direitos e garantias fundamentais t&o duramente conquistados pela sociedade.

Eu estava comentando aqui com a Deputada Janaina Paschoal exatamente isto: eu ndo esperava a essa altura do
campeonato, no ano de 2020 elavai, ver direitos e garantias sendo rasgados, uma Constitui¢cdo sendo rasgada, passando-
se por cimados direitos mais fundamentais - a nossa liberdade, o nosso direito de escolha, o direito ao trabalho, o direito
deir evir -, e, agora, pior, ssimplesmente se violando os direitos dos pais sobre 0s seus filhos, sobre a educagéo dos seus
filhos, sobre decisfes importantissimas como sobre a salide dos seus filhos. Entdo, ndo da para a gente se conformar com
iSso, Senador.

E vemos aqui que tivemos, além dos juristas, véarios profissionais de salide, como a Dra. Roberta Lacerda, o Dr. Nasser,
o Dr. Francisco, o Dr. Bruno, falando contra o passaporte sanitéario, ndo falando necessariamente contra a vacina, porque
cada um tem a sua opini&o pessoal quanto aisso, mas todos falando contra um passaporte sanitério, uma obrigacéo de as
pessoas se vacinarem, com sangdes gravissimas para aqueles que optarem por ndo se vacinar.

Temos aqui, por exemplo, o Dr. Luciano, do Ministério Plblico do Trabalho, o Dr. José David Urbaez, o Dr. Renato
Kfouri, que sdo também profissionais ou do Direito ou da salide, que sdo favoraveis ao passaporte.

Qual é a conclusdo a que eu chego aqui? Nao existe consenso. Entéo, como € que se pode querer punir brasileiros que
ndo se sentem seguros diante de um tema absol utamente polémico?
Existem agqueles que se colocam como donos da verdade e que dizem: "Esta € a ciéncia, e, se vocé ndo esta de acordo,
vOCé é um negacionista’.

(Soa a campainha.)

A SRA. BIA KICIS - E eu fiquei chocada ao ver um video ontem do Presidente da Anvisa chamando de criminosos
aqueles que, como eu, como varios politicos e como varios médicos cientistas, se colocam contra a vacinagdo obrigatoria
de criangas.

Ent8o, eu quero dizer que ele disse que 18% apenas das criancas foram vacinadas, que é um fracasso da campanha.
Aqui o Dr. Urbaez... N8o, desculpe, acho que foi o Procurador do Trabalho que disse que é preciso conquistar mentes
e coragles. Certo, conquistem mentes e coracfes, mas conquistem mostrando fatos, ndo querendo negar os fatos, néo
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guerendo esconder fatos, ndo mentindo criando narrativas sobre fatos, porque vocés ndo estéo conquistando mentes nem
coraches, vocés estdo nutrindo no coragdo das pessoas um verdadeiro pavor sobre atirania que tem sido praticada contra
apopulacéo brasileira, que s quer ser respeitada.

Ent&o, Senador, mais umavez muito obrigada por me dar essa oportunidade, esse espaco defalar aqui como representante
do povo nesta Casa, que é o Senado da Republica. E agradeco a todos que est&o aqui nos ouvindo.

E peco apenas que respeitem - respeitem! - 0 povo brasileiro, respeitem os pais, as maes, as criangas, respeitem também
0s representantes do povo, respeitem o nosso direito sagrado de decidir o que nds queremos fazer com as nossas vidas,
€Om 0S NOSS0S corpos. Respeitem a democracial

Muito obrigada. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Girdo. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muitissimo
obrigado, Deputada Federal Bia Kicis, corgjosa, como sempre se posicionando agui nesta Casa. Seja muito bem-vinda,
sempre, aqui!

Eu passo imediatamente a palavra para a Vereadora Priscila Costa. Eu pego s6 que o horério sgja observado, porque a
gente tem que encerrar as 5h da tarde e eu quero fazer as perguntas aqui, pelo menos, para que a gente possa dar uma
pincel ada e vocés tomarem conhecimento das dividas da popul agdo, que depois podem ser respondidas pelasredes sociais
da Deputada Janaina Paschoal, pelas redes sociais do Dr. Nasser, da Dra. Roberta Lacerda, que estdo a disposicéo al.
Estd bom?

Ent&o, por favor, aVereadora Priscila Costa.

A SRA. PRISCILA COSTA (Para exposicéo de convidado.) - Muito obrigada, excelentissmo Senador, por esta
maravilhosa oportunidade.

Quero cumprimentar atodos da mesa, me referindo ao Dr. Nasser. E também quero cumprimentar todos os presentes me
referindo a Dra. Emilia Gadelha, que hoje nos abrilhanta com a sua presenga.

Eu queriaaqui... E tdo oportuna a minha fala ser agora antes das perguntas que irdo acontecer, porque, como Vereadora
de Fortaleza, estou muito proxima as pessoas e acredito que sdo justamente as angUstias e as afli¢des dessas pessoas que
iréo reger e direcionar as suas perguntas para 0 Senado Federal, nesta tarde.

Como Vereadora, realizel uma audiéncia publica no dia 7 de dezembro. O Senador Eduardo Girdo participou dessa
audiéncia publica, em que nos tivemos mais de seis horas de informacdo sendo transmitida nas redes oficiais da Camara
Municipal de Fortaleza. E 0 que aconteceu foi que essa audiénciafoi simplesmente derrubada pelo Y ouTube. Além disso,
noés ndo contamos com a presenca da prefeitura: nenhum representante da Prefeitura de Fortaleza se interessou em estar
presente na nossa audiéncia. Enviamos o convite para a Secretaria de Salide, e ndo fomos, infelizmente, prestigiados.

O Senador, diante disso, resolveu fazer este debate, trazer este debate para o Senado Federal, e por isso eu, mais umavez,
parabenizo o Senador por €le dar voz a essas pessoas que estao sendo censuradas por simplesmente pedirem informacfes
de maneira honesta e clara.

O Ceard, 0 meu Estado, € conhecido em sua histériapelamarcadaliberdade. O Cearafoi, através da cidade de Redencéo,
o primeiro lugar do Brasil a selevantar como resisténciaaescravidao, a selevantar como resisténcia a uma discriminacdo
sem nenhum sentido, que machucava a dignidade humana, que era a escravidao dos negros.

E, dessa forma, hoje, estamos diante de um passaporte que nos envergonha. Através de um decreto do Governador, nés
estamos sendo obrigados a discriminar pessoas, sem a menor fundamentacdo cientifica. Afinal, ja sabemos que, mesmo
vacinado, o individuo continua se infectando e continua transmitindo a doenca. Por isso ndo ha nenhuma justificativapara
impedir a entrada de alguém, o0 acesso de alguém a um certo tipo de servico pelo simples fato de néo estar vacinado.

Eu tenho recebido, Senador, maes que presenciaram situacdes em que os filhos foram constrangidos dentro do ambiente
escolar, situagcdes em que professores, coordenadores, diante de toda a sala, mandaram levantar as maos as criancas que
ndo tinham se vacinado, para serem estigmati zadas, para serem rotul adas num ambi ente que deveria abraca-las e conforta
las. Muitas mées tém chorado no meu gabinete diante de situagbes como essa. Pessoas na cidade de Sobral e na cidade
de Itapipoca tém sido impedidas de entrar na igreja, no seu local de culto, debaixo de uma desculpa sanitaria. Como
a Deputada Carla Zambelli bem explicou, qualquer infectado que tenha o passaporte de vacina - qualquer infectado -
pode entrar no templo, mas um n&o infectado saudavel sem o passaporte ndo pode entrar. 1sso tem machucado a nossa
consciéncialibertaria do cearense.

Aqui eu trago a voz do nosso estado, que tem sofrido por ter visto adotarem medidas em tons de ameaca e terror
relacionadas a vacinagdo infantil. Como nés sabemos, a vacinagdo infantil ndo é consenso nem mesmo nas decisdes
governamentais de nagdes. O préprio Senador Eduardo Girdo citou aquii...
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(Soa a campainha.)

A SRA. PRISCILA COSTA - ... Suécia, México e Noruega ndo adotaram a vacinacdo infantil. Entdo, ndo é consenso;
Se ndo é consenso, por que devemos impor? Dessa forma, no meu Estado, no Ceara, nés os vimos, durante a pandemia,
desmontar hospitai s de campanhafeitos somente paraatender crianga. Durou 15 dias o hospital, porque ndo haviapaciente,
ndo tivemos uma histérico de um paciente que tenha sido tratado no hospital de campanha que usou o dinheiro do
contribuinte para ser levantado e desmanchado em 15 dias.

E agora o Ministério Publico do Ceard apresentou uma nota técnica pedindo que os conselheiros tutelares fossem

informados pela escola sobre os pais que ndo tivessem vacinado a crianga. Depois dessa nota técnica, até conselheiros
tém procurado 0 nosso gabinete se sentindo constrangidos de terem que deixar o0 seu servico de defender criangas,...

(Soa a campainha.)

A SRA. PRISCILA COSTA - ... criangas que estéo sendo abusadas, criangas que estdo sendo violentadas, criancas
abandonadas. Agora o Conselho Tutelar vai ter simplesmente que ir atrés de pais que cuidaram dos seus filhos durante
esses doisanos de vacinagéo e agora o consel ho tem que ser umaintimidacdo paraesses pai s que simplesmente escolheram
ndo vacinar o seu filho no Estado do Ceara.

O governo...

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Para concluir,
Vereadora, por favor.

A SRA. PRISCILA COSTA - O governo do estado tem dado para os pais apenas 30 dias. E estainformaco que muitas
maes trazem paranés: elas chegam a escola e elas tém 30 dias para apresentar o cartéo de vacinagéo - vegjasd! -, enquanto
a fabricante tem quatro anos para apresentar os dados conclusivos sobre seguranca e eficécia, porque € isso que diz o
site do Governo americano, através do Clinical Trials.gov. Elesinformam que s em 2026 a fabricante precisa apresentar
dados de seguranca e eficécia, e os pais estéo tendo apenas 30 dias.

Ent&o, eu quero aqui ressaltar que, apesar desse cendrio do Ceard, nds podemos ter um motivo para comemorar, que
€ justamente a resisténcia que se levanta no Ministério Plblico de Fortaleza, através de trés Promotores: Dr. Sergio
Louchard, Dra. Lucy Antoneli e Dra. Emilda, que se levantam assinando uma recomendacdo dizendo que as escolhas
dos pais devem ser respeitadas e, por isso, a obrigatoriedade da vacinacdo infantil ndo deve ser uma condicionante para
0 acesso dessas criangas ao ensino.

E nés queremos aqui mais uma vez parabenizar o Senador da Republica e também assumir 0 nosso compromisso de
continuar lutando contra um passaporte que ndo combate o virus e combate...

(Interrupcéo do som.)

(Soa a campainha.)

A SRA. PRISCILA COSTA - Um passaporte que ndo tem combatido o virus, mas tem combatido familias e combatido
anossa liberdade.
Muito obrigada. (Palmas.)
O SR. PRESIDENTE (Eduardo Gir&o. Bloco Parlamentar PODEMOS/PSDB/PSL/PODEMOS - CE) - Muitissimo
obrigado, Vereadora Priscila Costa, que veio especialmente para esta sessao.

Olha, s8o muitas perguntas. Eu vou aqui fazer rapidamente e vou encaminhar todas aos pal estrantes que estéo aqui ha
mesa, e eles vao responder depois nas redes sociais.

Uma pergunta da L arissa Scarlet, do Rio Grande do Sul: "Na parte do certificado de vacina digital, quais séo as medidas
para assegurar privacidade dos dados sigilosos de prontuario do aplicativo Conecte Sus?"

Erika Menezes: "O que diferencia o Brasil dos demais paises que liberaram todas as restricdes contra a covid?"'.

Reginaldo Oliveira, do Ceara: "Criancas e adolescentes impedidos de estudar por decretos inconstitucionais. Absurdo,
Brasil. Tirania é a palavra para esse passaporte”.

Rodrigo Lopes, de Minas Gerais. ""Como obrigar uma vacina (com pena de deniincia ao Conselho Tutelar) para criangas
se ainda estdo em carédter experimental ?"

Cristiane Linard, Minas Gerais: "A Anvisatem ciéncia de que dados de seguranca de vacinas RNAm para humanos entre
5 e 12 anos somente estardo prontos em maio de 20267"
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Nazareno Feitosa: "A quem souber, s6 Brasil, Estados Unidos, Argentina, Chile, Frangcae Espanhajaaprovaram vacinagéo
em massa de criangas saudaveis?' Coloca aqui: "Fonte Gazeta do Povo e outros 38". Ele faz essa colocacdo também.

Maria Emilia: "Embora se saiba que as injegdes contra covid estdo em desenvolvimento, a Anvisa emitiu RDC [...]
alegando o contrério. O senhor como representante da Sociedade Brasileira de Infectologia concorda? O senhor tem
conhecimento de que a Anvisa concedeu aprovagao do produto infantil como extensdo do registro definitivo para adultos,
com composi¢des diferentes? Concorda com isso?'. Essaperguntaelafez parao Sr. José Davi Urbaez.

Jéssica Gomes: "Por que na Escicia as mortes entre 0s que se vacinaram com trés doses aumentaram em 495%7?"'. Ela
mesma também pergunta: "Por que no Distrito Federal, dos 6bitos registrados de 1° de fevereiro a 8 de fevereiro, 83%
eram de vacinados e 2% de néo vacinados? Por que Isragl, com trés doses, tem alta taxa de contégio?'.

O Reginaldo comenta também e pergunta: "Se passaporte funciona, como se explica que, nos cruzeiros e na Antértica,
todos os vacinados tiveram surto de covid?'.

Rodrigo Lopes: "O Estado de Minas Gerais diz que a vacina é facultativa, mas os municipios estdo nos obrigando a
vacinar. Qual lei deveremos seguir?'.

Madelayne Boniolo: " Gostariade saber se asvacinas possuem ef eitos adversosou colaterais. Asvacinasforam atualizadas,
0u sgja, alcangam as nhovas cepas?”.

Dava Ube, de Sdo Paulo: "Empresas podem exigir vacinas que ndo evitam doencas e transmissdo se estéo
desatualizadas?'.

Antonio Barroso: "Se vou ser obrigado a me vacinar, quem serd responsavel se eu tiver uma sequela ou morte por causa
davacina?'.

Nessamesmalinha, vem aPatriciaMachado, do Paran&: " Juridicamente, se apessoativer efeito adverso etomou vacinade
diferentesfabricantes, qual deles seraresponsabilizado pelo efeito? O que acontecerano sistemaimunol 6gico das pessoas
com essa mistura de vacinas? E juridicamente?”.

Ana Paula Santos, de Sao Paulo: "Pessoas ndo podem tomar vacina, mas os médicos estdo com medo de fazer atestado
paraisso por causa das ameacas do CRMs. Como fica?".

Leonardo Benicio, da Paraiba: "Quantas vacinas serdo definitivamente necessérias para se obter a tal imunidade e o
passaporte? Sempre € uma dose a mais. Nuncatem fim".

Fernanda Grade, de Santa Catarina: "E 0s casos adversos na vacinacdo que ndo estéo sendo divulgados?'.

A Renata Regina Magalhées faz para a Mesa: "Vocés se sentem a vontade para condicionar a opinido publica como

meédicos, mesmo trabalhando em mercado de venda de imunizantes?'. Ela fez uma colocagéo aqui para o Dr. Kfouri e
o Dr. Urbaez.

Leonardo Benicio da Silva: "Bom dia. Prezados Senadores, se 0 vacinado se contamina e transmite a doenga, qual o
sentido desse passaporte sendo a segregacéo?’.

SheilaMorato: "A ciénciasalvavida, masndo pode ser aceitacomo um ato de fé. O questionamento é o quelevaaciéncia
ase aprimorar e evoluir". Elafez esse comentario.

Adbnis Magalhées. "Por que obrigar a vacinacdo paratodos se ainda ndo ha amostragem completa dos efeitos retardados
davacina e estatistica fidedigna destes?".

Paulo Henrique, de Minas Gerais - Minas participando em peso -: "Passaporte sanitario € um risco para a popul agéo. Ele
dalivre acesso para as pessoas transmitirem o virus livremente. N&o tem o menor sentido”.

lara Schane, do Parana: "Experimento em adulto que opta, por consciéncia, fazé-lo, tudo bem. Em crianga, como obrigar
algo que ndo faz parte das vacinas obrigatérias?'.

Jéssica Gomes: Por que Israel, com 80% das pessoas vacinadas, apresenta maior taxa de contaminag@o desde o inicio
da pandemia?'.

Joel son Sebastido Freitas, do Parané "Em Foz do I guagu, o Prefeito decretou o passaporte. Em dois dias, €le e sua esposa,
gue é Secretaria de Sallde, se contaminaram. Para que serve isso?".

A Erika Menezes, de Sdo Paulo, pergunta: "Como esta sendo o atendimento das pessoas que tiveram reagdes adversas
graves avacina?'.
KeyllaAmaral: "A vacina é experimental ? E quando acabam os testes?".
Rodrigo Lopes, mais uma vez aqui 0o Rodrigo: "Por que na época mais dura da covid as criangas ndo eram avo das
vacinagdes? Mulitas pegaram e ndo tiveram problema. Por que s agora?".
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Sérgio Maial ouchard, do Ceara: "O Estado, legalmentefalando, podeinvadir aesferadafamiliaem decidir pelavacinacdo
dosfilhos? Algum artigo delei dizisso?".

Marli Assumpg&o, do Rio de Janeiro: "N&o a obrigatoriedade do experimento genético disfarcado de vacina'. E um
comentério que elafaz.

Cicero Ramiro Pereira, de Santa Catarina: "O fabricante no se responsabiliza, nem governo, nem médico, mas se vocé
ndo se vacinar éirresponsavel! Isso é bizarro, irracional!".

Fabiene Caruso: "Nunca houve necessidade de vacinar criancgas saudéveis! Minhafilhatem anticorpos h4 18 meses e em
grande quantidade”. Elafaz esse comentario.

O Albiege Sales, da Paraiba: "Se os autores dessa ideia tivessem conhecimento de como comegou o Holocausto, ndo
abririam a boca para acusar o Presidente [da Republicd] [...]".

Carla Oliveira: "Infelizmente, a vacina ndo € um imunizante, e sim um amenizante, entdo ndo tem que ser obrigatoria,
pois continuam morrendo pessoas vacinadas'.

E por Ultimo, Samuel Seixas Martin; "Por que os vacinados sd0 maioria no obituério e até mesmo os com trés doses estéo
morrendo? A vacina diminui a mortalidade?".

Sergio Louchard, que € Promotor de Infancia e Juventude de Fortaleza: "Como pode ser possivel que pais e maes sejam
obrigados a submeter seus filhos & vacinacéo, considerando os arts. 227 da Constituicéo Federal, 1.634 do Cédigo Civil e
53 do ECA, para que as criancas e adol escentes tenham acesso a escola sem que sgja praticado preconceito direto contra
esse grupo de pessoas?'.

E por Ultimo, o tltimo mesmo: "Que medidas legai s podem ser adotadas pelos pais contra agente publico que tentaimpor
vacinagdo contra a vontade dos pais?"'.

Eu quero agradecer a todos vocés que participaram aqui desta mesa, a todos os palestrantes, Dra. Roberta, Dr. Nasser,
Priscila, Deputada Janaina Paschoal, Deputada Bia Kicis, 0s nossos pal estrantes, Dr. Francisco Cardoso - deixe-me pegar
todos 0s nomes agui porgue houve muita participacéo -, Dr. Bruno Campello Souza, Dr. Renato Kfouri - vamos pegar
todos os que participaram aqui desta sessdo histérica -, Dra. Luciana Medeiros, Dr. Luciano Lima Leivas, José David
Urbaez, Dr. Paulo Porto. Acho que foram todos esses. (Pausa.) Eu falei no Dr. Kfouri, Renato Kfouri.

Muitissimo obrigado pela audiéncia que nos acompanhou pela TV Senado e Rédio Senado, atodos os funcionarios desta
Casa, que de forma muito gentil, muito carinhosa e competente fazem um trabalho aqui dedicado a essa causa. Aqui €
uma Casa de debates. A gente precisaouvir os doislados. E um assunto relativamente proibido, e nds estamos quebrando
um paradigma aqui e, mesmo sendo esse tabu, a gente precisafalar, porque faz parte, € uma parcela da sociedade que, por
menor que sgja, precisa ser legitimada, precisa ser ouvida, ndo pode ser discriminada.

E nds temos cientistas agui na M esa, temos médicos também, que participaram. Quem acompanhou essas quase sete horas
de debate viu isto: que cientistas, médicos renomados discordam dessa abordagem que esta sendo feita.

Ent&o eu acho que cada um pode tirar as suas devidas conclusdes. As perguntas ja estdio encaminhadas aos pal estrantes
agui, e eles vao responder pelas redes sociais.

Acho que este debate ndo se encerra aqui, €le comeca aqui, porque temos muitas dividas.

Eu agradeco muito toda a audiéncia de vocés, a atencdo, o respeito... Foi um debate de altissimo nivel.
Fiquem com Deus!

Muita paz!

E muito obrigado.

(Levanta-se a sessao as 17 horas e 05 minutos.)
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